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Golfen auf einem der schonsten Platze der Schweiz

Melden Sie sich bald an, es gibt nur
noch wenige Plitze. Die Teilnehmer-
zahl am Curaden Group Golfturnier
wurde auf 60 aktive Golfer begrenzt.
So ist gewdhrleistet, dass der person-
liche Kontakt und die Geselligkeit
nichtzukurzkommen. Golfpros fith-
ren Begleitpersonen und Golfinteres-
sierte in das Golfspiel ein. Freuen Sie
sich auf Schnupperkurse mit einem
kleinen Wettbewerb.

Bei schonem Wetter und be-
sonders im Frithherbst bieten sich

den Spielern herrliche Ausblicke auf

den Zuger- und Vierwaldstittersee,
auf die Rigi und den Pilatus. Der 18-
Loch-Parcours mit Par 68 wurde von
dem bekannten Golfarchitekten Pe-
ter Haradine mit viel Umsicht in die
hiigelige Morinenlandschaft gebaut.
Der WWF verlieh dem Platz das Pri-
dikat ,besonders umweltvertréiglich

und naturnah. Wer dort schon ein-
mal gespielt hat, wird diese Aussage
gerne bestitigen.

Die Teilnahme fiir Kunden der
Curaden Group ist kostenlos.

Informationen und Anmeldungen
—Katina Strimer, Curaden Academy
—Tel.: 041 319 45 55 (direkt)
—www.curaden-academy.ch

Programm vom

30. September 2011

—Ab 9.30 Uhr Welcome-Desk und
Check-in

—Ab 10.00 Uhr Erster Abschlag des
Curaden Group Golfturniers

—13.00 Uhr Welcome-Desk fiir Golf-
Neulinge (Snack, Gruppeneintei-
lung und Spiel)

—Ab 16.00 Uhr Apéro im Club-Res-
taurant

Die Curaden Group

— Anthos Schweiz AG

— Curaden Academy

— Curaden International AG
—Flexident AG
—Healthco-Breitschmid AG
—NClI Informatik AG

—OneBox Informatik AG
—Oraltek AG

—Zeta Dental SA / Laborplus AG

Curaden Group Golfturnier fiir Dentalprofis am 30. September in Kiissnacht am Rigi.

—17.30 Uhr Abendessen und Preis-
verleihung im Club-Restaurant

ort

— Golf Club Kiissnacht, Grossarni 4,
6403 Kiissnacht am Rigi, Telefon
041 854 40 20,
www.gck.ch

Teilnehmer

— ASG-/ASGI-Mitglieder oder aus-
lindische Clubmitgliedschaft mit
mindestens Handicap 36

Teilnehmergebiihr
—Kostenlos fiir Kunden der Curaden
Gruppe, CHF 100.—fiir Nichtkunden

Teilnahmeberechtigung

—Teilnahmeberechtigt  sind  aus-
schliesslich Inhaber und Mitarbeiter
von Zahnarzt- und Dentalhygiene-
praxen sowievon Zahntechniklabors.

Teilnehmerzahl
—Die Teilnehmerzahl am Turnier ist

auf 60 und fiir Golf-Neulinge auf 40
Personen begrenzt. Die Anmeldun-
gen werden in der Reihenfolge ihres
Eingangs berticksichtigt.

Sponsoren

—Sirona, Ivoclar Vivadent, Schiilke &
Mayr

ANZEIGE

15.09.2011

Noch wenige Platze: AW‘

CEREC Connect Workshop

- Dietikon ZH
Infos auf www.breitschmid.ch

healthco-breitschmid

REC Connect.
0OsS.

Healthco-Breitschmid AG | Postfach 1063 | Amlehnstrasse 22 | CH-6011 Kriens
T 0413194500 | F 041 319 45 90 | www.breitschmid.ch | info@breitschmid.ch

Gerne erstellen wir
Ihnen unverbindlich
eine Offerte Uber
' Neugerat, Umtausch
und Leasing!
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Diplomfeier der Zahnmedizin-
Masterabsolventen von Ziirich

Fleiss soll belohnt werden: 30 Absolventen erhielten ihre Diplome,
med. dent. Roman Wieland berichtet vom Festakt.

Der erste Jahrgang mit neuem
Abschlussnach dem Bologna-System

Die 30 Masterabsolventen 2011 in Ziirich.
Foto: Giulia Maarthaler

erhielt die Master-Diplome fiir
Zahnmedizin. Prof. Dr. Christoph
Himmerle eroffnete die Feier im
Fraumiinster Ziirich und betonte,

dass sich die Zahnmedizin stindig
verandere. In einem Jahr werde vieles
Wissen schon nicht mehraktuell sein,
deshalb sei es wichtig, den Studenten

Konzepte mitzugeben. Den Gegnern
desBologna-Systems hilt Prof. Him-
merle entgegen, dass durch die
Punktvergabe nicht nur fiir Priifun-
gen gelernt werde, sondern tagtig-
lich. Der Student miisse sich an kon-
kreten Fillen beweisen.

ANZEIGE

Caisse pour médecins-dentistes SA
‘ ((, Zahnarztekasse AG

Cassa per medici-dentisti SA

4 Schliisselkompetenzen gefragt

Die Festrede hieltder Biirgerrats-
prasident von St. Gallen, Arno Noger,
vielen Absolventen bekannt als Rek-

An Group Company

tor der Kantonsschule am Burggra-
ben St. Gallen. Arno Noger wiirdigte

Der verlasslichste wirtschaftliche Leistungsindikator ist der
Vergleich mit der Konkurrenz.

Prof. Dr. Christoph Hiimmerle erdffnete die
Feier im Fraumiinster Ziirich.
Fotos: Roman Wieland

«Mochten Sie wissen, wo Sie ansetzen
miussen, um die wirtschaftliche Leistung
lhrer Zahnarztpraxis zu steigern?

Ein klares Bild vermitteln Ihnen eine
Gegentiberstellung der Kennzahlen
lhrer Zahnarztpraxis im Bereich Kredit-
management mit den Durchschnitts-
werten der Branche sowie eine
detaillierte Aufstellung der in lhrer
Zahnarztpraxis im Jahresverlauf benutzten Tarifpositionen.
Die Statistiken zeigen Verbesserungspotenzial im Bereich
Kreditmanagement und in der strategischen Ausrichtung der
Zahnarztpraxis auf.»

Arno Noger, Biirgerratsprisident St. Gal-
len, hielt die Festrede.

Heidy Forzinetti, Kundenberaterin

Die kostenlose Extra-Leistung «Benchmarks» der Zahnarztekasse AG
Kennzahlenvergleich Kreditmanagement/liber 30 Kennzahlen-
positionen/Aktualisierung im Jahresrhythmus

Liquiditat entspannt.

CH-1002 Lausanne
Rue Centrale 12-14
Case postale

CH-8820 Wadenswil
Seestrasse 13
Postfach

CH-6901 Lugano
Via Dufour 1
Casella postale

Tél. +41 2134322 11
Fax +4121 34322 10

info@cmdsa.ch, www.cmdsa.ch

Tel. +41 43 477 66 66
Fax +41 43 477 66 60

info@zakag.ch, www.zakag.ch

Tel. +41 91912 28 70
Fax +4191912 28 77

info@cmdsa.ch, www.cmdsa.ch

Anstehen zur Diplomiibergabe.
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die Absolventen fiir ihre Leistungen.
Arno Noger legte Wert auf eine ge-
samtheitliche Sicht und Priavention,
die auf Dauer mehr bringt als kurz-
fristiges Handeln. Eine optimale Be-
handlung sollte kurz, schmerzfrei
und dauerhaft sein. Vier Schliissel-
kompetenzen machen seiner Mei-
nungnach einen guten Zahnarzt,eine
gute Zahnirztin aus: Medizinisches
Fachwissen, Kommunikation, Ge-
schick sowie betriebswirtschaftliche
Fahigkeiten.

Die Absolventen warten auf die Ubergabe der Diplome.
Diplomiibergabe
und Auszeichnungen

Unter Applaus nahmen die 16

gingen an Dr. Andreas Grimm, Dr.
Thomas Truninger, Dr. Nicole Chris-
ten-Holderegger und Dr. Daniele Da-
nilevicz.

Festrede von Sandro Keller

Als Stimme der Studenten sprach
med. dent. Sandro Keller. Beginnend
als eine einfache Nummer wihrend
des vorklinischen Teils, opferten die
Studenten Freizeit und Wochenen-
den fiir den Erfolg. Die ftinf Jahre wa-
ren eine harte Zeit, aber die Miihe hat
sich gelohnt. Esentstanden gute,auch

jahrgangstibergreifende, Freund-
schaften. Sandro Keller hofft, dass
nicht nur gute Zahnirzte, sondern
auch gute Menschen entstanden
sind. Nach dem Dank an die Sponso-
ren ging es mit einem von der SSO-
Ziirich offerierten Apéro im Zunft-
hauszur Meisen weiter. Ein Galadiner
mit anschliessendem Ball entschi-
digte die Absolventen fiir ihre Arbeit
— obwohl das eidgendssische Staats-
examen vom 8. August zu diesem
Zeitpunkt noch nicht absolviert
war.

ANZEIGE

Absolventinnen und 14 Absolventen
ihre Diplome entgegen. Im vergange-
nen Jahr waren es noch 30 weibliche
und 13 minnliche Diplomanden.
Den geteilten SSO-Preis fiir ausge-
zeichnete fachliche Leistungen sowie
charakterliche und menschliche
Qualititen wahrend des Studiums er-
hielten Nicole Giinthart und Sepp
Hersche. Anerkennungsurkunden
fiir ihre Mitarbeit bei der Ausbildung

SINIUS.

L A
L B
L B
L B
L3k
~u .
Dr. Rainer Feddern mit den SSO-Preistrii- ;.‘
gern Nicole Giinthart und Sepp Hersche. .i\
e
L Y
L
LA
- .
- .
- .
=

med. dent. Sandro Keller sprach im Namen
der Absolventen.

Holen Sie sich
SINIUS auf
Ihr Smartphone.

Effizienz und Klasse. Sie spiiren, dass bei SINIUS einfach alles
stimmt. Die neueste Touchscreen-Technologie fiihrt Sie
von Anfang an intuitiv durch all lhre Behandlungen. Das in-
novative Hygienekonzept gibt lhnen Sicherheit, taglich aufs

www.sirona.de

The Dental

Die neue Effizienz-Klasse.

. e
i

RTS-RIEGERTEAM.DE

E-517-00-V3

4

Neue. Stellen Sie sich jetzt Ihre neue Effizienz-Klasse zusam-
men. Ganz nach Wunsch. Ab sofort im Handel. Mit attraktiven
Preis-Leistungs-Paketen. Es wird ein guter Tag. Mit Sirona.

Company
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Lehrabschlussfeier der Zahntechniker __

Sektion Ziirich/Schaffhausen

Ein besonders guter Jahrgang feierte im Riitihof Ziirich. Roman Wieland war mit dabei.

22 erfolgreiche Lehrlinge, stolze El- Nach einem vierwdchigen Prii-  men. Priifungsleiter Josef Curda
tern und ein eingespieltes Ausbil-  fungsmarathon, welcher die vierjidh-  fithrte durch den Abend im Riitihof,
dL'mgsteam —das war die Abschluss- rige’ Lehre als Zahl}techniker ab- A iz et o AT
feier der Zahntechniker 2011, ausge-  schliesst, konnten die Absolventen  fiugen bestanden.

bildet im Ritihof Ziirich. endlich ihr Diplom in Empfang neh- Fotos: med. dent. Roman Wieland

ANZEIGE dem Ausbildungszentrum fiir Zahn-
techniker. Alle an der Ausbildung be-
teiligten Personen waren anwesend:
Die Priifungskommission, die Ver-
bandsprisidentin, die Fachexperten
und die Vertreter der Sponsoren—ein
sehr sympathisches und anerken-
nendes Verhalten.

Die schnelle Hilfe fUr schmerzempfindliche Zahne:

SENSODYNE® RAPID.
Wirkt in 60 Sekunden’. Linderung klinisch belegt.

VV | e Wl rk‘t S enso dy ne Ra p I d ’? DieBesten (v.l.n.r): Erster: Philippe Deggel-

ler, Dritter: Stefan Tasic, Zweite: Petra Ehr-
. ! ! ! i L und Zersi, eb I itter.
lhre Strontiumacetat-Formel verschliesst schnell die offenen Dentinkanélchen sarm, nd Roman Zers, cbenfalls Drifer
und bildet eine lang anhaltende Schutzschicht gegen die Weiterleitung

schmerzhafter Reize.'?

Die durch Sensodyne Rapid gebildete Okklusionsbarriere ist
so stabil, dass sie Sdureangriffe tUbersteht.

Josef Curda fiihrte locker durch den Abend.

Erfolg wird belohnt

Fiir diebesten Absolventen gab es
von der Industrie grossziigige Ge-
schenke: Cendres & Métaux offe-
rierte 15, 10 und 5 Gramm Gold fiir
die besten drei Absolventen, VITA of-
. e g ferierte einen Fortbildungskurs in-
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Auftupfen und Einmassieren von Sensodyne Rapid fiir 60 Sekunden. Adaptiert von Parkinson et al. 2010. rierte allen einen Gutschein der Ma-
nor. Das schonste Geschenk machte

der Verband Zahntechnischer Labo-
ratorien der Schweiz: Zwei Kinogut-
. scheine,um mitdeminletzter Zeit et-
— was vernachléssigten Partner wieder
etwas zu unternehmen.
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aberalle 22 die Priifungen bestanden.
Viel Applaus und Jubel zeigten den
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Therapie der Periimplantitis
Der Study Club Implantologie Winterthur

gie im Pionierpark Winterthur.

» Seite 14

Navigierte Implantat-Planung
Wann und wie setzt der erfahrene Kiefer-
und Gesichtschirurg Dr. Marc Baltens-
perger die navigierte Planung in seiner

Praxis ein?

v Seiten 17—19

Implantatrekonstruktion

mit Sofortbelastung. Ein Fallbericht von
Dr. B. Peter aus Salzburg, wie er eine 64-
jahrige, geistig behinderte Patientin ver-
sorgte.

» Seite 22

5t Swiss Biomaterial Days: ,,Pravention versus Augmentation”

Am 24, und 25. Juni drehte sich im Hotel ,Seeburg”, Luzern, alles rund um das Thema ,,Pravention versus Augmentation”,

Die Macher der bereits zum fiinften
Mal stattfindenden ,,Swiss Biomate-
rial Days“ zog es bei der 2011er-Auf-
lage ihrer Fortbildungsveranstaltung
an den Vierwaldstittersee. Hier ge-
nossen iiber 120 Zahnirztinnen und
Zahnirzte aus Europa und Brasilien

Dr. Kurt Ruffieux, CEO Degradable Solutions, Schlieren; Prof. Dr. Wilfried Engelke, Univ.-

Die erste Session des ersten Tages war
hochinteressanten Workshops ge-
widmet, hier sprachen Dr. Detlev
Klotz, DE-Duisburg, tiber Gewin-
nung patienteneigener Fibrinmem-
branen und bmps; Dr. Jens Schug,
Ziirich, berichtete seine Ergebnisse

Klinikum Géttingen, und André Vecellio, Degradable Solutions.

zwei Tage hochkaritige Fortbildung.
Die wissenschaftliche Leitung oblag
Prof. Dr. Walter Liickerath von der
Universitit Bonn, der zudem einige
vielbeachtete Beitrige zum wissen-
schaftlichen Programm beisteuerte.
Als ebenso charmanter wie eloquen-
ter Co-Moderator unterstiitzte ihn
Dr. Kurt Ruffieux, Ziirich.

Einem internationalen Referen-
tenteam gelang es unter der Modera-

iiber zehn Jahre Socket-Preservation
und minimalinvasive Chirurgie.

Vom Auditorium mit grossem
Interesse aufgenommen wurde das
Statement Schugs, derklarstellte:,,Ob
ich bei der Socket-Preservation das
bewihrte easy-graft-Material oder
die neue Chrystal-Variante ver-
wende, da bin ich mir noch nicht im
Klaren! Ich werde Sie auf dem Lau-
fenden halten!

Rechts: Prof. Dr. Walter Liickerath, wissenschaftlicher Leiter der Tagung, Univ. Bonn, mit
Dr. Georg Bach, Oralchirurg und Laserspezialist, Freiburg i. Br., Autor dieses Beitrages.

tion Liickeraths, den anspruchsvol-
len Themenkomplex,,Augmentation
oder nicht?“ zu hinterleuchten und
wertvolle Tipps fiir die tagliche Praxis
zu vermitteln.

Klar im Trend:
Minimalinvasives Vorgehen

Im Panorama-Saal des Hotels
Seeburg fanden an den beiden Tagen
insgesamt drei Main Sessions statt.

Ebenfalls dem minimalinvasiven
Therapieansatz widmete sich Dr. Dr.
Karl-Heinz Heuckmann, DE-Chie-
ming,derbesondersauch die Tunnel-
technik erlduterte.

»Klinische Ablaufprotokolle zur
Asthetischen Pontic Regeneration
mit und ohne Socket Preservation®,
dies das Workshop-Thema des Kon-
gressprisidenten Liickerath. Der Er-
finder der endoskopgefiihrten Den-

talchirurgie, Prof. Dr. Wilfried En-
gelke, DE-Gottingen, berichtete tiber
seine Konigsdisziplin, hier im spe-
ziellen tiber augmentative Verfahren
mit Endoskopunterstiitzung.

Ultraschallunterstiitzung bei der
Augmentation im Sinne eines Bone
Splittings wurde im Workshop-Bei-
trag von Dr. Dr. Angelo Trodhan,
Wien, eindrucksvoll dargestellt.

Ein weiterer Workshop-Beitrag
steuerte PD Dr. Patick Schmidlin
vom ZZM Ziirich bei, der klar die
Maoglichkeiten und Grenzen der Gui-
ded-Tissue-Regeneration darstellte
und viele praxisrelevante Tipps ver-
mittelte.

Gleich zu Beginn seiner Ausfiih-
rungen stellte der Ziiricher Referent
klar: ,,Bei uns an der Universitit wird
nahezu nicht mehr parodontal ope-
riert. Lassen Sie lieber den korrekt ge-
reinigten Geweben genug Zeit zur
Heilung und motivieren Sie die Pa-
tienten richtig!“

Sehr kritisch setzte sich Schmid-
lin mit den aktuellen Paro-Studien
auseinander und resiimierte: ,Jede
Geschichte hat drei Gesichter —
Deine, meine und die Wahrheit!“

Schone neue (Zahn-)Welt?

Dr. Gerhard Wehrling entfiihrte
das nach den Workshops wieder im
Panorama-Saal versammelte Audi-
torium in die schéne neue digitale
(Zahn-)Welt. Der in DE-Bellheim
titige Zahnarzt stellte zu Beginn
fest:,,Wieschén war esdoch frither—
einfaches zahnirztliches Indika-
tionsspektrum, keine iPads und

Ein hochkardtiges Referententeam erwartete die Teilnehmer. Dr. med. dent. Georg Bach berichtet fiir Sie.

Mobiltelefone — doch das ist vor-
bei.®

So stellte Wehrling in seinen Aus-
fithrungen dar, wie er in seiner Praxis
die ,digitale Kette® lebt. Ausgehend
von den Basics ,Farbe, Funktion und
Fotos“empfahl der Bellheimer Zahn-
arzt: ,Machen Sie immer Fotos, vor
allem zu Beginn der Behandlung!“
Von der Anamnese-Erhebung, tiber
den CMD-Screening-Test und eine
aufwendige Modellanalyse in diesen
und weiteren Bereichen, integriert
Wehrling digitale Dokumentationen
und Therapieoptionen in seine tagli-
che Praxis. Schwerpunkt in seinem
Vortrag waren die dynamische Funk-
tionsdiagnoseverfahren zur Vermei-
dung posttherapeutischer Kompli-
kationen und die ,digitale Abfor-
mung®. Bei letzterem Thema erldu-
terte der Referent verschiedene
Verfahren und Systeme. Einen nach-
haltigen Eindruck hinterliessen die
hervorragend dokumentierten Pa-
tientenfille.

Digitale Rontgenverfahren stell-
ten einen weiteren Teil des Wehrling-
schen Beitrages dar. Pointiert stellte
er fest: Dass in seiner Praxis kein Im-
plantat ohne dentales Volumento-
mogramm gesetzt wird. Diese Aus-
sage wurde im Auditorium und bei
den Beitridgen weiterer Referenten
durchaus kontrovers hinterfragt.
Credo des Referenten: Digitale Ver-
fahren vereinfachen — wenn richtig
eingesetzt — die Arbeit und ein we-
sentlicher Teil der Wertschopfungs-
kette bleibt in der Praxis.

PD Dr. Patrick Schmidlin, ZZM
Ziirich, stellte die spannende Frage:
»Periimplantitis—Parodontitisthera-
pie auf Titan?“ Hier konnte der Refe-
rent darstellen, dass 2 bis 10 Prozent
aller inserierten Implantate im Laufe
der Zeit von einer periimplantiren
Lision erfasst werden. Schmidlin
wies auf die deutlichen Unterschiede
zwischen Parodontitis und Periim-
plantitis hin und auf die aktuell dis-

Fortsetzung auf Seite 10 =
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kutierten Erklarungsmodelle fiir das
Entstehen einer Periimplantitis, wo-
bei er einer frither durchgemachten
Parodontitis eine hohe Wahrschein-
lichkeit fiir das spétere Entstehen ei-
ner periimplantdren Lasion zumass.
Schwerpunkt seiner Ausfiihrungen
war die Diagnostik der Periimplanti-
tis, wobei Schmidlin klar empfahl:
»Sondieren Sie Thre Implantate, es ist
Wilhelm Fehrenkotter, CEO Focus Instru-

ments Mdénchaltorf, und Verkaufsleiter
Lutz Griitz, Hager & Meisinger, DE-Neuss.

wichtig festzustellen, ob hier eine er-
hohte Sondierungstiefe vorhanden
ist.”

Bei den Therapieempfehlungen
fiir eine Periimplantitis verwies
Schmidlin auf diejenigen der Lang-
Gruppe mit der Unterscheidung von
Mukositis und Periimplantitis. Be-
sondere Wertigkeit sieht Schmidlin
bei der Beachtung des betroffenen
Implantatsystems und wies darauf
hin, dass er momentan kein evidenz-
basiertes Verfahren fiir eine Periim-
plantitisbehandlung sieht.

ANZEIGE
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Eine kurze Diskussion schloss
sich seinen Ausfithrungen an, bevor
der Kongressprésident Prof. Liicke-
rath die Ergebnisse des ersten, span-
nenden Tages zusammenfasste.

Session 3 -
der zweite Kongresstag

Vollgepackt mit interessanten
Themen und aktuellen Informatio-
nen startete ,,Session 3“ am Samstag.
Nach einem Riickblickauf dasvon al-
len Seiten gelobte Abendprogramm,
welches auf dem Restaurantschiff
»Wilhelm Tell“ stattfand, iiberreichte
das Moderatorenduo Liickerath-
Ruffieux das Mikrofon an Dr. Mario
Kirste aus DE-Frankfurt/Oder, der
iiber Auflagerungs- versus Transpo-
sitionsplastik unter Anwendung von
BCP-Composites sprach.

Kirsteoutetesich gleichzuBeginn
als Freund monokortikaler Knochen-
transplantate, als Donatorregion be-
vorzugtder mitteldeutsche Implanto-
loge den Kieferwinkel unter Verwen-
dungder Piezotechnik. Nach Fixation
des Transplantates betonte der Refe-
rent die Wichtigkeit der Verwendung
eines Resorptionshemmers.

Gut dokumentierte Patienten-
fille unterstiitzten die Ausfithrungen
Kirstes, der nach zehn Jahren, eigener
Statistik zufolge, im Oberkiefer 97 %,
im Unterkiefer jedoch nur 87 % Er-
folg angibt, bei einem Nachaugmen-
tationsbedarf zwischen 9 und 26 %.

Kritische Anmerkung des Refe-
renten: Ein Knochentransplantat ist
erst dann ein Erfolg, wenn das spater
gesetzte Implantat erfolgreich osseo-
integriert und belastet ist.

AlsAlternative gibt Kirstenun die
Verwendung von easy-graft chrystal
an, der oftmals die Priparation eines
Knochenblockes tiberfliissig macht.
Als Voraussetzung fiir eine erfolgrei-
che Socket-Preservation nennt Kirste
die,,Professionalisierung der Extrak-
tion“,um dann die konditionierte Al-
veole mit dem Knochenersatzmate-
rial aufzufiillen.

Auch die in Form einer ,,Gara-
gentiirtechnik durchgefiihrte Aug-
mentation im Unterkieferseiten-
zahngebiet unter Verwendung von
easy-graft chrystal stiess beim Audi-
torium — vor allem angesichts der
Erfolgsquote von 100 % im Dreijah-
resbeobachtungszeitraum — auf ho-
hes Interesse. Der Kongressprisident
selbst steuerte den zweiten Beitrag
des Samstags bei. Prof. Dr. Walter
Liickerath sprach iiber ,,Minimalin-
vasive Augmentationstechniken bei
Parodontitis und Periimplantitis im
anterioren Frontzahnbereich. Be-
reits in seinem Begriissungswort
hatte es sich Prof. Liickerath als Auf-
gabe gestellt, praxisrelevante Infor-
mationen und Tipps zu vermitteln,
diebereitsam néchsten Tagin die tig-
liche Routine einfliessen konnen.

Kurzum: Liickerath wurde sei-
nem selbst gesetzten Anspruch voll-

\!
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auf gerecht, vermochte er doch dar-
zustellen ,,dass es funktioniert und
»im Sinne einer Risikominimierung
WIE es funktioniert!“. Das Primat der
Oberlippe, so Liickerath, ist der ent-
scheidende Faktor fur das Gelingen
und den Misserfolg einer protheti-
schenVersorgung, hier hatsichvoral-
lem der obere seitliche Schneidezahn
(2er) als Problem herausgestellt.

Als Schliissel zur Losung sieht
der Referent eine indikations- (pa-
tienten-)abhingige minimalinvasive
Augmentation, Liickerath bevorzugt
hier eine biooptimierte Membran-
technik. Als bioaktivierte Membran
fungiert hier easy-graft, welches
als Leitschiene fiir die epithelialen
Gingivazellen dientund dasvon kres-
tal durch ein moglichst fest veranker-
tes (Marylandbriicke) Provisorium
unterstiitzt wird. Bei noch vorhande-
nen orovestibuldren Defekten kann
eine minimalinvasive Unterstiitzung
durch ein Bindegewebstransplantat
und easy-graft diese beheben, sodass
mit zwei kleinen Implantaten ein
schwerer Knochendefekt beseitigt ist.
AlsBeleg fur die Stabilitat dieser Aug-
mentationen, die allerdings nicht fiir
eine spitere Implantation dienen
konnen, zeigte der Bonner Prothetik-
chef einige Beispiele aus der Paro-
dontologie, die eine absolute Stabi-
litdt des Regenerats belegten.

Prof. Dr. Dr. Rudolf Reich, Uni-
versitit Bonn, stellte sich dem an-
spruchsvollen Thema ,,Knochenauf-
bau — aktuelle Grenzen und Perspek-
tiven!“Erprisentiertesich dem Audi-
torium als Kieferchirurg und damit
als ,,Partner fiir die schlechten Tage,
also die schwierigen Fille“. Prof.
Reich betonte, dass sich jeder Opera-
teur selbst eine Systematik erarbeiten
miisse, nur dann sei er in der Lage be-
urteilen zu kénnen, welches Material
und welche Technik sinnvoll ist. Die
beste Therapie zur Vermeidung eines
posttraumatischen Defektes ist die
Sofortimplantation. Ist diese nicht
moglich, dann ist das Aufftllen des
Defektes hilfreich.

Eine Beurteilung der Defektwan-
digkeit (zwei-, drei-, vierwandig etc.)
steht in unmittelbaren Zusammen-
hang mit der Wahl der Option des
Knochenaufbaus. Von der Alveole
wechselte Reich iiber zum Sinus, den
er,alsin die Linge gezogene Alveole
bezeichnete. Uberraschend hier das
Ergebnis der prisentierten Studien,
die dem reinen Knochersatzmaterial
bessere Uberlebensraten beschei-
nigte, wie der reinen eingebrachten
Spongiosa, dies allerdings bei deut-
lich verlangerter Einheilungszeit. Bei
iber 3 Millimeter Resthohe emp-
fiehlt Reich das Einbringen reinen
KEM, unter drei Millimeter Resthéhe
jedoch eine Mischung aus KEM und
Eigenknochen. Uberleitend zur ver-

Dr. Georg Bach

79098 Freiburg im Breisgau
Deutschland

Tel.: +49 761 22592
doc.bach@t-online.de
www.herrmann-bach.de

tikalen Dimension priferierte er klar
die Distraktion. Vor allem die Ver-
mehrungder Gingivabeidieser Tech-
nik sieht Reich neben dem Knochen-
hohengewinn als grossen Vorteil. Mit
einem Ausblick in die Zukunft (Poly-
mere und HA/Titanschaum/Silikat-
Kollagen und Ca-Phosphat und Mo-
dulation bereits bekannter Materia-
lien (z.B. iiber Zusitze) schloss Reich
seine Ausfiihrungen.

Prof. Else-Marie Pinholt, Leite-
rin der Kopenhagener Univer-
sitdtskieferchirurgie, sprach iber
ihre Erfahrungen mit ,vertikaler
Augmentation um Implantate mitin
situ aushidrtenden Knochenersatz-
materialien.Im Mittelpunkt,so Pin-
holt, steht stets der Knochen-Im-
plantat-Kontakt, diesen gelte es im
Fokus des Interesses zu halten. Kri-
tisch merkte die Kieferchirurgin an,
dass sich nicht alle ,,an der Ratte“ er-
zielten Ergebnisseauch auf den Men-
schen tbertragen lassen; diese Er-
kenntnis habe zur Entwicklung eines
neuen humanen Modells gefiihrt,
das sie als Standard in ihrer Klinik
eingefiihrt hat. Mit easy-graft wur-
den an der Ziege (das Kaninchen
hatte sich als zu guter ,,Knochenhei-
ler herausgestellt) critical-size-de-
fects im Unterkiefer angelegt, in de-
ren Mitte Astra-Implantate einge-
bracht und mit easy-graft und easy-
graft crystal augmentiert. Ferner war
eine ,,Leerprobe®, ohne Auffiillung,
als Vergleich vorgesehen. Es erfolgte
eine Bedeckung mit einer Titan-
membran. Die Untersuchung der 20
Wochen spiter gewonnenen Proben
erfolgte in 2-D-Histometrie, welche
fiir beide Materialien gute Ergeb-
nisse erbrachte und mittels 3-D-
Imaging in vitro. Hierfiir wurde eine
sehr aufwendige SRCT-Technik ein-
gesetzt, die wenig bis keine Artefakte
aufweist, aber einzigartige 3-D-Bil-
derliefert, die nicht nur eine Beurtei-
lung des BIC ermoglicht, sondern
auch vermag, Gefife, Einbriiche etc.

Die auslindischen Giste zeigten sich beeindruckt von der Kulisse mit Pilatus und See.
Fotos: Johannes Eschmann, Dental Tribune, Schweiz

darzustellen. In der Tat faszinierend
der Mehrgewinn an Information des
SRCT-Verfahrens im Vergleich zu
denkonventionellen 2-D-Verfahren.

Dr. Dr. Angelo Trodhan aus
Wien, der am Vortag schon einen
Workshop gestaltete, widmete sich
dem Thema ,,Sinus Elevation mit
dem Piezotom®. Er stellte im Speziel-
len die zusammen mit Prof. Dr. Mar-
cel A. Wainwright, DE-Diisseldorf,
und Dr. Andreas Kurrek, DE-Ratin-
gen, entwickelte INTRALIFT-Tech-
nik vor. Es handelt sich hierbei um
eine weit weniger invasive (im Ver-
gleich zum konventionellen Sinus-
lift) OP-Technik, und dies beibeliebi-
gem Volumen und verifizierbaren Er-
gebnissen. Um das Periost primiér zu
losen bedarf es eines Anfangsdruckes
von 30 mbar und spater von 20 mbar
zur Anhebung. Die hydrodynami-
sche Ablgsung iiber das gesamte Vo-
lumen erfolgt schonend, lediglich ei-
nige ernihrende Blutgefisse reissen

easy-graft ®
- - |
CRYSTAL

Genial: einfaches Handling und beschleunigte
Osteokonduktion fir eine nachhaltige Volumenstabilitat

Herstellerin:

DS

DENTAL

Degradable Solutions AG
Wagistr. 23, CH-8952 Schlieren
Telefon +41 43 433 62 60
dental@degradable.ch
www.degradable.ch

Center, Ziirich.

ab, was aber angesichts der darauf
einsetzenden kurzzeitigen Einblu-
tung nur von Vorteil sein kann. Das
ganze Vorgehen erfolgt piezounter-
stiitzt, die Schneidersche Membran
wird fliissigkeitsgestiitzt angehoben,
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nach Einbringen des Augmenta-
tionsmaterials sollte man 6-9 Mo-
nate warten. Trodhan betonte das
einfache, von jedem zu beherr-
schende Vorgehen, da lediglich mit
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hydraulischem Druck gearbeitet
wird. Statische und bewegte Bilder
unterstiitzten die Ausfithrungen des
Wiener Implantologen.
»<Knochenmdochteheilen—helfen
wir ihm doch!“ — unter diesem
aussergewohnlichen Titel hatte Dr.
Peter Fairbairn, London, seinen Bei-
trag gestellt. Der frither in Stidafrika
titige Implantologe konnte von iiber
Referent Dr. Peter Fairbairn BDS und Dr.

Barry Edwards, beides Implantologen aus
London.

ANZEIGE

900 erfolgreichen Augmentationen
in den vergangenen acht Jahren be-
richten,ohnedasserhierbeiaufauto-
logen Knochen und Membranen zu-
riickgreifen musste.,,Manche Patien-
ten sind bei komplexen Behandlun-
gen solange in unserer Behandlung,
dass wir mit diesen fast schon verhei-
ratet sind!“, so Fairbairn, hierzu muss
auch ein sichereres Augmentations-
material mit voraussagbaren Ergeb-
nissen passen.

Erverzichte gerneaufden Einsatz
von Membranen, da er damit das OP-
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Trauma durch geringere Weichteil-
mobilisation senken kann und zu-
dem ohnehin ,,Blut der Schliissel zur
Heilung® sei. easy-graft und easy-
graft crystal haben sich bei der ihm
priferierten OP-Technik vor allem
deshalb bewihrt, da diese (Form-)
Stabilitdt gewidhren. Anhand einfa-
cher und komplexer Fille prisen-
tierte der Londoner Implantologe,
wie er operativ vorgeht, und erldu-
terte seine jeweiligen Entscheidun-
gen. Der Referent bekannte sich aus-
driicklich zu den beiden Augmenta-
tionsmaterialien, er restimierte ,,das
was Sie mit easy-graft und easy-graft
crystal in extrem schwierigen Fillen
machen kénnen, das schaffen Sie mit
keinem anderen Material, auch nicht
mit Eigenknochen! so Fairbairn.

Eine wohl rhetorisch gemeinte
Frage stellte Dr. Dr. Stefan Neumeyer,
DE-Eschlkam, ,Resorbierbar oder
nicht?“ Der Implantologe vermochte
dieses in der aktuellen Literatur
durchaus kontrovers diskutierte
Thema griindlich darzustellen und
zuerldutern. Er stellte seine Prasenta-
tion unter das Motto ,,beherrschtes
Gewebemanagement“. Anfingliche
Misserfolge fiihrten zu einer Ande-
rung des Augmentationsvorgehens
von Cerasorb tiber Bio-Oss bis hin zu
easy-graft. Mithilfe seiner modifi-
zierten Vorgehensweise konnte der
Referent auf deutlich gesteigerte Er-
folgsquoten hinweisen, die er mit
interessanten Patientenfillen unter-
mauerte. Das abschliefende Fazit
Neumayers: ,,Es muss bei komplexen
Fillen ein Paradigmenwechsel bei der
Augmentation hinzunichtresorbier-
baren Materialien stattfinden.“

Den letzten Beitrag des zweitagi-
gen Kongresses durfte der Autor die-
ses Beitrages beisteuern, der iiber
»Neue Aspekte zur Therapie der Peri-
implantitis“ sprach.

Dr. Georg Bach, Oralchirurg in
DE-Freiburg im Breisgau, unter-
schied zwischen bewidhrten Verfah-
ren zur Therapie der Periimplantitis.
Er nannte reine Dekontaminations-
verfahren mit Dioden- und CO,-
Lasern und ablativ-dekontaminie-
rende Verfahren mit Er:YAG- und
Er,Cr:YSGG-Lasern und neuen The-
rapieaspekten wie die Knochenbear-
beitung mit Er:YAG-Lasern und die
Photodynamische Therapie. Danach
ging er zu ,,Visionen der PI-Behand-
lung* iiber, wo Dr. Bach die Pripara-
tion von Implantatbetten mittels La-
sertechnik nannte, das jedoch noch
nicht zu den gesicherten Verfahren
gezihlt werden kann.

Nachdem am ersten Kongresstag
bei einigen Beitridgen doch ein eher
disteres Bild beziiglich periimplan-
tirer Lasionen und deren Therapie
entstanden war, zeigte die anschlies-
sende Diskussion, dass die ,take-
home-message* des Referenten an-
gekommen war: ,Es gibt zahlreiche
Verfahren zur Therapie der Periim-
plantitis — am besten jedoch ist es,
wenn dank guter Pflege und regel-
missigen Recalls gar keine ent-
steht!“
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In der Vergangenheit haben sich Pa-
tienten aus Kostengriinden oder aus
Angst vor einem chirurgischen Ein-
griff hiufig fiir eine Prothese ent-
schieden. Nach einer gewissen Trag-
zeit der Modellgussprothese mach-
ten sich jedoch die Nachteile deut-
lich bemerkbar und oft wurden

Abb. 1

g |t
Abb.7

Zahnirzte oder Chirurgen nach-
triglich gebeten, den fiir den Patien-
ten nicht sehr komfortablen Zu-
stand zu verbessern. Natiirlich soll-
ten vorher simtliche Abklirungen
getroffen werden, um eine perfekte
Versorgung zu gewihrleisten.

Wieder herzhaft lacheln konnen

Eine 45-jdhrige Patientin hatte
bis zum chirurgischen Eingriff eine
Modellgussprothese im Unterkiefer
getragen. Der Tragekomfort war je-
doch nicht optimal, die Patientin
klagte in verschiedenen Situationen
iiber partielle Bewegungen im
Mund. Sie wagte kaum noch ein
herzhaftes Lachen, da sie befiirch-
tete, die Prothese wiirde sich aus
Griinden, die sie nicht beeinflussen
konnte, selbststindig 16sen. Diese
Erfahrungen haben auch andere
Prothesentriger als hauptséchliche
Griinde fiir ihr Unbehagen angege-
ben. Zudem waren die Klammern
zur Stabilisierung des Zahnersatzes
zu sehen und stellten also zusitzlich
noch ein dsthetisches Problem dar.
Die Prothese wurde zur Wiederher-
stellung der Kaufunktion angefer-

Austausch einer Modellgussprothese

durch einen implantatgetragenen Ersatz

Ein Fallbericht aus der Praxis von Dr. Steffen Ulbrich, Zurich.

tigt. Die Zahne 46, 47 und 36 waren
zu ersetzen, des Weiteren sollten die
Zihne 17 und 26 durch Kronen er-
setzt werden. Nach Beratung durch
den Zahnarzt hat sie sich entschie-
den, die fehlenden Zihne durch eine
auf Implantate gestiitzte Rekon-
struktion zu ersetzen.

Abb.2

Abb. 8

Abb. 9

Vor dem Eingriff war eine OPG-
Aufnahme (Abb. 1) gemacht wor-
den, die zunichst eine Ubersicht
iiber das vorhandene Knochenge-
webe geben sollte. Auf Rontgenku-
geln konnte verzichtet werden, da
bereits ein OPG existierte und die
Situation intraoral nahezu iden-
tisch war. Wie in der Abbildung zu
sehen ist, war ausreichend Knochen

vorhanden, um die geplante Im-
plantation durchzufithren. Die
Messung aufgrund des OPGs sollte
generell mit dem Faktor 0.8 multi-
pliziert werden, um eine gentigende
Vergrosserung der Strukturen zu er-
reichen. Fiir den Zahn 36 wurde ein
Implantat von 4.1 mm Durchmes-
ser und 10 mm Linge, Tissue Level
von Biodenta gewihlt, ebenso fiir
die Zihne 46 und 47 (Abb. 2). Beial-
len drei Implantaten wurde das ein-
phasige Verfahren eingesetzt; d.h.
dass unmittelbar nach der Implan-
tation das Healing Abutment einge-
schraubt wurde (Abb. 3). Zum Vor-
teil der Patientin war somit kein
zweiter chirurgischer Eingriff not-
wendig. Allerdings bestand die Ge-
fahr einer Infektion, da ein direkter
Kontakt aus der Mundhohle zum
Knochen bestand.

Nach dreimonatiger Einheilung
der Implantate wurde die Versor-
gung verwirklicht, wobei insbeson-
dere immer auf den korrekten Sitz
der Abruckpfosten geachtet wurde.
Dieser sollte immer mit einer Kon-
trollaufnahme wberpriift werden.
Aufgrund der giinstigen Implantat-
positionen konnte mit Standard-
abutments gearbeitet werden. Diese
sollten allerdings, wenn moglich,im
Labor individualisiert werden, wie
in den Abbildungen sehr gut zu se-
hen ist (Abb. 4 und 5). Wegen der
Elongation der Gegenbezahnung
wurde entschieden, die Zihne 17
und 26 ebenfalls zu iiberkronen,
womit eine ausgeglichene Okklu-
sion erreicht werden konnte. Die
Kronen aus Zirkonoxid wurden im
DentaSwiss Laborin Berneck herge-
stellt (Abb. 6 und 7).

Nachdem die exakte Passform
der Abutments und der Kronen
rontgenologisch kontrolliert wor-
den war (Abb. 8 und 9), konnten die
Kronen mittels Zink-Phosphat-Ze-
ment zementiert werden. Die Ront-
genaufnahmen zeigten das typische
Umbaumuster fiir Tissue Level Im-
plantate, d.h. stabiles Knochenni-
veau beim ersten Implantat-Ge-
winde.

Kontakt:

Biodenta Swiss AG
9442 Berneck

Tel.: 07174711 11
www.biodenta.com
emea@biodenta.com
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Therapie der Periimplantitis praxisnah erklart

Der Study Club Implantologie der Region Winterthur und weiteren Umgebung lud fiir den 23. Juni 2011 in die chirurgische Praxis
der Dres. Baltensperger, Lebeda, Bottler und Engelke im Pionierpark in Winterthur zu einer Fortbildung des Study Club Implantologie des Ziircher Unterlandes ein.
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Gespannt verfolgen die knapp 40 Gdste des Study Club Implantologie Winterthur und wei-
teren Umgebung das Referat von Dr. Karl Udo Schinid aus Berg/TG.

Fiir den Study Club Implantologie
Region Winterthur und weiteren
Umgebung, welcher seit nunmehr ei-
nem Jahr besteht, war es bereits die
vierte Abendveranstaltung, davon
die zweite in diesem Jahr. Nach Refe-
raten und Diskussionen zum Thema
»Augmentative Verfahren in der Im-
plantologie® im Januar 2011, war das
Thema des Treffens die laserunter-
stiitzte Behandlung der Periimplan-
titis. Gastreferent des Abends war

Dr. med. dent. Karl Udo Schmid
M.Sc., Privatpraktiker aus Berg/TG,
welcher sich seit vielen Jahren mit der
Laserzahnheilkunde beschiftigt.

Fundiertes Wissen gefragt

Im Namen des Study Clubs be-
griisste Dr. Dr. Marc Baltensperger
dieknapp vierzig Teilnehmer und be-
zeichnete die Periimplantitis als eines
der brennenden Themen in der Im-

plantologie, welches alle praktizie-

renden Zahnirzte beschiftige. Deren
Managementspieleschon heute,aber
vorallemauch zukiinftig, eineimmer
wichtigere Rolle in der zahnirzt-
lichen Therapie. Uber die Bedeutung
der Periimplantitis wurdein denletz-
ten Jahren auch vermehrtin populir-
wissenschaftlichen Zeitschriften ge-
schrieben. Die Patienten wissen
heute mehr tiber die Implantatthera-
pie und deren mdglichen Kompli-
kationen. Deshalb werden auch hiu-
figer kritische Fragen zu diesem
Thema seitens der Patienten gestellt.
Umso wichtiger ist es, dass sich der
Zahnarzt fundierte Kenntnisse an-
eignet, um seine Patienten fundiert
aufkldren und letztendlich auch adi-
quat behandeln zu kénnen.

Behandlungsoptionen priifen

Dr. Karl Udo Schmid erlduterte
zu Beginn seines Vortrags die Bedeu-
tung der Demografie fiir die Priva-
lenz der Periimplantitis: Immer élter
werdende Patienten und in der Folge
hiufiger gesetzte Implantate sind die
Ursache fiir eine deutliche Zunahme
dieses Krankheitsbildes.

Laut Dr. Schmid stiinden fiir die
Periimplantitisbehandlung ,mehr
oder minder taugliche“ Optionen zur

Referent Dr. Karl Udo Schmid und Study Club Initiant Dr. Dr. Marc

Baltensperger im Gespriich.

Apéro zu reden.

Das Thema Therapie der Periimplantitis gab beim anschliessenden

Michael T. Studer, Geschiiftsfithrer Nobel Biocare Schweiz/Oster-
reich, sponsert die Fortbildung des Study Club.

Dr. Dr. Marc Baltensperger (rechts) freut sich iiber die Unterstiitzung
des Study Club durch Nobel Biocare Geschiiftsfiihrer Michael T. Studer.

rend des Apéros.

Gina Bolzi, Verkaufsberaterin Nobel Biocare, im Gespriich mit Dr.
Karl Udo Schmid.

A \

Dr. Dr. Marc Baltensperger als gefragter Diskussionspartner wiih-

Nachste Study Club Termine

Study Club Implantologie der Region Baden und weiteren Umgebung
* Néchster Termin: Dienstag, 18. Oktober 2011, 18.30-20.30 Uhr
+ Thema: Periimplantitis & Lasertechnologie
(Gastreferent Dr. Karl-Udo Schmid, M.Sc.)
« Ort: FALKEN, Mellingerstrasse 2a, 5400 Baden

» Anmeldung:
per Fax: 05622299 86

per Post: FACHARZTE FMH FUR KIEFER- UND GESICHTSCHIRURGIE
Study Club Implantologie
Falken, Mellingerstrasse 2a

5400 Baden

per E-Mail: baden@kiefergesichtschirurgie.ch

Study Club Implantologie der Region Winterthur und weiteren

Umgebung

+ Néchster Termin: Dienstag, 25. Oktober 2011, 18.30-20.30 Uhr

+ Thema: Navigationsgestiitzte Implantologie, Indikationen — Probleme
(Referent Dr. Dr. Marc Baltensperger)

« Ort: Pionierpark, Ziircherstrasse 7, 8400 Winterthur

» Anmeldung:
per Fax: 05220907 08

per Post: FACHARZTEFMH FURKIEFER- UND GESICHTSCHIRURGIE
Study Club Implantologie
Pionierpark, Ziircherstrasse 7

8400 Winterthur

per E-Mail: info@kiefergesichtschirurgie.ch

Verfiigung. Eine davon ist die im Mo-
ment noch relativ wenig beachtete
Therapie mittels verschiedener La-
sertypen. Schmid betonte, dass es
hierbei fiir eine Erfolg versprechende
Behandlung wichtigsei, iiber die Ein-
satzmoglichkeiten der einzelnen La-
ser und deren spezifischen Wellen-
lingen Bescheid zu wissen.

Die Ursache periimplantirer Ent-
ziindungen der Weich- und Hartge-
webe, welche im schlimmsten Fall
zum Totalverlust des Implantates
fiihren konnen, ist in erster Linie in
der Akkumulation von Plaque am
Implantathals zu suchen. Laut
Schmid ist es jedoch mit der alleini-
gen Plaque-Entfernung oft nicht ge-
tan, da sich allein durch den anhaf-
tenden Biofilm die biochemische Si-
tuation an der Implantatoberfliche
andern konne. Dabei verringere sich
an der Implantatoberfliche vor al-
lem der Sauerstoffgehalt, bei gleich-
zeitiger Erh6hung des Stickstoffge-
haltes. Dieses Problem scheint sich
insbesondere, aber nicht
schliesslich, an der Verbindungs-
stelle zwischen Primér- und Sekun-
dirteil abzuspielen. Eine gewisse
materialtechnische Verbesserung
dieser Situation brachte das inzwi-
schen von den meisten Implantat-

aus-

Study Club Implantologie

Region Winterthur und weitere
Umgebung

Dr. Dr. Marc Baltensperger
baltensperger@
kiefergesichtschirurgie.ch
www.kiefergesichtschirurgie.ch

Dr.med. dent. Karl Udo Schmid
kontakt@zahnarzt-berg.ch
www.zahnarzt-berg.ch

herstellern angebotene ,Platform
Switching*.

Dekontamination entscheidend

Der entscheidende Schritt in der
Periimplantitisbehandlung ist eine
suffiziente Dekontamination der Im-
plantatoberfliche. Dr. Schmid stellte
dar, dass weder mit einem CO, - noch
mit einem Diodenlaser der Biofilm
griindlich entfernt werden konne.
Die besten Ergebnisse wiirden durch
den Nd:YAG- und den Er, Cr:YSGG-
Laser erzielt. Dabei falle auf, dass sich
mit steigender Leistung (Wattzahl),
die Effizienz der Dekontaminierung
erhohe. Entscheidend sei des Weite-
ren, eine Applikationsspitze am Laser
zu haben, welche ein tiefes Findrin-
gen in den periimplantiren Spalt er-
mogliche (zum Beispiel einem ,,cone
shape fibre tip“). Zusammengefasst
kénnemanalsosagen,dass miteinem
zweckmadssigen Lasertyp und einer
Stirke von ca. 0,5-2,5W eine weitge-
hende Zerstorung des anhaftenden
Biofilms ohne wesentliche Schidi-
gung der Implantatoberfliche mog-
lich ist.

Ohne Recall kein Erfolg
In der Folge zeigte Dr. Schmid

eine Reihe von Fillen aus seiner Pra-
xis. Dabei kam auch immer wieder
der Faktor Patientencompliance auf.
Da die Periimplantitis, insbesondere
inden frithen Stadien, praktisch ohne
fir den Patienten merkbare Symp-
tome ablduft, melden sich diese fast
grundsitzlich erst bei fortgeschritte-
nem Krankheitsverlauf in der Praxis.
Daher sei es notwendig, die Patienten
schon vor der Implantatinsertion zu
einem engmaschigen Recall zu moti-
vieren und diesen dann auch konse-
quent einzuhalten. Der Referent
empfiehlt dabeiein Recall alle dreibis
sechs Monate je nach Ausgangslage
mit einer halbjihrlichen Rontgen-

[N
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Competence in Esthetics 2011 in Wien

Praktiker und Wissenschafter aus
iiber zehn Lindern treffen sich am
Freitagund Samstag, 11./12.Novem-
ber2011,im Austria Center Wien,um
sich tiber Behandlungsverfahren,
Produkte und klinische Daten auszu-
tauschen.

Den Vorsitz haben Prof. Dr. Ger-
win Arnetzl und Prof. DDr. Andreas
Moritz.Im Zentrum stehen: Implan-
tologie und Prothetik sowie restaura-
tive Verfahren. Workshops fiir Zahn-
drzte, Zahntechniker und DAs ergin-
zen das Plenum.

1. Tag: Von der Sofortimplanta-
tion gis zu metallfreien Versor-
gungen

Konzepte zur Sofortimplanta-
tion, CAD/CAM-gefertigte Einzel-
zahngeriiste und zirkuldre Briicken,

Das Austria Center Wien, Schauplatz des
Symposiums ,Competence in Esthetics

2011  Foto: © IAKW-AG / Marius Hofinger
Asthetik in direkten restaurativen
Verfahren mit Composite sowie is-
thetische Moglichkeiten der metall-
freien Versorgung.

Workshops: Parodontale Therapie
und Behandlung von Periimplantitis,
Tipps und Tricks fiir die Praxis mit
Composite-Fiillmaterialien.

2. Tag: Von Composite-Versor-
gungen bis minimalinvasive
Verfahren

Erweiterte Composite-Versor-
gungen — einschliesslich der direkt
aufgebauten Krone — iiber die com-
putergestiitzte Asthetik bis hin zur
Rot-Weiss-Asthetik mit minimalin-
vasiven Verfahren.
Workshops: In Kooperation mit No-
bel Biocare geht es um die computer-

<=

kontrolle. Bereits bei einem Verdacht
auf eine initiale periimplantidre Mu-
kositis sollte mit dem Laser dekonta-
miniert werden, da eine Dekontami-
nation mit dem Laser erfolgreicher
ist, je frither sie angewandt wird bzw.
jeweniger fortgeschritten die Periim-
plantitis ist. Dr. Schmid beendete sei-
nen Vortrag mit der einleuchtenden
Bemerkung, dass aus biologischer
Sicht betrachtet gewebefreundliche
Materialien leider auch bakterien-
freundlich seien.

Dem Referat folgte eine ange-
regte Diskussion mit dem Referenten
und unter den Kolleginnen und Kol-
legen,welchebeim Apéronochinten-
siviert wurde.

Text: Med. dent. Daniel Nitschke,
Ziirich

Fotos: Johannes Eschmann,
Dental Tribune Schweiz

3. ,Competence in Esthetics”-Symposium von Ivoclar Vivadent mit Nobel Biocare als Exklusiv-Partner

gestiitzte Implantationsplanung und
minimalinvasive Chirurgie, erginzt
mit einem Referat iiber 3-D-Dia-
gnostik. Der zweite Nobel Biocare-
Workshop erginzt den Vortrag aus
dem Plenum tiber CAD/CAM-gefer-
tigte Einzelzahngertiste und zirkulire
Briicken. Standardisierte Behand-

lungsprotokolle sowie tigliche Rou-
tinen werden diskutiert.

Vorsitz und Referenten

—Vorsitz: Prof. Dr. Gerwin Arnetzl
und Prof. DDr. Andreas Moritz.

—Referenten (Auswahl): August Bru-
guera (Spanien), Christian Coach-

man (Brasilien), Eric van Dooren
(Belgien), Rudolf Fiirhauser (Os-
terreich), Philip Jesch (Osterreich),
Stefan Koubi (Frankreich), Hilal
Kuday (Tiirkei), Siegfried Kulmer
(Osterreich), Oriol Lena (Spanien),
Markus Lenhard (Schweiz), Mi-
chaele Temperani (Italien), Gabor

Information

Tepper (Osterreich), Werner Zech-
ner (Osterreich).

—Sprache: Englisch mit Simultan-
Ubersetzung.

Programm und Anmeldung:

www.ivoclarvivadent.com/cie

ANZEIGE

Setzen Sie neue Malidstabe
INn Diagnostik und Planung.

Aot a

Optimieren Sie Behand-
lungssicherheit und
Vorhersehbarkeit.

Verbessern Sie Qualitat
und Effizienz durch
digitale Diagnostik.

Nutzen Sie flexible
Planungsoptionen fur
optimale Funktion und
Asthetik.

Die NobelClinician Software ist die Losung fiir Sie.

Erreichen Sie ein noch hoheres MaR an Sicherheit und Vor-
hersehbarkeit bei der Diagnostik und Planung lhrer Behand-
lungsfalle. Durch die Kombination von 2D- und 3D-Ansichten
optimieren Sie die Positionierung von Implantaten auf Grund-
lage der Patientenanatomie und der prothetischen
Anforderungen. Mit der NobelClinician Software arbeiten
Sie mit Ihren Behandlungspartnern uber die integrierte
NobelConnect Funktion zusammen und zeigen lhren Patienten

Ihrer Patienten.

Fiir weitere Informationen und bei Fragen
sind wir gerne fiir Sie da unter 0800 211 424
www.nobelbiocare.com

mogliche Behandlungsoptionen auf. AuRerdem haben Sie die
Moglichkeit eine OP-Schablone fir die Durchfihrung des
bewahrten NobelGuide Konzepts herstellen zu lassen. Als
Pionier auf dem Gebiet der digitalen Zahnmedizin profitieren
Sie als Partner von Nobel Biocare von bewéahrten Technologien,
die hervorragende Funktion und natiirliche Asthetik sicherstel-
len. lhr Know-how, unsere Losungen - fiir das Lacheln

Nobel
Biocare

Informationen zur Produktpalette und Verfligbarkeit zu erhalten.

© Nobel Biocare Holding AG, 2011. Alle Rechte vorbehalten. Nobel Biocare, das Nobel Biocare Logo und alle sonstigen Marken sind, sofern nicht anderweitig angegeben oder aus dem Kontext ersichtlich, Marken von
Nobel Biocare. Haftungsausschluss: Einige Produkte sind unter Umstanden nicht in allen Markten fir den Verkauf zugelassen. Bitte wenden Sie sich an Ihre Nobel Biocare Vertriebsniederlassung, um aktuelle
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Erster nationaler ITI Congress im Mai 2012 in Biel

Vielseitiges Programm zum Thema ,,Von der Planung bis zur Komplikation - der Lebenszyklus eines Implantates”

Das Internationale Team
fir  Implantologie
(ITT) veranstaltet am
5.Mai 2012 erstmals
einen nationalen ITI

ITI

ANZEIGE

Congress in der Schweiz. Im Kon-
gresshaus CTS in Biel warten auf die
Teilnehmer renommierte Referenten
und ein vielseitiges Programm.

Im Verlauf des Kongresstages
wird der Lebenszyklus eines Implan-
tates begleitet: Von der Planung tiber
chirurgische Aspekte der Implanta-

tion bis hin zur Rekonstruktion unter
Beriicksichtigung des Digital Work-
flows. Das Programm endet mit der
Diskussion von Behandlungsstrate-
gien bei moglichen Implantatkom-
plikationen. Auf dem von Prof. Dr.
Nicola Zitzmann und PD Dr. Irena
Sailer moderierten Kongress werden

auch die Universititszentren Basel,
Bern, Genfund Ziirich vertreten sein.
Ineiner Industrieausstellung konnen
sich die Teilnehmer zudem iiber Pro-
duktneuheiten informieren.

Der ITI Congress Schweiz ist ei-
ner von zahlreichen nationalen ITI
Kongressen, die jihrlich weltweit

EMS-SWISSQUALITY.COM

ELECTRO MEDICAL SYSTEMS

14+1=3

DER NEUE AIR-FLOW MASTER PIEZON -
AIR-POLISHING SUB- UND SUPRAGINGIVAL
PLUS SCALING VON DER PROPHYLAXE N21

Air-Polishing sub- und supra-
gingival wie mit dem Air-Flow
Master, Scaling wie mit dem Piezon
Master 700 — macht drei Anwen-
dungen mit dem neuen Air-Flow
Master Piezon, der jlingsten Ent-
wicklung des Erfinders der Original
Methoden.

PIEZON NO PAIN

Praktisch keine Schmerzen fiir den
Patienten und maximale Schonung
des oralen Epitheliums — grésster
Patientenkomfort ist das tiberzeu-
gende Plus der Original Methode
Piezon, neuester Stand. Zudem
punktet sie mit einzigartig glatten
Zahnoberflichen. Alles zusammen
ist das Ergebnis von linearen, par-
allel zum Zahn verlaufenden
Schwingungen der Original EMS
Swiss Instruments in harmonischer
Abstimmung mit dem neuen
Original Piezon Handstiick LED.

—

N

> Original Piezon Handstiick LED
mit EMS Swiss [nstrument PS

Sprichwoértliche Schweizer Prizi-
sion und intelligente i.Piezon Tech-
nologie bringt’s!

AIR-FLOW KILLS BIOFILM
Weg mit dem bésen Biofilm bis zum
Taschenboden — mit diesem Argu-

I
s |

— Fw

I 1
ment punktet die Original Methode
Air-Flow Perio. Subgingivales Re-
duzieren von Bakterien wirkt Zahn-
ausfall (Parodontitis!) oder dem Ver-
lust des Implantats (Periimplantitis!)
entgegen. Gleichmissiges Verwir-
beln des Pulver-Luft-Gemischs und
des Wassers vermeidet Emphyseme
— auch beim Uberschreiten alter
Grenzen in der Prophylaxe. Die
Perio-Flow Diise kann’s!

Und wenn es um das klassische su—

pragingivale Air-Polishing geht,

> Original Handstticke
Air-Flow und Perio-Flow

zihlt nach wie vor die unschlagbare
Effektivitit der Original Methode
Air-Flow: Erfolgreiches und dabei
schnelles, zuverlissiges sowie stress-
freies Behandeln ohne Verletzung
des Bindegewebes, keine Kratzer
am Zahn. Sanftes Applizieren bio-
kinetischer Energie macht’s!

Mit dem Air-Flow Master Piezon
geht die Rechnung auf — von der
Diagnose tiber die Initialbehandlung
bis zum Recall.
Prophylaxepro-
fis iberzeugen
sich am besten
selbst.

Mehy Prophylaxe >
wuwnw.ems-swissquality.com

Der Tagungsort: das Kongresshaus CTS in
Biel.

stattfinden. ITI-Mitglieder profitie-
ren von ermissigten Teilnahmege-
biithren und einer Vielzahl zusitz-
licher Leistungen. Weitere Informa-
tionen sowie eine Ubersicht aller
Kongresse unter: www.iti.org

ITI International Team
for Implantology

ITI Center

4052 Basel

Tel.: 061270 83 83
iticenter@iticenter.ch
www.iti.org

R |

Firmenprofil

Bis zu lebenslanger
Garantie auf Implantate

Straumann hat seine Garantie-
zeiten neu gestaltet

Die Anderung gilt fiir Produkte,
die seit dem 1. Miérz 2011 gekauft
wurden. Straumann gibt auf Se-
kundirteile sowie auf zahn- und
implantatgetragene Restauratio-
nen aus Keramik bis zu fiinf, aus
Metall bis zu zehn Jahre und auf
Implantate eine lebenslange Ga-
rantie. Somit sind jetzt auch Cares-
Sekundairteile und CAD/CAM-ge-
fertigte Kronen und Briickenge-
riiste aus Keramik oder Metall ab-
gedeckt. Mit dieser Neuerung
wiirde der schnelle und reibungs-
lose Ersatz aller Systemkompo-
nenten gewdhrleistet.

Bedingung fiir eine Leistungs-
iibernahme ist unter anderem eine
sterile und gekennzeichnete Riick-
sendunginnerhalbvon drei Mona-
ten nach dem Vorfall. Die aktuali-
sierte Garantiebroschiire mit Ga-
rantieformular kann von den
Straumann-Kunden ab sofort be-
stellt werden.

Um Garantiezeiten zu verldn-
gern oder auf Implantate eine le-
benslange Garantie zu gewihren,
muss man von seinen Produkten
absolut tiberzeugt sein. ,,Mit dieser
Maflinahme wollen wir unsere
hohen Qualititsstandards noch
mehr unter Beweis stellen, erklirt
Christoph Reinschmidt, Country
Manager Schweiz. Sie gibt dem Be-
handler zusitzliche Sicherheit, wie
sie nur ein Marktfithrer mit drei-
Rigjahriger Produkterfahrung bie-
ten konne.

Institut Straumann AG
4002 Basel

Tel.: 06196511 11
info@straumann.com
www.straumann.ch
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Digitale Navigation und 3-D-Bildgebung

Die Planung eines Implantatfalles
wird durch DVT und Navigations-
programme sicherer, vor allem bei
komplexeren Fillen. Dr. Dr. Marc
Baltensperger, Winterthur, antwortet
auf Fragen zur Entwicklung, Vortei-
len und worauf man beim Einsatz der
digitalen Hilfsmittel achten sollte.

Dental Tribune: Was weckt an den
aktuellen Entwicklungen in der Im-
plantologie besonders Ihr Interesse
und wo sehen Sie noch Potenzial?
Dr. Dr. Marc Baltensperger: Die
Implantologie macht, wie die ge-
samte Zahn- und Humanmedizin,
eine gewaltige Entwicklung im Zuge
der Digitalisierung durch. Dabei
kommt vor allem der digitalen Volu-
mentomografie eine enorme Bedeu-
tung zu. Durch die Verbreitung der
digitalen Volumentomografie steht
erstmals eine dreidimensionale bild-
gebende Technologie zur Verfiigung,
die eine gute Qualititliefert zu einem
relativ glinstigen Preis, und dies bei
einer vertretbaren Strahlenbelastung
fiir den Patienten. Damit wird auch
die digitale Planung von Implantat-
fallen mit Navigationsprogrammen,
die mittlerweile alle fithrenden Im-

plantatfirmen anbieten, mehr und
mehr Einzug halten. Meiner Mei-
nung nach ist es bereits heute so, dass
besonders fiir komplexere Implan-
tatfille, die Planung mithilfe von
3-D-Bildgebung und ggf. Naviga-
tionssystemen als Goldstandard an-
gesehen werden darf. Hier sehe ich
ein grosses Potenzial der Implantolo-
gie. Mit der immer besser werdenden
Computertechnologie werden die
Bildgebung und die Navigationssys-
teme in Zukunft zusehends genauer
und einfacher zu bedienen sein. Dies
wird die Sicherheit bei der Planung
und beim Setzen von Implantaten
weiter verbessern.

Wie schitzen Sie die Problematik
der Periimplantitis ein und welche
Therapieansitze wenden Sie in
Threr Praxis an?

Mittlerweile wird seit iiber 40 Jah-
ren weltweit erfolgreich implantiert.
Wiekeineandere TherapiehatdieIm-
plantologie das Fachgebiet der Zahn-
medizin in dieser Zeit verdndert. In
dieser Zeit haben sich Wissenschafter
und Implantathersteller vor allem auf
das Einheilen der Implantate, also auf
die Osseointegration konzentriert.

Yard Lebeda

machen die Implantologie sicherer

Interview mit Dr. Dr. Marc Baltensperger, Kiefer- und Gesichtschirurg FMH, Winterthur. Von Johannes Eschmann

Dr. Dr. med. Marc Baltensperger — im Gesprich mit Dental Tribune Schweiz — sieht fiir die
3-D-Bildgebung und Navigationssysteme ein grosses Potenzial in der Implantologie. Lesen
Sie dazu das Interview.

Die meisten Entwicklungen in der
Implantologiezielten auf eine verbes-
serte (und raschere) Osseointegra-
tion sowie auf eine vereinfachte
Handhabung der Produkte hin.

Durch die weite Verbreitung der
Implantologie und die demografi-
sche Verteilung der Patienten mit ei-
ner stetig zunehmenden Lebenser-
wartung, sehen wir nun auch immer

&

mehr die (Langzeit-)Komplikatio-
nen der Implantate. So wird uns die
Periimplantitis mehr und mehr in
unserer tdglichen Arbeit beschifti-
gen. Leider ist es nach wie vor so, dass
bis dato noch kein befriedigendes
therapeutisches Mittel zur Verfiigung
steht, um die Periimplantitis erfolg-
reich und nachhaltig zu behandeln.
Der Schliissel scheint die vollstdndige
Dekontamination der Implantat-
oberfliche zu sein. Da liegt aber auch
das Hauptproblem. Die rauen Im-
plantatoberflichen, welche mittler-
weile Standard sind, bieten eine opti-
male Umgebung fiir die Kolonisation
durch Mikroorganismen. Isteine Im-
plantatoberfliche erst einmal mit
Bakterien besiedelt, wie dies bei der
Periimplantitis der Fall ist, so ist es
sehr schwierig, zumeist unmoglich,
diese vollstindig wieder zu saubern.
Die Periimplantitisfille, welche
wir in unserer Praxis sehen, sind
meistens fortgeschritten. In der Regel
fithren wir ein offenes Debridement
durch, wobei nach einer sorgfaltigen
und griindlichen mechanischen Ab-
tragung des Granulationsgewebes
der Situs mit Wasserstoffperoxid und
Fortsetzung auf Seite 18 =
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DOPPELT cur

Neu, konisch und in CAMLOG-Qualitat: Das CONELOG® Implantatsystem. Damit erhalten Sie
nun erstklassige Implantate mit Tube-in-Tube™ und konischer Verbindung aus einer Hand.
Zusatzlich profitieren Sie von zwei Jahren Preisgarantie auf alle Implantate. Fiir weitere Infos:
Telefon 061 565 41 41, www.camlog.com

a perfect fit™

camlog
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€ Fortsetzung von Seite 17
Neomycin-Spiilldsung behandelt
wird. Anschliessend wird die Implan-
tatoberflache zusidtzlich mit dem
CO,-Laser behandelt. Je nach Fall
kommen anschliessend GBR-Mass-
nahmen zum Zuge, wobei allerdings
nicht eine eigentliche ,Reosseointe-
gration® des Implantates erwartet
werden darf.

Ein weiterer, meiner Meinung
nach ganz entscheidender Punkt, ist
der Zustand des periimplantiren
Weichgewebes. Besteht eine genii-

ANZEIGE

gendeperiimplantireattached (kera-
tinisierte) Mukosa oder nicht? Fehlt
diese, oder ist sie nur teilweise vor-
handen, wird eine Periimplantitis be-
giinstigt. Eingriffe, welche auf eine
Verbesserung der periimplantiren
Weichteilsituation hinzielen, haben
deshalb in unserer Praxis in den letz-
ten Jahren deutlich zugenommen.

Welche Eigenschaften sollte ein Im-
plantatsystem aufweisen, um einen
langfristigen Erfolgerzielenzukén-
nen?

Ein gutes Implantatsystem sollte

folgende Eigenschaften haben:

1. Einfache Handhabung in der Chir-
urgie und der Prothetik

2.Das Implantatsystem sollte nach
dem Prinzip: ,,So viele Teile wie n6-
tig,so wenig Teile wie moglich“ kon-
zipiert sein. Dies gilt fiir die Chirur-
gie wieauch fiir die Prothetik. Dabei
sollten mit einem Implantatsystem
alle gingigen Situationen suffizient
gelost werden konnen.

3.Das Design des Implantates sollte
eine gute Osseointegration ermog-

lichen und idealerweise eine ge-
ringe Anfilligkeit fiir Kontamina-
tion durch Mikroorganismen auf-
weisen.

4.Es sollte ein gutes Preis-Leistungs-
Verhiltnis aufweisen.

Die meisten fithrenden Implan-
tatsysteme wurden in denletzten Jah-
ren kontinuierlich verbessert und er-
fillen im Wesentlichen diese Punkte.
Fundamentale Unterschiede zwi-
schen den einzelnen Systemen sind
nicht mehr auszumachen. Dies gilt

T

ReActive™

ReActive® Implantatsystem

Das prothetisch kompatible Implantat zu NobelBiocare™ mit Plattformswitching.

1. Prothetisch kompatibel mit den
NobelReplace* Abutments von

Nobel Biocare™,.

2. Plattformswitching mit dem RePlant
Implantat und den NobelReplace*

Abutments

3. FDA Zulassung zur Sofortbelastung

4. Verfuigbar in den enossalen
Durchmessern 3.7,4.2,4.7,5.7mm und
den Ldngen 8, 10, 11.5,13, 16mm

5. Das All-in-One Package fiir nur

217.50 CHF enthalt Implantat, Abutment,
Abdruckpfosten und Deckschraube

All-in-One Package

L/

Deckschraube

‘ E £
%? - ——
Gerades, 15° Gold- Abgewinkeltes  Temporér-
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(Plastik)
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GPS™
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Snap-on-
Abutment

GPS™
Abutment

Universal-
Abutment

Abutment Kugelanker

Multiple-Unit
gerade & abgewinkelt

Innovative und smarte Losungen mit echtem Mehrwert!

Implant Direct Sybron setzt neue Massstébe mit hochqualitativen Produkten zum
attraktiven All-in-One™ Package-Preis ab 172.50 CHF pro Implantat, inklusive der
dazugehodrenden Prothetik. Neben dem einzigartigen Spectra-System und den

Gratis Infoline: 00800 4030 4030
www.implantdirect.ch
Europas Nr. 1 Onlineanbieter fur Zahnimplantate

kompatiblen Implantatlinien zu NobelBiocare™, Straumann und Zimmer® Dental*
bietet Implant Direct Sybron fur jede Indikation die passende Prothetik ab 98 CHF an.

simply smarter.

*Registrierte Marken von Institut Straumann AG, NobleBiocare™ und Zimmer® Dental.

sowohl fiir die Zuverlassigkeit, aber
auch beziiglich der Anfilligkeit der
Implantate fiir Periimplantitis. Diese
wird, wie bereits erwihnt, durch die
heutzutage gebrduchlichen, rauen
Implantatoberflichen sicherlich be-
giinstigt.

Welche Faktoren sind fiir Sie bei der
Wahl des Implantatsystems aus-
schlaggebend?

Daunsere Praxiseine reine Uber-
weisungspraxis fiir Kiefer- und Ge-
sichtschirurgie ist, haben wir selber
keine eigenen Patienten. Der Patient
wird uns in der Regel zur Implanta-
tion und/oder einer allfilligen pra-
prothetisch-chirurgischen Therapie
iiberwiesen. Die nachfolgende Pro-
thetik wird dann durch den behan-
delnden Zahnarzt durchgefiihrt. Es
ist deshalb zumeist so, dass der Zu-
weiser bestimmt, welches Implantat-
system er bevorzugt. Dieses werden
wir dann nach Moglichkeit auch ver-
wenden.

Diese Philosophie erlaubt uns
mit einer hohen Flexibilitit auf die
Wiinsche des zuweisenden Zahnarz-
tesbeztiglich der Wahl des Implantat-
systems einzugehen. Es bedeutet aber
auch, dass wir stets mit den géingigen
Systemen auf dem Markt a Jour sein
miissen, was miteinem gewissen Auf-
wand verbunden ist. Eine gewisse
Vereinfachung wire da manchmal
schon wiinschenswert.

Entscheidend bei der Wahl eines
Implantatsystems ist aber sicherlich
auch meiner Meinung nach, dass die-
ses auf dem Markt schon einige Zeit
etabliert und wissenschaftlich gut
dokumentiertist. Nur so besteht eine
gewisse Sicherheit fiir den Behandler
und Patienten, dass Ersatzteile und
der Support auch in einigen Jahren/
Jahrzehnten fiir dieses System noch
verfiigbar sein werden.

Was sind die Vorteile einer digitalen
Behandlungsplanung?

Die Navigation ist ein wertvolles
Werkzeug zur Planung anspruchs-
vollerer und grosserer Implantat-
fille. Leider wird meiner Meinung
nach die Navigation noch zu oft in
Verbindung mit der ,Flapless Sur-
gery“ gebracht. Dies ist zwar unbe-
stritten ein Vorteil des Systems, doch
sollte der Anwendungsbereich der
navigationsgestiitzten Implantolo-
gie nicht auf solche Fille reduziert
werden.

Viel interessanter ist der Einsatz
der Navigation bei Patienten mit ei-
nem kritischen Knochenangebot.
Dabeihandeltessich um Situationen,
wo man nicht sicher ist, ob eine di-
rekte Implantationaufgrund desvor-
handenen Knochenangebots gewagt
werden kann oder ob nicht doch zu-
erst augmentiert werden sollte. Mit-
hilfe der Navigation kann ein Eingriff
bereits mit grosser Sicherheit am
Computer simuliert und diese Frage
relativ zuverldssig beantwortet wer-
den. Der Aufwand der Behandlung
kann somit im Voraus bestimmt und
mit dem Patienten besprochen wer-
den.

Sehen Sie auch Nachteile einer digi-
talen Behandlungsplanung?

Die Navigation kann dem Be-
handler eine falsche Sicherheit geben.
Die Navigation ist nur so gut wie die
Planung am PC. Zu beachten sind
auch systembedingte Ungenauigkei-
ten, welche bei jedem Navigations-
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system vorkommen und bei der Pla-
nung berticksichtigt werden miissen.
Meiner Meinung nach kénnen des-
halb Navigationssysteme in der Im-
plantologie nur effizient eingesetzt
werden, wenn der Behandler eine ge-
wisse implantologische Erfahrung
mitbringt.

Wann wird in Threr Praxis eine Na-
vigationssoftware eingesetzt?

Diese Frage schliesst an meinen
bisherigen Ausfithrungen an. In un-
serer Praxis sehen wir sehr viele Pa-
tienten, welche uns zugewiesen wur-
den in der Annahme, dass zusitzli-
che priprothetisch-chirurgische
Massnahmen (Knochenaufbauten
etc.) notwendig sein werden, bevor
eine Implantation gewagt werden
kann. Ist das Knochenangebot ein-
deutig ungeniigend, so ist dies meis-
tens klinisch und/oder im konven-
tionellen Orthopantomogramm
Klar ersichtlich. Ebenso verhilt es
sich bei einem eindeutig gentigen-
den Knochenangebot. Interessant
sind aber die Fille mit einem kriti-
schen Knochenangebot. Hier ver-
wenden wir routinemassig die digi-
tale Volumentomografie zur drei-
dimensionalen Bildgebung und
immer ofters auch die Navigations-
programme, um eine klare Planung
durchfiihren zu kénnen.

Welche Kriterien sollte eine mo-
derne Navigationssoftware erfiil-
len, damit sie sinnvoll eingesetzt
werden kann?

Es sind heute bereits zahlreiche
Navigationssysteme auf dem Markt.
Wichtig scheint mir, wie bei den Im-
plantatsystemen bereits erwdhnt,dass
man hier auf einen grosseren und auf
diesem Gebiet etablierten Anbieter
zuriickgreift. Dies gewéhrleistet, dass
das Programm keine wesentlichen
»Kinderkrankheiten“ mehr aufweist.
Des Weiteren hat man die Gewihr,
dass das System konsequent und kon-
tinuierlich weiterentwickelt wird, was
bei Softwareprogrammen unabding-
bar ist.

Ein gutes Navigationssystem
sollte folgende Eigenschaften aufwei-
sen:
1.Das Navigationsprogramm  sollte
in der Anwendung einfach und in-
tuitiv sein, bei einem vertretbaren
Mass an PC-Vorkenntnissen.

2.Die Ubertragbarkeit der virtuell
am PC durchgefiihrten Planung
auf den Patienten mittels Bohr-
schablone sollte mit moglichst ge-
ringem Aufwand und in moglichst
wenigen Arbeitsschritten erfolgen
konnen.

3.Das Implantatsystem muss so an-
gepasst werden, dass mittels der
BohrschablonedieImplantationin
allen drei Dimensionen exakt auf
den Patienten tibertragen werden
kann.

4.Das System sollte als Ganzes eine
hohe Genauigkeit aufweisen.

Was war Thre Motivation, einen ei-
genen Study Club zum Thema Im-
plantologie zu griinden?

Es gibt heutzutage ein sehr gros-
ses Angebot an Fortbildungen tiber
Implantologie. Die meisten davon
sind Kongresse, Symposien und
Kurse im Frontalunterricht. Die
Maoglichkeit, Fragen zu stellen oder
gar eigene Fille zu besprechen, ist
hier sehr limitiert. Um genau diese

Liicke zu schliessen, ist ein Study
Club die ideale Plattform. Hier ist
eine angeregte Diskussion unter
Kollegen erwiinscht, um Erfahrun-
gen aus der tdglichen Praxis auszu-
tauschen.

Dasowohlin der Region Winter-
thur und Umgebung, wie auch in der
Region Baden das Angebot diesbe-
ziiglich noch zu wiinschen iibrig
liess, haben wir uns entschlossen, die
Sache selbst in die Hand zu nehmen
und selbst einen Study Club zu griin-
den.

Wie kann man Mitglied in Threm
Study Club werden?

Der Study Club lebt von der akti-
ven Teilnahme seiner Mitglieder.
Prinzipiell steht er allen implantolo-
gisch interessierten Kollegen offen.
Ein regelmissiger Besuch der Veran-
staltungen ist wiinschenswert, damit
sich die Mitglieder untereinander
auch besser kennenlernen und so der
Dialog gefordert wird. Um den inti-
men Rahmen eines Study Clubs zu
wahren, ist aber auch eine Limitie-
rung der Teilnehmer notwendig.

Fortbildung ist nicht zum Nulltarif
zu haben, wie finanzieren Sie den
Study Club?

Um die Qualitit des Study
Clubs zu gewihrleisten, wird auch
ein Kostenbeitrag erhoben. Dieser
deckt allerdings nur einen kleinen
Teil der Ausgaben. Ohne die zusitz-
liche grossziigige Unterstiitzung
von Nobel Biocare, fiir die ich mich
an dieser Stelle recht herzlich be-
danken mochte, wire der Study
Clubsicherlich in dieser Form nicht
moglich.

Herr Dr. Dr. Marc Baltensperger,
herzlichen Dank fiir das Gesprich.
m

Kontakt:

Dr. Dr. med. Marc Baltensperger
FMH Facharzt fiir Kiefer-

und Gesichtschirurgie

8400 Winterthur

Tel.: 052209 07 07
www.kiefergesichtschirurgie.ch
info@kiefergesichtschirurgie.ch
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Indikationen und Anwendung eines neuen Weichgewebeersatzes

Gut besuchte Einfiihrungskurse fiir Geistlich Mucograft, organisiert von der Fortbildung Ziirichsee.

Braucht es keratinisierte Gingiva um
Zihne oder keratinisierte Mukosa
um Implantate? Beide Fragen werden
kontrovers diskutiert. Aber: Eine mi-
nimale Breite (2 mm) keratinisierter
Gingiva wird empfohlen zur Erhal-
tung der parodontalen Gesundheit
und um Rezessionen zu vermeiden.

ANZEIGE

Ahnlich die Studien zur Lage bei Im-
plantaten. Bei weniger als 1 bis 2 mm
keratinisierter Mukosa kommt es
hiufiger zu Rezessionen und Pla-
queablagerungen und es droht ein

Auch der Dritte , Geistlich Mucograft Ein-
fiihrungskurs in Folge war ausgebucht.

NATIONALES SYMPOSIUM/SYMPOSIUM NATIONAL

OSTEOLOGY

SCHWEIZ/SUISSE

20.-21. JANUAR 2012/20-21 JANVIER 2012

Osteology Foundation

Save the Date!

| —

Klinische Standortbestimmug
zum Hart- und
Weichgewebemanagement

20. - 21. Januar 2012

World Trade Center
Zurich

www.osteology-schweiz.org

Wissenschaftlicher Vorsitz

Prof. Dr. Daniel Buser
Prof. Dr. Christoph Hammerle

Organisiert unter der Schirmherrschaft der Osteology Stiftung

frithzeitiger periimplantirer Gewe-
beverlust.

Mit dieser Ausgangslage begann
Dr.Daniel S. Thoma,ZZM Ziirich,den
theoretischen Teil des Einfithrungs-
kurses fiir Geistlich Mucograft im
St. Galler Hotel Einstein. Der 3. Kurs
in Folge war wieder ausgebucht, ob-
wohl er sich nur an Zahnirzte richtete,
die bereits in Weichgeweberegenera-
tion geiibt sind. Wie Karr Dental in der
Einladung schrieb, ist die Augmenta-
tion des Weichgewebes auch beim Ein-
satz der neuen Kollagenmatrix an-
spruchsvollundsetzteine gute Technik
voraus. Dabei kommt es auf die rich-
tige Indikationsstellung an.

Zusammenfassend ldsst sich laut
Dr. Thoma sagen: Fiir die Verbreite-
rung der keratinisierten Gingiva und
den Aufbau von Weichgewebevolu-
men hat die Verwendung von autolo-
gem Gewebe — dem heutigen Gold-

Dr. Daniel S. Thoma (links) und sein Assis-
tent Dr. Dominik Biichi, beide ZZM Ziirich,
zeigen, wie die neue Kollagenmatrix appli-
ziert wird.

a— k 2

Dr. Thoma instruiert und unterstiitzt die
Teilnehmer.

Die Nahttechnik erfordert hichste Konzen-
tration.

standard — auch Grenzen und Nach-
teile: Die Voraussagbarkeit ist wegen
der hohen Schrumpfung limitiert, die
Qualititund Quantititistbeschrinkt,
Farbe und Textur sind variabel. Der
grosste Nachteil jedoch ist das zweite
Operationsfeld und diedamitverbun-

denen Schmerzen fiir den Patienten.
Mit Geistlich Mucograft bietet
sich dem erfahrenen Behandler eine
Alternative. Nach dem aktuellen
Stand der Studien ist der Einsatz des
neuen Weichgewebeersatzesbeikera-
tinisiertem Gewebe priklinisch und
=y
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Faire Partner brauchen keinen Preistiberwacher

Der starke Franken macht's moglich — CAMLOG senkt die Preise um 14 Prozent.

Der schwibisch-schweizerische Im-
plantathersteller Camlog hat stets die

Jiirg Eichenberger, CEO CAMLOG Biotech-
nologies AG, gibt die Preissenkung bekannt.

<=

klinisch gut dokumentiert, ebenfalls
bei Extraktionsalveolen, wobei die
klinische Forschungnoch nichtabge-
schlossen ist. Im Vergleich zur Spon-
tanheilung bietet die neue Kollagen-
matrix (Geistlich Mucograft) drei
Vorteile: die Frithheilung wird be-
schleunigt, bessere und frithere Farb-
adaptation an das Nachbargewebe
und einer geringeren Patientenmor-
biditat.

Die Entwicklung geht weiter und
verschiedene Studien werden zeigen,
bei welchen Indikationen sich Geist-
lich Mucograft ausserdem bewihren
wird.

Imzweiten Teil des Kurses folgten
unter Anleitung von Dr. Thoma
praktische Ubungen am Schweine-
kiefer.

Karr Dental AG

8800 Thalwil

Tel.: 044 727 40 00
fragen@karrdental.ch
www.karrdental.ch

Text und Fotos: Johannes Eschmann

Die Verbreiterung der keratinisierten Gin-
giva mit Geistlich Mucograft ist technisch
anspruchsvoll.

Monika Eggenschwiler, Produkt-Manage-
rin bei Karr Dental, gibt Auskunft iiber
Geistlich Mucografft.

Kosten unter Kontrolle. Und zwar
nicht nur bei sich selbst, sondern
auch bei seinen Marktpartnern.

Wihrend viele noch iiber den
starken Franken oder den schwachen
Euro diskutieren, ergreift Camlog die
Initiative und gibt den Kursgewinn
an seine Kunden weiter.

Riickwirkend ab 1. August dieses
Jahres senkt Camlogdie Preise fiiralle
Produkte des Camlog® und des Co-
nelog® Implantatsystems um 14 Pro-
zent.

Fiir Implantate (inkl. Verschluss-
schraube, zzgl. MwSt.) bedeutet dies
beispielsweise:

Information

—bisher: CHF 239.—
—jetzt: CHF 205.—. 4053 Basel
Diese Preissenkung ist ein weite-
res Beispiel dafiir, was Camlog unter
einer fairen Partnerschaft mit seinen
Produkteanwendern versteht.

Tel.: 061 565 41 00
Fax: 0615654101
info@camlog.com
www.camlog.com

CAMLOG Biotechnologies AG

Firmenprofil

ANZEIGE

Fortbildung auf hochstem wissenschaftlichem Niveau.

1. ITT Kongress Schweiz

Von der Behandlungsplanung bis
zu moglichen Komplikationen -
der Lebenszyklus eines Implantats.

Planung unter Berlicksichtigung von Risikofaktoren
Diagnostik und Implantation mit konventionellen und
digitalen Methoden

Belastungsprotokolle: Mdglichkeiten und Risiken
Management von Hart- und Weichgewebe

Reduzierte Implantatlangen und Durchmesser -

eine Alternative zur Augmentation?

Materialwahl bei der Implantatrekonstruktion und ihre
Herstellung (Digital Work-Flow)

Implantatsuprastrukturen verschrauben oder zementieren?

Recall und Maintenance - was, wann und wie?
Behandlungskonzepte Periimplantitis

Referenten

Urs Belser, Genf

Michael Bornstein, Bern
Rino Burkhardt, Ziirich
Daniel Buser, Bern

Andreas Filippi, Basel
Christoph Hammerle, Ziirich
Ronald Jung, Ziirich
Sebastian Kiihl, Basel
Christina Luzi, Basel

Andrea Mombelli, Genf
Giovanni Salvi, Bern

Bruno Schmid, Bern

Patrick Schmidlin, Ziirich
Alwin Schonenberger, Glattbrugg
Anton Wetzel, St. Gallen
Nicola Zitzmann, Basel

Wissenschaftliches
Programmkomitee

Nicola U. Zitzmann, Basel - ITI Education Delegate Schweiz

Bruno Schmid, Bern-ITI Chairman Schweiz
Irena Sailer, Ziirich - ITI Study Club Coordinator Schweiz

Veranstaltungsort
Kongresshaus CTS, Biel

www.iti.org/congressswitzerland

Von der Behandlungsplanung

ITI

bis zu moglichen

Komplikationen —

der Lebenszyklus eines

ITI

Implantats.

Kongress Schweiz

Biel
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Implantatrekonstruktion mit Sofortbelastung

-

Vorbereitung der Abdrucknahme. — Abb. 5: Enorale Situation nach Befestigung des Steges.

Bei behinderten Patienten sind
Zahnliicken und/oder Zahnlosigkeit
deutlich héufiger anzutreffen als bei
der restlichen Bevolkerung. Fiir diese
Pravalenzsind neben der genetischen
Disposition bei dentalen Aplasie-
Syndromen vor allem die erkran-
kungsbedingt erschwerten Bedin-
gungen fiir ein optimales zahnmedi-
zinisches Management von ursich-
licher Bedeutung. Betroffene
Menschen konnen die tdgliche
Mundhygiene oft nicht oder nur un-
zureichend selbststindig vorneh-
men. Dariiber hinaus kann der Zu-
gang zu effizienter zahnirztlicher Be-
handlung und Nachsorge durch me-
dizinische, soziale, 6konomische,
familidre und organisatorische Be-
gleitumstinde limitiert sein.
Bezugnehmend auf traditionelle

ANZEIGE

Normen der Zahnimplantologie
scheinen behinderte Patienten
vordergriindig fiir aufwendige orale
Rekonstruktionen weniger geeignet
zu sein. Dementsprechend niedrig ist
auch die Anzahl von Studien zu die-
sem Thema. Umso erfreulicher sind
die Ergebnisse und Schlussfolgerun-
gen dieser Publikationen. Bereits
1992 stellten Smith et al. fest, dass die
Implantat-Verlustrate bei Patienten
mit reduziertem allgemeinmedizini-
schen Zustand nicht erhéht ist. 2003
wiesen Lépez- Jiménezetal. nachIm-
plantatversorgungen bei behinder-
ten Patienten dhnliche Erfolgsraten
wie Vergleichsstudien mit gesunden
Patienten auf. In der jiingsten Studie
(Cuneetal.2009) erreichendie Zahn-
implantate tber einen Beobach-
tungszeitraum von 16 Jahren sogar

+ SFI-Bar® —

m CENDRES™T
METAUX

fir mehr Lebensqualitat
in der Totalprothetik.

Cendres-+Métaux SA
Rue de Boujean 122
CH-2501 Biel/Bienne

el B .

Abb. 1: Ausgangssituation im Unterkiefer. — Abb. 2: Postoperativer klinischer Zustand. — Abb. 3: Postoperative Rontgenkontrolle. — Abb. 4:

eine Uberlebensrate von iiber 97 Pro-
zent.

Fallbericht einer 64-jahrigen geistig beeintrachtigten Patientin von Dr. Burghard Peter, Salzburg (AT)

Fallbericht

Anfang September 2004 wurde
eine geistig behinderte 64-jihrige Pa-
tientin bei insuffizientem Prothesen-
haltim Unterkiefer zur chirurgischen
und prothetischen Implantatbe-
handlung iiberwiesen (Abb. 1). Ein
Jahr zuvor hatte ein Kollege die Pa-
tientinalio loco mit einem submukos
verankerten Implantatsystem im
Oberkiefer versorgt. Nach ausfiihr-
licher Untersuchung der Patientin
und Aufklirung der Sachwalterin
wurde Ende 09/2004 nach anxiolyti-
scher Pramedikation in 6rtlicher Be-
tdubung eine interforaminale Im-
plantatversorgung vorgenommen.
Einleitend wurden vier einteilige Im-
plantate minimalinvasivinseriert. Im
Anschluss erfolgte mit dem Ziel der
Sofortbelastung die sofortige Abfor-
mung, vertikale Relationsbestim-
mung und Farbauswahl. Steg- und
Suprakonstruktion wurden am ers-
ten postoperativen Tag eingegliedert
(Abb. 2-5).

Phone +41 58 3602000
Fax +41 58 3602011
info@cmsa.ch
www.sfi-bar.com

Dental

Immediate Loading
Hohe Patientenakzeptanz und
gute Osseointegration

Passive Fit
Klinisches Ideal erstmals erfolg-
reich realisiert

Chair- und Labside-Verarbeitung
Zeitsparende Herstellung

Dental
www.dental-app.com

Nach einem Druckstellentermin
mit Korrektur der Okklusions- und
Laterotrusionskontakte zeigte sich
eine Woche, zwei Wochen und drei
Monate spiter jeweils eine zufrie-
dene Patientin mit vermehrter Pla-
queakkumulation und sonst reizlo-
sen enoralen Verhiltnissen. Der
Sachwalterin wurden nach wieder-
holter Erlduterung einer effizienten
oralen Pflege regelmiflige Kontrol-
len im Abstand von maximal sechs
Monaten vorgeschlagen. Trotzdem
fand die nichste Kontrolle erst zehn
Monate spiter und der darauffol-
gende Termin erst weitere 16 Monate
spater statt. Es wurden jeweils reich-
lich weiche Beldge und Zahnstein
entfernt (Abb. 6).

Abb. 6: Plaque-Akkumulation. — Abb. 7:
Patientin im Profil. — Abb. 8: Aktuelles kli-
nisches Bild nach Mundhygienebehand-
lung. — Abb. 9: Rintgenologische Situation
fiinfJahre nach Beginn der Sofortbelastung.

Bei der letzten Kontrolle (fast
fiinf Jahre postoperativ) machte die
beschwerdefreie Patientin nach wie
vor einen sehr zufriedenen Ein-
druck (Abb. 7). Im Unterkiefer wa-
ren nach Entfernung der Plaque so-
wohl klinisch als auch radiologisch
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unverindert stabile Weich- und
Hartgewebsverhiltnisse sichtbar
(Abb.8und 9).Im Oberkiefer wurde
ein Lockerungsgrad des submuko-
sen Implantatsystems festgestellt.
Mit Riicksicht auf den erhohten Re-
konstruktionsaufwand bei einer
implantologischen Neuversorgung
des Oberkiefers sowie im Hinblick
auf den resorptionsbedingt zu er-
wartenden schlechten Halt einer

darstellen. Grundsitzlich sollten
diese nicht nur bei gesunden, son-
dernauchbeibehinderten Menschen
in Betracht gezogen werden.

Bei fehlenden Habits und/oder
allgemeinmedizinischen  Risiken
kann auch die Sofortimplantation
und Sofortbelastung erfolgreich an-
gewendet werden. Insbesondere bei
Behandlungen in ortlicher Betdu-
bung sollten mit Riicksicht auf die

gen werden. Zur Vermeidung der mit
dem Mikrospalt verbundenen Nach-
teile der zweiteiligen Implantate
konnte die vorzugsweise Verwen-
dung von einteiligen Implantatsyste-
men bei behinderten Patienten vor-
teilhaft sein.

Ungeachtet der technischen
Moglichkeiten sind bei der Behand-
lung von behinderten Patienten vor
allem psychologische und soziale Pa-

rung und Motivation der Familien-
angehorigen, Betreuer und Sachwal-
ter nicht unterschatzt werden.

ZTM Peter Stiirzer, Salzburg, danke
ich fiir die Herstellung des Zahnersat-
zes.

Erstveriffentlichung ZWP 9/2010.

Die Literaturliste zu die-

Dr.Burghard Peter
MiraMed

Asthetisch-Plastische Chirurgie
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
Dermatologie

Berchtesgadner Strafie 11

5020 Salzburg

Osterreich

(A oriee |

[

www.miramed.at
info@miramed.at

rameter erfolgsbestimmend. Neben
der Pflege des Arzt-Patient-Verhilt-
nisses darf die Bedeutung der Aufkli-

| sem Beitrag finden Sie un-
ter www.zwp-online.info/
fachgebiete/implantologie

herkommlichen  Totalprothese
wurde mit der Sachwalterin das vor-
laufige Belassen der Oberkieferver-
sorgung unter der Voraussetzung
von kurzfristigeren Kontrollen ver-
einbart.

niedrige Stresstoleranz dieser Men-
schen moglichst schonende und zii-
gige Behandlungsverfahren vorgezo-

Literaturliste

ANZEIGE

Diskussion

Bezugnehmend auf eine Studie
von Hernédndez et al. (2007) wurden
bei geistig behinderten Menschen
enoral vor allem Karies (86 %) und
Plaquebildung (71 %) als hiufigste
pathologische Veridnderungen fest-
gestellt. Therapeutisch wurdenin der
Mehrzahl Zahnextraktionen (78 %)
und professionelle Zahnreinigungen
(75 %) vorgenommen.

Es ist anzunehmen, dass Zahn-
extraktionen bei behinderten Men-
schen weltweit die hiufigste thera-
peutische Mafinahme darstellen. Im-
plantatgestiitzte Rehabilitationen
werden dagegen umso seltener vor-
genommen. Wesentliche Argumente
gegen diese aufwendigeren Behand-
lungen sind die schlechte Compli-
ance und Mundhygiene der betroffe-
nen Menschen. Nach Implantatver-
sorgungen wiren bei behinderten
Patienten regelmiflige orale Hygie-
netermine in Abstdnden von drei bis
sechs Monaten wiinschenswert. Eige-
nen Erfahrungen und Angaben von
Lopez-Jiménez et al. zufolge sind da-
gegen Kontrollintervalle von ein bis
drei Jahren keine Seltenheit.

In den bisherigen Publikationen
wurden mit 5-Jahres-Uberlebensra-
ten von ca. 95 Prozent und 16-Jahres-
Uberlebensratenvon 97 Prozentdhn-
liche Erfolgsraten wie bei Studien mit
gesunden Menschen beschrieben.

Korperliche und geistige Beein-
trachtigungen sollten deshalb keine
absolute Kontraindikation fur im-
plantatgestiitzte Rekonstruktionen
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Schweizerische Golfmeisterschaft

~  derZahnarztinnen und Zahnérzte in Wylihof

Uber 70 Zahniarzte und Zahnérztinnen starteten am 1. Juli 2011 zur 16. Schweizerischen Golfmeisterschaft. Johannes Eschmann war -\tm

Mhénste Gerausch fiireinen Gol-
- 1: ,plop® — der Ball liegt im Loch.

Wylihof bei Solothurn, mit die lings-
te Meisterschaftsanlage der Schweiz,
prasentierte sich im besten Zustand
und es herrschte ideales Golfwetter.
Einzig der Wind blies den einen oder
anderen Ball aus der Flugbahn.
Gespielt wurde in zwei Kate-
gorien: Die Spieler unter Handicap
14 spielten ein ,,Stroke Play*, also je-
der Schlag wird gezihlt, wie bei den
Profis. Wer mit einem Handicap iiber
14andenStartging,spieltenach,,Sta-
bleford®. Das bedeutet, wer mehr als
drei Schlége tiber Par brauchte, muss-
te das Loch streichen. Mit diesem
Zahlmodus wird das Spiel beschleu-
nigt und der ,schwichere® Spieler
verdirbt sich mit einem ,,Katastro-

(548 §

phenloch® nicht gleich das ganze Er-
gebnis.

AnLoch9 offerierte das Team der
Zahnirztekasse mit Ruth Leuthold,
Monika Arnold und Alexander Ernst
eine wihrschafte Zwischenverpfle-
gung und neue Biille. Einige Teilneh-
mer hatten doch eine lingere Anreise
und eine Starkung tat gut. Und Golf-
bille kann man nie genug im Bag ha-
ben.

Nach dem Spielwurdeaufder Ter-
rasse des Clubhauses der Apéro ge-
reicht, anschliessend erklirte Daniel
Badstuber von W&H die ,,Neuen
Richtlinien der Swissmedic zur In-
strumentenaufbereitung, bevor das
Abendessen aufgetragen wurde. Ein
Golfturnier gibtimmer geniigend Ge-
spriachsstoff. Und trotz vielen wenn

Die Sieger: v.I.n.r. Katrin Innerhofer, Daniel Badstuber, Szilvia Karpati, Bruno Hammer,
Jean-Marc Friedli, He-Soo Kim, Lukas Egloff, Reto Zimmermann, Erich Zraggen, Martin
Jost, Hanna Zumbrunn, Max Fuchs, Luca Merlini, Patrick Anliker.

Thomas Kuhn, Mitglied der Geschiiftsleitung ABC Dental AG, begriisste die Teilnehmer und
Gdste im Namen der Sponsoren. Ein erfolgreiches Turnier, beste Stimmung— dies wurde mit
einem herzlichen Applaus verdankt.

und hitte — Golf verzeiht keinen Fehl-
schlag. Das Gute dabei ist, jeder spielt
fiir sich und der Spieler kann nieman-
den dafiir verantwortlich machen.
Vor der Preisverleihung stellte
Thomas Kuhn von der Geschiftslei-
tung der ABC Dental AG die Sponso-
ren vor und dankte diesen fiir ihren
Beitrag. Mit einem herzlichen Ap-
plaus dankten die Géste den Repri-
sentanten der Unternehmen, ohne
deren Unterstiitzung der herrliche
Golf-Tag nicht moglich gewesen
wire. Im Blickfeld der Spieler und
Giste prisentierte die Mercedes-
Benz Automobil AG, Zweigniederlas-
sung Bachenbiilach, verschiedene
Modelle, vom C-Klasse Coupébis zur
eleganten CL-Klasse. Die Autos mit
dem Stern fiigten sich harmonisch in

James Solca, Lavaux; Jean-Marc Friedli,
ASGI, und Marco Stocker, Breitenloo, war-
ten auf den Start.

Schon Tradition: Ein kurzer Fachvortrag
zwischen Apéro und Abendessen. Daniel
Badstuber, WeH AG, Uster, sprach iiber die
»heuen Swissmedic Richtlinien .

 die gepflegte Umgebung ein und

gas
ben dem Turnier einen Hauch von
ExKklusivitt.

Ausder Dentalbranche engagier-
ten sich: ABC Dental AG, Diirr Den-
tal AG, KaVo Dental AG, Martin En-
gineering AG und die Zahnirztekasse
AG. Auch Dental Tribune war mit
Freude als Medienpartner dabei.

Wer hat das Turnier gewonnen,
wie habe ich gespielt? Vor dem Des-
sert wurden die Siegerinnen und Sie-
ger geehrt.

Mann des Tages war Erich Zgrag-
genvom Golfclub Sempachersee. Mit
einem sensationellen Score von 80
Brutto verbesserte er sein Handicap
von 7.8 auf 7.6 und mit 242 Metern
gelang ihm auch der ,Longest Drive
des Tages.

Die neuesten Modelle der Mercedes-Benz
Automobil AG, Zweigniederlassung Ba-
chenbiilach, verliehen dem Turnier einen
Hauch Exklusivitit.

Ruth Leuthold von der Zahndrztekasse half
mit, die Flights auf die Runde zu schicken.

Ein gut ausbalancierter erster Abschlag ist
schon die ,halbe Miete.

L = g -

- UBefIhaui);c'wurde toll gespielt.

Und alle waren sich einig: Wylihof ist
eine Anlage, die man gespielt haben
muss. Die Gastfreundschaft des
Clubsistbemerkenswert, die Organi-
sation war perfekt, die Stimmung auf
dem Platz und nach dem Spiel locker
—rundum ein Tag, fiir den es sich ge-
lohnt hat frith aufzustehen.

Freuen Sie sich schon auf Freitag,
6. Juli 2012: Golf Sempachersee bei
Luzern mit seinen beiden 18 Hole
Championship Courses ist Austra-
gungsort der 17. Schweizerischen
Golfmeisterschaft fiir Zahnérztinnen
und Zahnirzte. Welcher Course ge-
spielt wird, ,, Woodside* oder ,,Lake-
side“? Lassen Siesich iiberraschen.

Text und Fotos: Johannes Eschmann,

Dental Tribune, Schweiz

So wurde gespie

¢ Handicap unter 14 brutto:

1. Erich Zgraggen, Sempachersee 80
(Schlage)

2. Oliver Lys, Lenzerheide 82

3. Patrick Anliker, Lagern 83

e Netto:

1. Patrick Anliker, Ldgern

2. Luca Merline, Losone

3. Erich Zgraggen, Sempachersee
4. Martin Jost, Sempachersee

o Netto Herren Handicap iiber 14:

1. Jean Marc Friedli, ASGI, 41 Pkt.

2. Kurt Raber, Wyhlihof, 39 Pkt.
Lukas Egloff, Heidental, 39 Pkt.

3. Reto Zimmermann, Limpachtal,
37 Pkt.

¢ Netto Damen:
1. Katrin Kalb, Fliihli Sorenberg,
41 Pkt.
2. Szilvia Karpati, Lugano, 89 Schlédge
3. He-Soo Kim, Oberburg, 33 Pkt.

e Longest Drive:
Erich Zgraggen, 242 m und
Hanna Zumbrunn, 165 m

o Nearest-to-the-Pin:
Bruno Hammer, 1.04 m, und
Brigitte Kdllner, 1.41 m
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Qualitats-Zahnersatz, den sich jeder leisten kann

Jeder sollte sich eine gute zahnmedizinische Versorgung im eigenen Land leisten konnen - dafiir setzt sich Dentrade Schweiz mit ihrem Geschaftsmodell ein.

Dieses basiert darauf, dass wir
Schweizer Zahnarztpraxen mithoch-
wertigem, aber kostengiinstigen
Zahnersatz (Kronen, Briicken etc.)
termingetreu versorgen. ,Das ist un-
ser Unternehmenskonzept®, so ZTM
Jens Rathsack, Griinder von Den-

Abbildung 1

trade, und Andrea Graef, Geschifts-
fithrerin Schweiz. Betriebswirt-
schaftlich handelnde Zahnarztpra-
xen in der Schweiz konnen so ihren
Patienten und Patientinnen die spa-
ren miissen, nachhaltig hochwerti-
gen Zahnersatz ohne Qualitdtsab-
striche anbieten.

Moglich wird dieser Spagat
durch eine effiziente Wertschop-
fungskette, die auf einem integrier-
ten Gesamtkonzeptberuht. Die Zen-
trale von Dentrade Schweiz sitzt in
Meilen. Produziert wird der Zahner-
satz in Asien, unter Einhaltung aller
aktuellen europdischen Hygienevor-
schriften. Hier arbeiten bestens aus-
und weitergebildete Zahntechniker
und -technikerinnen nach Vorgaben
européischer Zahntechnikermeister.
Nambhafte Hersteller liefern das Ma-
terial. Produziert wird nach Schwei-
zer Qualititsnormen und EN42006.

ANZEIGE

Zertifiziert wurde der gesamte Ferti-
gungsprozess, nicht nur einzelne
Stufen. Jeder Schritt der Herstellung
und Logistikist verzahnt, genau defi-
niert, standardisiert sowie unter
Qualitdts- und Kostengesichtspunk-
ten optimiert. Ein konsequentes

ey
. -

Controlling begleitet und iiberwacht
den Prozess. Die Produktions- und
Transportwege lassen sich via Inter-
net verfolgen. Hersteller-, Batch-
und Lotnummern tragen zur Trans-
parenz bei. Mehrmals jdhrlich kon-
trolliert ZTM Rathsack zudem per-
sonlich die Einhaltung der Stan-
dards. Bei so viel Qualitdtssicherung
fillt es Dentrade leicht, auf alle Pro-
dukte eine 5-Jahres-Garantie zu ge-
wihren.

Die Zahnirzte und Zahnirztin-
nen in der Schweiz merken von die-
sem aufwendigen Prozess-Manage-
ment in der Regel nichts. Die Den-
trade-Kompetenz spiiren sie ganz
konkret in der Qualitits-, Liefer- und
Preissicherheit,im Service vor Ortso-
wiein der Zufriedenheitihrer Patien-
ten und Patientinnen. Zum Beispiel
mit der Passgenauigkeit des Zahner-
satzes, der dsthetischen Anmutung

und natiirlich im erschwinglichen
Preis.

Ublicherweise wird innert zehn
Tagen ab Ausgangs-Versandtermin
geliefert. Falls es etwas zu reparieren
gibt, arbeitet Dentrade mit zwei
zahntechnischen Labors in der
Schweiz zusammen.

Fiir Andrea Graef ist Vertrauen
wichtig. ,Niemand geht gern zum
Zahnarzt,darum miissen sich alle, so-
wohl die Patienten und Patientinnen
als auch die Zahnirzte und Zahnirz-
tinnen,unbedingtaufunsere Leistun-
gen und Produkte verlassen konnen.“

Soistauch an mogliche Material-
unvertraglichkeiten gedacht. Fiir
samtliche Dentrade-Produkte: Kro-
nen, Briicken, Implantate und kom-
binierte Arbeiten, bis Nylonprovi-
sorien und Modellguss werden nur
CE-gepriifte Materialien verwendet,
die auch in der Schweiz zugelassen
sind.

Der Zahnersatz von Dentrade
kostet ungefihr halb so viel wiein der
Schweiz tiblich. Dies provoziert ver-
einzelt die Frage: Diirfen Unterneh-
men an global wettbewerbsstéirkeren
Standorten giinstiger produzieren
lassen? Jens Rathsack antwortet mit
einem klaren ,,Ja!“

Es miisse das Ziel sein, dass ein
Schweizer Zahnarzt seine Kunden
hierbehandeln konne,,,damitdie Pa-
tienten und Patientinnen nicht bei-
spielsweise nach Ungarn gehen. Dort
sei die Behandlung zwar billiger, aber
diese entspricht moglicherweise
nicht Schweizerischen Qualitits-
standards und Garantieleistungen
gibt es keine® Patienten bleiben lie-
ber ihrem Zahnarzt in der Schweiz
treu, wenn dieser kostengiinstig
hochwertigen Zahnersatz anbieten
kann.

Dentrade Schweiz GmbH sitzt
seit fiinf Jahren in Meilen. Weitere
Standorte sind Norwegen und
Deutschland. Aktivist Dentrade auch
in England, Frankreich, Italien,
Osterreich. Jede Gesellschaft ist ei-
genstindig. Gegriindet wurde das

1 Jahr Zwp-online.ch
Mehr als 1 OOOOO

Seitenbesuche. Wir sagen

Abbildung 2

Abbildung 3

Dentrade®-Mutterhaus vor 21 Jah-
ren in Norwegen.

Schweiz Geschiftsfithrerin An-
drea Graefund zwei Mitarbeiter kiim-
mern sich um Vertrieb und Kunden-
service fiir die ganze Schweiz. ZTM
JensRathsackistzur Stelle,wennesum
die Losung komplexer Fille geht. Am
Sitz in Meilen arbeitet zudem Zahn-
technikerin Mafalda Barreiros-Dioni-
sio im Service und in Verkauf.

Fiir seine Produkte und Dienst-
leistungen wirbt Dentrade Schweiz
erfolgreich in Fachzeitschriften, auf
Fortbildungsanlidssen und direkt bei
Zahnirztinnen und Zahnirzten. So
auch am Implantat-Kongress Anfang
September in Bern. Das Unterneh-
men wichst solide und expandiert.
Grundistder europaweite Trend zum
Import von Zahnersatz. Fiir Nor-
wegen zum Beispiel werden etwa
35 Prozent des gesamten Zahnersat-
zes importiert.

Ein Jahr
monline

Danke.

Aktuelles Fallbeispiel einer
Sanierung mit Kronen von
Dentrade

Patient C. aus T. ist 27 Jahre alt.
Der junge Mann gliedert sicher wie-
der in den Arbeitsmarkt ein und hat
sich fiir eine Gebiss-Sanierung ent-
schieden. Sein Zahnverfall soll ge-
stoppt und die sichtbaren Zahnschi-
den beseitigt werden. Dies moglichst
kostengiinstig in einer Schweizer
Zahnarztpraxis. Der Patient mochte
sein Selbstwertgefiihl zuriickerlan-
gen und eine stirkere gesellschaftli-
che Akzeptanz erfahren.

Priméres Ziel ist die Sanierung
des Oberkiefers durch Wurzelbe-
handlungen und Kunststoff-Stift-
oder Schrauben-Aufbauten. Die Ar-
beiten miissen teilweise unter Zeit-
druck ausgefiithrt werden.

Abbildung 1 zeigt die Situation,
nachdem bei den Zihnen 13, 12, 11
und 22 die Karies exkaviert und dieso
entstandenen Defekte mit Glasiono-
merzement provisorisch gefiillt wor-
den sind. Zahn 21 zeigt den Zustand
der Frontzihne vor dem Beginn der
Behandlung. Die Karies dehnt sich
verschiedentlich bis 0,7 Millimeter
subgingival aus.

Fir den Patienten C. wird eine
Langzeitversorgung iiber zehn und
mehr Jahre angestrebt. Deshalb hat
mansichaufkostengiinstige Verbund-
Metall-Keramik-Kronen von Dent-
rade (VKMSs) mit einer Hochgoldle-
gierung geeinigt, anstatt Langzeitpro-
visorien aus Kunststoff anzuwenden.

Die Kronen von Dentrade auf
dem Modell zeigt Abbildung 2.

Das Resultat nach dem Einsetzen
der Dentrade VMK-Kronen ist auf
Abbildung 3 zu sehen. Patient C. ist
mit seinem Aussehen sehr zufrieden
und kann wieder licheln.

Dentrade Schweiz GmbH
8706 Meilen

Tel.: 04492511 55
post@dentrade.ch
www.dentrade.ch
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Die den-
tale Volumentomo-
grafie (DVT) nimmt seit
1998 ihren Platz als dreidimensionale
Bildgebungin der Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde ein.

Inzwischen werden von zahlrei-
chen Herstellern Rontgeneinrich-
tungen angeboten, die als Hybridge-
ridte sowohl konventionelle Panora-
maschichtaufnahmen und dentale
Volumentomografien —anfertigen
konnen oder als Einzelgerite auf
grosse Aufnahmevolumina (Field of
View) ausgerichtet sind.

Die Strahlenschutzausbildung
fiir Zahnérztinnen und Zahnirzte ist
in die Grundausbildung zum Erlan-

gen des Eidgenossi-
schen Zahnarztdiploms
integriert. Damit ist der
Zahnarzt berechtigt, DVT-Unter-
suchungen auf seinem Fachgebiet an-
zuordnen und einen dentalen Volu-
mentomografen selbst zu betreiben.
Das Buch von Frau Privat-Do-
zentin Dr. Margrit-Ann Geibel be-
handelt die Anwendung der dentalen
Volumentomografie in der zahnarzt-
lichen Chirurgie, Implantologie so-
wie Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie sowie Indikationen in der
konservierenden Zahnheilkunde wie
der Endodontie, Parodontologie und
in der Kieferorthopidie. Neben der
Beschreibung der Aufnahmetechnik
und Strahlenexposition werden prag-
nante Beispiele aus dem Klinikalltag
mit einer aktuellen DVT-Einrichtung
(KaVo 3D exam) prisentiert.
Besonders hervorzuheben sind
die Abbildungen der anatomischen
Schnittpriparate, die die Strukturen

auf den rontgenologischen DVT-Re-
konstruktionen anschaulich erkld-
ren. Hilfreich ist auch die Auflistung
moglicher Nebenbefunde in anato-
mischen Nachbarregionen. Sie wer-
den beziiglich Konfiguration, regel-
rechter Grosse und Symmetrie be-
schrieben,sodass sich Abweichungen
vom Normalbefund vom Anwender
leichter einordnenlassen und der An-
wender ausserdem gezielt auf die von
ihm ebenfalls zu befundenden Nach-
barregionen hingefihrt wird. Dies-
beziiglich schliesst das Buch eine Lii-
cke in der Fachliteratur.
DasBuchistsowohl fiir Zahnirzte,
Fachzahnirzte und Kieferchirurgen
empfehlenswert, aber auch aufgrund
seiner kompakten Grosse und des mo-
deraten Preises ebenso als Einstieg fiir
Studenten in die dreidimensionale
Rontgentechnik geeignet.
Die Rezension wurde verfasst von Prof.
Dr. Gabriele Kaeppler, Ludwig-Maxi-
milians-Universitit Miinchen.

» Bestellinformationen:

DVT-Kompendium.
Autor: Geibel MA.

ISBN 978-3-88006-300-6.
Erschienen im Eigenverlag.

Zu bestellen bei:

Fachbuchhandlung Lehmanns in
Ulm, ulm-city@lehmanns.de
oder direkt bei der Autorin:
ma.geibel@t-online.de

Preis: EUR 29.95

Neu erschienen: DVT-Kompendium fiir die Zahnmedizin

PD Dr. Margrit-Ann Geibel

OA Ltg. dento-maxillo-faciale

Radiologie

Department fiir Zahnheilkunde
Klinik fiir Mund-Kiefer-Gesichts-

chirurgie

Universititsklinik Ulm
Albert-Finstein-Allee 11

89081 Ulm , Deutschland

Tel.:+49 731 500-64303

margrit-ann.geibel@uniklinik-

ulm.de

QR-Code erweckt
Zeitschriften zum Leben

Jetzt wird's zweidimensional: Mit QR-Codes noch schneller und
einfacher auf Informationen im World Wide Web zugreifen.
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Heune Mzlichleiten nutzen — QR-Code
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Dental Tribune Schweiz
J zusammen mit der

OEMUS MEDIA AG
diesen jungen Trend auf. Die Leser
der Fachzeitschriften beider Verlage
nutzen in Zukunft iiber den Quick
Response-Code, kurz QR-Code, wei-
tere Informationen: kostenlos, flexi-
bel, blitzschnell.

Dabei kennt der QR-Code keine
Grenzen, was digitale Medieninhalte
angeht. Der Code fiihrt blitzschnell
zu Webadressen, Videos oder Bilder-
galerien. Lesbarister mitallen Mobil-
telefonen und PDAs mit eingebauter
Kamera und einer Software, die das
Lesen von QR-Codes ermaglicht. Fiir
das sogenannte ,Mobile Tagging*
stehenim iTunes Appstore zahlreiche
Reader-Software (QR-Reader) ver-
schiedener Anbieter zum Download
bereit. Viele Reader-Apps sind kos-
tenlos. Suchen Sie nach den Begriffen
»QR“und ,,Reader*.

Mit dieser neuen Anwendung
profitiert Dental Tribune Schweiz
vom technischen Vorsprung der
OEMUS MEDIA AG in Leipzig, die
bei Verzahnung traditioneller Me-
dien mit neuester Medientechnik den
Takt vorgibt. Mit den neuen QR-Co-
des erhalten die Leser von Dental
Tribune ein Mittel in die Hand, um
Webinhalte noch einfacher zu nut-
zen. Schon heute kénnen Dental
Tribune und alle Zeitschriften der
OEMUS MEDIA AG als E-Paper ge-
lesen werden. Eine umfangreiche
E-Book-Library erginzt das grosste
dentale Mediacenter im Web.

Die QR-Codes finden die Lese-
rinnen und Leser ab dieser Ausgabe.

Probieren Sie es jetzt aus und
scannen den am Anfang dieser Mel-
dung enthaltenen QR-Code ein.

Wie Sie den QR-Code nutzen,
zeigt die nebenstehende Anleitung.

Phuizbar AT Sibe it ITmems und
apitap rechander QF-Raader Sotwans,
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oneway®
] [

disinfection professionals

Hotline
055 293 23 90

www.oneway-suisse. com

Aldehyd- und schaumfreies
Konzentrat

Desinfektion, Desodorierung,
Reinigung und Pflege

2%-ige Anwendungskonzentration

2.5 Liter ergeben
125 Liter Gebrauchslésung

VAH / DGHM gelistet

SOl T e

Ist es nicht ungerecht,

dass Sie Schweizer
Produkte bevorzugen

und lhre Sauganlage nicht?
( 22 Franken fur 2.5 Liter SURGITOL® inkl. VOC-Abgaben )

Preis zzgl. Porto + MwSt.
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Grundlegendes zum Thema Kariesmanagement

Colgate/GABA-Symposium auf der IAPD 2011 in Athen

Die 23. Jahrestagung der Internatio-
nal Association of Paediatric Dentis-
try (IAPD) fand vom 15.-18. Juni
2011 in Athen statt. Hauptmotiv des
diesjahrigen Kongresses unter Vor-
sitz der fritheren IAPD-Présidentin
Prof. Lisa Papagiannoulis war ein
interdisziplindrer Ansatz in der Kin-
derzahnheilkunde.

Das gemeinschaftliche Sympo-
sium von Colgate und GABA Inter-
national trug den Titel ,,Essentials in
Caries Management, Risk Assess-
ment and Fluoride®. Auf dem Sym-
posium wurden aktuelle Perspekti-
ven und Moglichkeiten zu Risikobe-
wertung und Kariesmanagement
présentiert,ebenso zur Relevanz von

Von links nach rechts: Prof. S. Twetman, Prof. A. Lussi, Assoc. Prof. C. Oulis, P
Prof. N. Pitts.

Fluoriden in der Kariesprivention
und ihrer bestmdglichen Anwen-
dung.

Prof. Nigel Pitts (Dundee, GB)
eroffnete das Symposium mit einem
Uberblick iiber die Arbeitder ICDAS
Foundation und die Entwicklung
des International Caries Classifica-
tion and Management System
(ICCMS™), Prof. Swante Twetman
(Kopenhagen, DK) sprach tiber das
Wie und Wann der Kariesrisikobe-
stimmung, bei der multiple Risiko-
faktoren eine Rolle spielen. Wih-
rend bei Vorschulkindern eine Viel-
zahl von Risikofaktoren die Genau-
igkeit der Prognose erhoht, scheinen
bei Schulkindern und Jugendlichen

frithere Karieserkrankungen der si-
cherste Indikator fiir die weitere
Kariesentwicklung zu sein. Prof.
Adrian Lussi (Bern) stellte die Rolle
der Fluoridein der Kariespravention
heraus und gab einen Uberblick
iiber deren Wirkweise und die dar-
aus folgenden Auswirkungen auf
den téglichen Praxisalltag.

Prof. Klaus Pieper (Marburg)
stellte in seinem Vortrag verschie-
dene Methoden der Fluoridierung
vor und prisentierte die Ergebnisse
zweier Studien, welche die Effekti-
vitit einer fluoridhaltigen Kinder-
zahnpasta und eines Fluoridlacks
evaluierten.

Neues fiir Patienten, Zahnarzte und das Praxisteam

Neu: Sanftes Weiss auch fiir
schmerzempfindliche Zahne
Nun gibt es die elmex SENSI-
TIVEPROFESSIONAL Zahnpasta
auch in der zusitzlichen Variante |
»plus sanftes Weiss*. Der Putzkor- |
per Calcit sorgt fiir schonende |
Reinigung bei Dentinhypersen- |
sibilitdt. Mit diesem Neupro- ff
duktberiicksichtigt GABA, dass |
viele Konsumenten auch bei |
Dentinhypersensibilitit nicht |
auf natiirlich weisse Zihne
verzichten wollen. '
Wie die 2010 eingefiihrte
elmex SENSITIVE PROFES-
SIONAL Zahnpasta basiert
auch die neue Variante auf
der einzigartigen Pro-Ar-
gin-Technologie. Dariiber

ANZEIGE

hinaus verfiigt
sie iiber eine spe-
zielle Reinigungs-
formel, die sanftund

Zahnarztteams die tagli

erhaltlichund téglich verwend-
bar.

SENSITIVE PROFESSINAL plussanf-  handliches Format. Sieen

tes Weiss.

Neuer Service fiir die Praxis -
Die Prophylaxe-Box erleichtert
che Arbeit

Diehygienische Karteiboxhatein

sismodul eine umfassende Samm-

lung laminierter und abwischbarer
Informationskarten. Diese sind
reichlich bebildert und erldutern die
Grundlagen  héus-
licher Mundhygiene
(Indikationen Ka-
ries, Zahnerosion,
Halitosis). Mit Er-
werb dieses Basis-
moduls (30 CHF)
hat der Besteller
ausserdem An-
spruch auf die kos-
tenlose Lieferunger-
ginzender Karten-
zusatze.Neue Karten
werden ihm {iber den
Aussendienstoder per Postzugestellt.
thiltals Ba-
Die neue Prophylaxe-Box von GABA.

Alle Desinfektionsprodukte!

Bessere Produkte

Kleinere Preise

www.gitsnoed.ch

Rabatte ohne Ende

als onewé

Neuer Internet-Auftritt zu
Halitosis - Fragebogen hilft

Zahnarzten bei Diagnose

R E=E

Halitosis ist ein weit verbreitetes
Phdnomen, gilt aber nach wie vor
meistals Tabuthema. Jetzt nimmt sich
GABA, Spezialist fir Mund- und
Zahnpflege, dieses wichtigen Themas
mit einem neuen Internetauftritt an.
Dieser bietet unter dem Motto,,Mund
aufl“ wissenschaftlich fundierte In-
formationen, aber auch interaktive
Elemente—zum Beispiel einen Selbst-
test—an. Zudem haben Betroffene die
Moglichkeit, einen umfangreichen
Halitosis-Fragebogen herunterzula-
den. Fiillen sie diesen vor einer zahn-
arztlichen Sprechstunde aus, konnen
sie dem Zahnarztteam die Diagnose
erheblich erleichtern.

41 Fragen umfasst der Fragebo-
gen, entwickelt von Prof. Dr. Andreas
Filippi, Halitosis-Experte der Univer-
sitit Basel. Gefragt wird nicht nur nach
der Eigenwahrnehmung des Mundge-
ruchs, sondern auch nach Ernih-
rungsgewohnheiten, Mundhygiene,
Krankheiten und Medikamenten-
Konsum,ausserdem nach beruflichem
Stress. Denn alle diese Faktoren kon-
nen Halitosis hervorrufen oder be-
giinstigen. Dartiber hinaus spielen ge-
sellschaftliche Folgen der Halitosis —
zum Beispiel Reaktionen von Part-
nern, Freunden und Kollegen — eine
Rolle. Den Fragebogen gibt es zum
Download unter www.meridol-hali
tosis.com/Mundgeruch/Professio
nelle Hilfe.

[ Kontakt
GABA International AG

Dentalabteilung

Tel.: 061 725 45-62 oder -39
Fax: 061 725 45-94
info@gaba.ch
www.gaba.ch
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Im Juni 2011 prdsentierte 3M ESPE
eine neue Version der Lava Design
Software mit neuen Funktionen fiir
die Herstellung prothetischer Ver-
sorgungen. Zu den wichtigsten Neu-
erungen gehoren das Parallel De-
sign, mit dem sich mehrere Restau-
rationen in einem Kiefer gleichzeitig
konstruieren lassen, sowie die
Weiterentwicklung des vollanato-
mischen  Konstruktionsschritts.
Auch die Fertigung vollanatomi-
scher Restaurationen wurde opti-
miert: Dank eines neuen CAM-Mo-
duls der Software, das besonders
feine Fraser mit einem Durchmesser
von 0,5 mm unterstiitzt, lassen sich

Die neue Lava™ Design Software unter-
stiitzt die Funktionen des Lava™ Scan ST
optimal.

Okklusalflichen detaillierter gestal-
ten. Mit einer neuen Plattform, auf
der Architektur von DWOS (Dental
Wings), ist es 3M ESPE moglich,
neue Funktionen einfach hinzuzu-
fiigen. Dies erleichtert auch die Off-
nung der Software zu anderen Syste-
men.

Zahntechniker werden begeis-
tert sein: Die neue Lava Design Soft-
ware 7 wurdenahtlosin die Lava Pré-
zisions-Losungen integriert und
bietet eine hohe Prizision bei allen
digitalen Arbeitsabldufen innerhalb
des Systems. Vor zwei Jahren stellte
3M ESPE einen vollstindig digitalen
Arbeitsablauf fiir die Herstellung in-
direkter Restaurationen vor. Seither
entwickelte das Unternehmen zahl-
reiche neue Materialien und Gerite
fiir unterschiedliche digitale Work-
flows. Zur IDS 2011 beispielsweise
wurde Lava Plus—einneues Zirkoni-
umdioxid mit erhohter Transluzenz
— prisentiert, das fiir hoch &stheti-
sche und monolithische Restaura-
tionen geeignet ist.

Mit der neuen Software ist es
moglich, den gesamten Kiefer und
Gegenkiefer zu digitalisieren und
anschliessend den Biss virtuell zu re-
gistrieren. Im Vergleich zum Vor-
gianger arbeitet das Design-Modul
der Software mitvielen neuen Eigen-
schaften und Funktionen wie zum
Beispiel mit einer optimierten Op-
tion fiir die vollanatomische Kon-
struktion und einer Funktion fiir das
Modellguss-Design. Anwender ha-
ben zudem direkten Zugriff auf alle
Parameter, die einem Zahnarzt zu-
geordnet und gespeichert werden
konnen, sowie auf das Geriistdesign.
Jeder Konstruktionsschritt lisst sich
individualisieren. Zu den weiteren
Optimierungen gehoren eine tiber-
sichtlichere  Auftragsverwaltung
und die Moglichkeit, mehrere Res-

Prazision, die begeistert

Mit Lava™ Design Software 7 noch flexibler und produktiver arbeiten

taurationen in einem Kieferbogen
ohne Unterbrechungen und Ein-
schrinkungen zu konstruieren.
Dank eines integrierten Systems
fiir die Dateniibertragung konnen
Datensitze gleich mit der Lava De-
sign Software versandt werden. Das
System ist direkt mit dem Lava Netz-

werk verbunden und ein schneller
und sicherer Datenaustausch zwi-
schen allen Mitgliedern des Netz-
werks sichergestellt. Mitglieder sind
autorisierte Lava Design- und Fris-
zentren sowie qualifizierte Partner,
die mit einem Scanner von 3Shape
bzw. Dental Wings arbeiten. Das

neue CAM-Modul tiberzeugt durch
verbesserte Frisfunktionen sowie
eine hohere Prozessstabilitit und er-
moglicht die 5-Achs-Bearbeitung,
welche die Produktivitit bei der
Herstellung von Restaurationen im

Dentallabor steigert.

3M ESPE Dental Products
Barbara Buchegger

8803 Riischlikon

Tel.: 044 724 93 46
bbuchegger@mmm.com

ANZEIGE

healthco-breitschmid

Healthco-Breitschmid AG | Postfach 1063 | Amlehnstrasse 22 | CH-6011 Kriens
T 0413194500 F 0413194590 | www.breitschmid.ch | info@breitschmid.ch
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Ein Jahr zwp-online.ch - eine Erfolgsgeschichte

Das tagesaktuelle dentale Nachrichtenportal erfiillt die Info-Bediirfnisse der Schweizer Dentalprofis.

Vorsprung durch Wissen. Dazu
verhilft ZWP online, das grosste den-
tale Informationsportal im deutsch-
sprachigen Raum, mit seiner eigenen

sehr freuen, haben wir diesen nicht so
schnell erwartet. Und das Schéne ist:
die Zahl der Besucher wichst von
Woche zu Woche.

www.zwp-online.ch

FINDEN STATT SUCHEN.

Schweizer Seite. 100’000 Seitenauf-
rufe durch Dentalprofis seit dem
Start am 1. September vergangenen
Jahres. Ein Erfolg, tiber den wir uns

Eﬂ] online

Was macht ZWP online so

interessant?

—Téglich neue Nachrichten mit
Links zu verwandten Themen

—Ein fiir Dentalprofis entwickelter
Suchalgorithmus fithrt schneller
zum Ziel

—Zugriffaufiiber 550 Bildergalerien

—Mehr als 200 Videos aus allen Indi-
kationsgebieten der Zahnmedizin
bieten Hilfe

—Ein Archiv mit tiber 870 Facharti-
keln aus 20 Zeitschriften in
Deutsch

—Ein Archiv mit tiber 4500 News-
artikeln aus mehr als 20 Zeitschrif-
ten in Deutsch

—E-Paper Version der Dental Tribune
Schweiz und aller Titel der OEMUS
MEDIA AG

— Aktuell, schnell, modern: auf die
Wiinsche der Nutzer zugeschnitten

—Technisch immer auf dem neuesten
Stand, jetzt mit QR-Codes

—Firmenprofile bieten Produktin-
formationen

—Ein Team von sechs Online-Redak-
toren betreut das Portal

Uber 3’000 Zahnirzte und Zahn-
techniker in der Schweiz erhalten wo-
chentlich den ZWP-Newsletter —
iiber die Hilfte 6ffnet diesen und liest
darin—ein Wert, der weit iiber der iib-
lichen Nutzung von Newslettern
liegt.

Wer tiglich informiert sein will,
nutzt zwp-online.ch. Dies bestitigt
auch das Ergebnis der aktuellen Be-
fragung der Dental Tribune Leserin-
nen und Leser: Danach geben 40 %
an, den Newsletter zu erhalten. Wei-
tere 17 % mochten ihn bestellen. Die
Hilfte der Befragten sagt, ZWP on-
line zu kennen.

Finden statt suchen: Getreu dem
ZWP online Slogan arbeiten wir Tag
fiir Tagdaran, dass Sieimmer auf dem
neuesten Stand des Wissens sind.

Das Online-Team in Oberuzwil
und Leipzig sagt Danke fiir Thre Besu-
che auf zwp-online.ch

Nicht nur fiir Endo-Spezialisten

Zur einfachen Applikation des Fiillmaterials ProRoot MTA bietet DENTSPLY Maillefer jetzt das MAP-System (Micro-Apical Placement System) an.

Das neue System — eine Weiterent-
wicklung der bisherigen MTA Gun —
bietet verschiedene Nadeln, die ei-
gens fiir die orthograde oder retro-
grade Obturation von Defekten im
Waurzelkanal entwickelt wurden.
Endo-Spezialisten, aber auch Allge-
meinzahnirzte erhalten damit ein
modernes Instrumentarium zur ein-

NiTi Memory Shape Nadel

ANZEIGE

Referenten

Prof. Dr. Dr. Jiirgen Hoffmann/Heidelberg

fachen, exakten und schnellen Ein-
bringung von MTA.

Zuverlissige retrograde oder or-
thograde Obturationen sind eine
wichtige Voraussetzungfiir den endo-
dontischen Behandlungserfolg bei
Waurzelspitzenresektionen, Wurzel-
kanalreparaturen oder Pulpa-Uber-
kappungen. Aufgrund seiner hydro-
philen Eigenschaften hat sich Pro-
Root MTA (Mineralisches Trioxid

Themen u. a.

Aggregat) von Dentsply Maillefer als
Fiillmaterial bewiahrt. Zur exakten
Applikation von MTA wird ein spe-
ziell hierzu entwickeltes Instrumen-
tarium empfohlen: das MAP System
(Micro-Apical Placement System).
Mit dem neuen MAP-System
lisst sich MTA exakt positionieren.
Verschiedene Kits fiir Allgemein-
zahnirzte oder Spezialisten enthalten
samtliche mikrochirurgischen Kom-

6. SUDDEUTSCHE IMPLANTOLOGIETAGE

23./24. September 2011 in Konstanz | Praxis Prof. Palm/Quartierszentrum Konstanz

Implantologie: Keine Krise — sondern eine groBartige Zu-

ponenten. Neu sind unter anderem
spezielle NiTi Memory Shape Na-
deln, die beliebig biegbar sind und
nach dem Autoklavieren ihre ur-
spriingliche gerade Form einneh-
men. Mit einer grossen Auswahl wei-
terer Nadeln lassen sich Pulpeniiber-
kappungen, Perforationen, interne
Resorptionen sowie Perforationen in
der Furkation oder ein offener Apex
einfach, genau und zeitsparend be-

Programmheft
als E-Paper

www.eurosymposium.de

Perspektiven in der Implantologie — von Knochenregeneration bis CAD/CAM

handeln. Der ach-
sengerechte Zu-
gang zur Kavitit
ist durch die Geo-
metrie der Instru-
mente wesentlich
vereinfacht.

MAP Surgical Kit
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Neu: Jochen Bohnes folgt auf Rolf Wangler

Rolf Wangler arbeitete 30 Jahre fiir die Dentsply-Familie, im Juli ging er in den Ruhestand. Nachfolger bei DENTSPLY Maillefer wurde Jochen Bohnes.

Seit 1997 war Rolf Wangler An-
sprechpartner von Dentsply Maille-
fer fiir die Zahnirzte in der Schweiz
und Osterreich. Dabei lernte er die
Unterschiede zwischen Privat- und
Kassenmedizin kennen. Keine Frage,
welches System er fiir effizienter halt.
Eine sorgfiltige Endo ist seiner Mei-
nungnach mitdenlimitierten Vorga-
ben der Kassenmedizin nicht zu ma-
chen. Wie so oft, ist billig am Ende
teuer. Seine Karriere war gepragt

Jochen Bohnes (links) freut sich auf seine
neue Aufgabe bei DENTSPLY Maillefer,
und Rolf Wangler dariiber, dass er beruhigt
in Pension gehen kann.

durch die Einfiihrung der Nickel-
Titan-Feile ,,ProFile, die den Zahn-
drzten neue Wege der Aufbereitung
ermoglichten. In unzéhligen Kursen
vermittelte er praktisches Wissen.
Mit Einfithrung der ,,ProTaper vor
10 Jahren vereinfachte sich das Proto-
koll wesentlich. Kurz vor seiner Pen-
sionierung konnte Rolf Wangler am
Endo-Kongress in Zug das Single-
Instrumenten-System ,,WaveOne*
présentieren. ,Mein letzter Streich®,
kommentierte Rolf Wangler. ,Jetzt
gehe ich dankbar und zufrieden in
denRuhestand.“Und waskommtda-
nach, wollten wir wissen? ,Jetzt ge-
niesse ich erst einmal meine neuen
Freiheiten, gehe mit meiner Partne-
rin auf Reisen und dann sehen wir
weiter. Ein Berufsleben lang Dental —
da ist ein Wechsel des Horizonts an-
gesagt®, sagte Rolf Wangler und
lenkte das Gesprich auf seinen Nach-
folger.

Jochen Bohnes, mit 20 Jahren
Dentalerfahrung in verschiedenen
Mirkten, gehort auch schon zu den
»alten Hasen®. In den vergangenen
Jahren arbeitete der neue Maillefer-
Mann fiir Morita in der Schweiz und
Europa. Jetzt konzentriert sich der
Endo-Spezialist auf die beiden Al-
penlinder. ,Was wird er dndern?“

L
BERN JUNI 14 [15 |16

»Nicht viel, Rolf Wangler hat mir ein
hervorragend bestelltes Feld tiberge-
ben.“ Endo ist fiir Jochen Bohnes ein
Wachstumsmarkt. Die Unterstiit-
zung der Anwender, Schulungen und
Vermittlung von Basiswissen in den
Depots sieht er als vordringliche Auf-
gabe. Die Arbeit in und mit den Uni-

versititen will er kontinuierlich fort-
setzen. ,,Da sehe ich noch Potenzial.
Auf Jochen Bohnes warten viele Auf-
gaben, die er gezielt angehen will.
Ausserdem freut er sich auf die Zu-
sammenarbeit mit der Zentrale von
Dentsply Maillefer in der Jurage-
meinde Ballaigues.

Dental Tribune Schweiz wiinscht
Jochen Bohnes einen erfolgreichen
Start und Rolf Wangler schone Stun-
den auf seinem Toff sowie ein erfiill-
tes Leben nach dem Beruf.

Text und Foto: Johannes Eschmann,
Dental Tribune Schweiz

Jochen Bohnes

DENTSPLY Maillefer

9463 Oberriet/ SG

Tel.: 071 761 31 04
jochen.bohnes@dentsply.com
www.dentsplymaillefer.com
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~Der EAO-Kongress: Das wissenschaftliche Ereignis
fur die Implantologie in Europa.”

Vom 13. bis 15. Oktober 2011 findet der 20t Annual Scientific Congress der European Association for Osseointegration (EAOQ) in Athen statt. Prof. Dr. Dr. Dr. h.c. Friedrich
Wilhelm Neukam sprach mit Dental Tribune iiber die laufenden Vorbereitungen und die inhaltliche Ausrichtung des diesjahrigen Kongresses. Von Daniel Zimmermann, DTI.

ERLANGEN/LEIPZIG
(DE) — Uber 50 interna-
tional anerkannte Refe-
renten und mehr als
3.000 Delegierte aus der
ganzen Welt werden vom
13. bis 15. Oktober 2011
zum 20" Annual Scienti-
fic Congress der EAO
nach Athen reisen, um
ihren neusten Wissens-
stand zum Thema: ,, Tre-
atment Planning in Im-
plant Dentistry zu pra-
sentieren. Der dreitigige Kongress wird
im Megaron Athens International Con-
ference Center (M.A.LC.C.) durchge-
fiihrt. Am Mittwoch, dem 12. Oktober
2011, findetein Vorkongress statt. Dental
Tribune sprach mit Prof. Dr. Dr. Dr. h.c.
Friedrich Wilhelm Neukam, welcher zu-
sammen mit Asterios Doukoudakis den
wissenschaftlichen Vorsitz inne hat.

ANZEIGE

Prof. Dr. Dr. Dr. h.c. Friedrich
Wilhelm Neukam

Nach letzten Angaben
der EAO ist fiir den
kommenden Kongress
eine Rekordzahl an Ab-
stracts der wissen-
schaftlichen Referate
eingegangen. Wie be-
griinden Sie das starke
Interesse?

Fiir den EAO-Kon-
gress in Athen wurden
mehr als 500 Abstracts
eingereicht. Diese betref-
fen sowohl chirurgische
als auch prothetische Gesichtspunkte
des Langzeiterfolges nichtnurnach Im-
plantationen, sondern auch nach aug-
mentativen Verfahren. Dasstarke Inter-
esse ist sicherlich darauf zurtickzufiih-
ren, dass der EAO-Kongress von den
Kolleginnen und Kollegen als das wis-
senschaftliche und klinisch relevante
jahrliche Ereignis fiir die Implantologie

in Europa geworden ist. Aber die EAO-
Kongresse sind nicht nur attraktiv fiir
Kolleginnen und Kollegen aus Europa,
es sind in den letzten Jahren auch im-
mer mehr Teilnehmer aus weiteren Re-
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gionen der Welt, insbesondere aus
Asien und aus Vorderasien, zu unseren
Kongressen gekommen.

Der Kongress 2010 in Glasgow stand
ganzim Zeichen klinischer Problem-
felder in der Implantologie. Welche
Themen werden in Athen im Vorder-
grund stehen?

Hauptthema des Kongresses ist
yIreatment Planning in Implant
Dentistry. Weiterhin werden u.a. die
Themen ,Vermeidung und Hand-
habung von Komplikationen und
Risikofaktoren®, ,Behandlungsdoku-
mentation und,,Vorhersehbarkeit von
Ergebnissen‘ zur Diskussion stehen.

Im Fokus steht in diesem Jahr vor
allem die Behandlungsplanung. Gibt
es hier Threr Meinung nach noch
Nachholbedarfin den Praxen?

Es gibt Standardverfahren in der
Behandlungsplanung vor einer Im-
plantation, vor einer Augmentation,
vor einer chirurgischen und prothe-
tischen Therapie; aber natiirlich gibt
es einen Wandel. Dieser Wandel ist
insbesondere dort eingetreten, wo wir
hohe Anforderungen an die Asthetik
haben sowie bei Verfahren, wie bei-
spielsweise bei der Sofortbelastung.
Dabei ergeben sich heute Neuerungen
insbesondereauf dem Gebietder Bild-
gebung und der computerassistierten
Implantation. Ich denke, diese Berei-
chesind es wert, umfangreich auf dem
EAO-Kongress in Athen besprochen
zu werden.

Welche Fehler treten bei der Behand-
lungsplanung noch am hiufigsten
auf?

Wir miissen die Ergebnisse der
Rontgenanalyse,der Analyseder DVT-
oder auch der CT-Aufnahmen mit in
die Behandlung einbeziehen. Hier er-
geben sich Ungenauigkeiten. Dariiber
hinaus ergibt sich auch die Frage, wie
aufwendig eine Planung in Abhin-
gigkeit von dem geplanten Implanta-
tionsverfahren ist. Hier, denke ich, wird
die Diskussion in Athen gerade auch
fiir die Kollegen im niedergelassenen
Bereich Klarheit bieten.

Welchen Einfluss hat der Trend der
digitalen Instrumentierung auf im-
plantatgetragene Restaurationen?
Die digitale Unterstiitzung auf der
Basis dreidimensionaler Bildgebung

hat eine ganz neue Dimension er6ff-
net. Hierdurch wird es moglich, dass
der Behandler eine sehr genaue drei-
dimensionale Vorstellung von den lo-
kalen Weichgewebeverhéltnissen, vom
lokalen Knochenangebot und natiir-
lich auch von den Hart- und Weichge-
webeverlusten, die durch Resorption
eingetretensind, erhilt. Dadurch erge-
ben sich wesentlich genauere Ansitze
fiir eine Therapie.

Der EAO-Kongress wird in Zu-
sammenarbeit mit den lokalen wis-
senschaftlichen Fachgesellschaften
ausgerichtet. Wie gestaltet sich diese?

Mitwirkende des EAO-Kongresses
in Athen sind die Greek Society of
Prosthodontists, die Greek Society
of Oral and Maxillofacial Radiology,
die Greek Society of Osseointegration
sowie die Greek Society of Periodon-
tology. Diese Zusammenarbeitist sehr
fruchtbar, und an dieser Stelle sei allen
Kolleginnen und Kollegen der o.g.
Fachgesellschaften fiir ihre Unterstiit-
zung gedankt. Paralle]l zum wissen-
schaftlichen Programm organisieren
diese Fachgesellschaften einen eigenen
Sitzungsabschnitt, die sogenannte
,Greek Session®, welche den Kon-
gressteilnehmern Gelegenheit gibt,
sich iiber den aktuellen Stand der
Techniken und Trends sowie den Stan-
dard der Implantologie in Griechen-
land zu informieren.

Welche personlichen und fachlichen
Erwartungen haben Sie an den Kon-
gress?

Ich bin davon tiberzeugt, dass die
Teilnehmer wihrend des Kongresses
sowohl durch die wissenschaftlichen
Referate als auch durch den Dis-
kussionsaustausch aller international
anreisenden Kollegen sehr viel lernen
werden. Wihrend der EAO-Kongresse
konnen wir die grosste implantatbe-
zogene Industrieausstellungin Europa
besuchen, und ich bin jetzt schon ge-
spannt, welche Neuigkeiten die Indus-
trie in diesem Jahr in Athen wihrend
des EAO-Kongresses lancieren wer-
den. Ausserdem freue ich mich per-
sonlich natiirlich auf die vielen Ge-
sprache mit Freunden und Kollegen.
Last but not least: Ich freue mich auf
Athen, das kulturelle, wirtschaftliche
und wissenschaftliche Zentrum Grie-
chenlands mit seiner 7.000-jéhrigen
faszinierenden Geschichte.



