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Implantologie:
Eine Behandlungs-
methode wandelt sich

Vor 60 Jahren machte der schwedische Anatom Per-Ingvar
Brdnemark bei einem Experiment eine zuféllige, aber ent-
scheidende Beobachtung: Titan verbindet sich mit Knochen.
Die Entdeckung der Osseointegration stand zwar nicht am
Anfang der Implantologie, aber am Anfang ihrer Erfolgs-
geschichte.

Untersuchungen aus dem Jahr 2007 belegen, dass nur fiinf
Prozent der Patienten, die Zahnersatz bendtigten, mit im-
plantatgetragenem Zahnersatz versorgt werden. Die kon-
ventionelle Versorgung dominiert, unter anderem aufgrund
der als relativ hoch empfundenen Kosten.

Doch die Zuwachsraten der Implantationszahlen sind weiter
zweistellig. Die Patienten priorisieren auch im privaten Kos-
tenmanagement immer mehr die Zahnimplantate, ihr Inte-
resse wachst, was an der steigenden Zahl von Zahnzusatz-
versicherungen ablesbar ist. Ebenso steigt die Zahl der
Zahnarzte und Zahntechniker, die sich intensiv bei der
DGI fortbilden: So haben mehr als 3.000 Zahnarztinnen und
Zahnarzte unser Curriculum Implantologie absolviert; etab-
liert ist auch das Curriculum Implantatprothetik fiir Zahn-
drzte und Zahntechniker. Gut besucht sind die Kurse des
Continuums Implantologie und liber 300 Zahnarzte haben
inzwischen den berufsbegleitenden Studiengang zum Mas-
ter of Science in Oral Implantology absolviert, den die DGI
zusammen mit zwei Hochschulen anbietet.

Doch nicht nur das Interesse an der Implantologie wéachst,
sondern auch das Spektrum der Behandlungsmaglichkeiten.
SchlieBlich gehért die Implantologie zu den besonders in-
novativen Bereichen der Zahnheilkunde. Sie ist vor allem
bedeutsam fiir eine moderne praventionsorientierte Zahn-
heilkunde, bei der die Erhaltung von Zahnen, Hart- und
Weichgewebe im Vordergrund steht. Implantate kénnen den
Abbau des Kieferknochens nach einer Zahnextraktion ver-
hindern, haben also eine Prophylaxefunktion. Ist ein zahnlo-
ser Kieferknochen bereits atrophiert, kann er wieder aufge-
baut und implantologisch versorgt werden - die biologische
Uhr wird quasi zuriickgedreht. Implantate wandeln sich im-
mer mehr vom Halteelement einer Prothese zum echten Zahn-
ersatz, im weiteren Sinne eine konservierende Leistung.

Als Disziplin ist die Implantologie mit vielen Fachrichtungen
der Zahnmedizin verbunden, beispielsweise mit der Paro-

dontologie und Kieferorthopadie. Im Kern ist jedoch meis-
tens die Zusammenarbeit zwischen dem Prothetiker und
dem Chirurgen besonders intersiv. Die modernen Mdglich-
keiten der chirurgischen Knochenregeneration werden ins-
besondere bei der Anwendung der Riickwartsplanung be-
notigt: Ein Implantat kann heute dort gesetzt werden, wo
es prothetisch optimal ist, auch wenn der Knochen noch
fehlt und ersetzt werden muss. Von zahntechnischer und
prothetischer Seite kommen starke Impulse zur Digitali-
sierung der restaurativen Prozesskette, beginnend mit der
virtuellen Planung und Simulation lber die digitale Ab-
drucknahme bis hin zu CAD/CAM-gefertigtem Zahnersatz.
Diese Techniken erleichtern die Arbeit, erfordern aber auch
ein verstarktes Teamwork: Wenn der Knochen bei der digita-
len Planung Defizite aufweist, dann ist ein gutes Teamwork
zwischen Prothetiker und Chirurgen gefragt. Die Indikation
zum Knochenaufbau stellt der Prothetiker und der Chirurg
priift die Durchfiihrbarkeit der MaBnahme in der gegebe-
nen Patientensituation. Dies gilt zumindest fiir die schwie-
rigeren Fille nach der SAC-Klassifikation.

Ihr Prof. Dr. Dr. Hendrik Terheyden
Prasident der Deutschen Gesellschaft fiir Implantologie im
Zahn-, Mund- und Kieferbereich e.V. (DGI)
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GREIFBAR FUR IHRE PATIENTEN

ELEKTRISCHE ZAHNBURSTEN

Eine Empfehlung - Gesunde Zdhne ein Leben lang

Empfehlen Sie eine Oral-B® elektrische Zahnbiirste,
damit Ihre Patienten eine bessere Mundgesundheit erreichen kénnen.

Effektive Mundpflege fiir den taglichen Gebrauch zu Hause und
die verschiedenen Indikationen lhrer Patienten, wie z.B.

« ZAHNFLEISCHSCHUTZ: 93% der Patienten reduzierten ihren zu hohen Putzdruck innerhalb von 30 Tagen*
« GINGIVITIS: Riickgang gingivaler Blutungen um bis zu 32% nach 6 Wochen®
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J Periodontol. 2008;79(8)1386-1394. 3. Clerehugh V et al. J Contemp Dent Pract. 2008;9(7)1-8.
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Implantate! Sind konventionelle

Therapien noch gefragt?

Nr. 4

Statement

Dr. Mathias Wunsch
Prasident der Landeszahnarztekammer Sachsen

Die Implantologie befindet sich auf dem Vormarsch. Heute
konnen wir fast jedes prothetische Problem durch Implan-
tate I6sen. Die Techniken sind so praktikabel geworden, dass
jeder Zahnarzt sie beherrschen und einsetzen kdnnte. Dies
klingt verlockend und I3sst die konventionelle Therapie, ich
sage, die ,alte Zahnheilkunde”, in den Hintergrund treten.
Hierin liegt aber auch eine groBe Gefahr. Wir ignorieren
durch diesen Fortschritt das eigentlich Wichtigste der Zahn-
heilkunde und hochste Gut fiir das menschliche Wohlbefin-
den, den Zahnerhalt.

Ich weil, dass diese Aussage sehr provokant
klingt und sofort einen Aufschrei in der Zahn-
arzteschaft auslost. Doch ist es nicht so? Im-
plantologie bedeutet eben auch Umsatz in
der Praxis. Aber wir missen uns auf das
besinnen, was Zahnheilkunde wirklich aus-

macht ...

Ich weiB, dass diese Aussage sehr provokant klingt und so-
fort einen Aufschrei in der Zahnéarzteschaft auslost. Doch ist
es nicht so? Implantologie bedeutet eben auch Umsatz in der
Praxis. Aber wir miissen uns auf das besinnen, was Zahnheil-
kunde wirklich ausmacht. In erster Linie muss es darum ge-
hen, unseren Patienten so lange wie nur moglich die eige-
nen Zdhne zu erhalten. Denn jeder Zahnverlust fiihrt zu
Verdnderungen im biologischen Regelkreis des Kauorgans.
Dieser kann mal mehr und mal weniger kompensiert wer-
den.

ANZEIGE

FINDEN STATT SUCHEN.

Al@onine  www.zwp-online.info

Um dafiir dem Patienten eine individuelle Lésung anzubie-
ten, sollte der Behandler lber Erfahrungen in allen Be-
reichen der Zahnheilkunde verfiigen. Nur wer die konven-
tionelle Zahnheilkunde beherrscht und Berufserfahrung
gesammelt hat, wird die verschiedenen Therapien abwégen
konnen und dann auch entsprechend die Implantologie
einsetzen konnen. Die Implantologie als High-End-Versor-
gung sollte schon aus versicherungsrechtlichen Griinden
nicht zur unbedachten Allround-Versorgung verkommen. Je
mehr diese als einfache, von jedem zu handhabende Be-
handlung gepriesen wird, desto gréBer ist die Gefahr, sie
im BEMA als Sachleistung wiederzufinden. Hier liegt eine
groBe Verantwortung bei allen, die sich mit diesem Thema
beschéaftigen.

Ein weiterer Aspekt, an den heute bei dieser Frage kaum
gedacht wird, ist der demografische Wandel in unserem
Land. Die groBe Anzahl von fortgebildeten Implantologen
in den Reihen der Zahndrzte ist in der Lage, die Patienten
mit hochwertigen Implantatkonstruktionen zu versorgen.
Es stellt sich die Frage, ob diese Versorgungen dann auch
flir den Patienten optimal sind. Natiirlich kann die Lebens-
qualitdt von Patienten mit totalen Prothesen durch eine
Implantatverankerung verbessert werden. Muss es aber die
festsitzende Briicke, die aufwendige Stegkonstruktion oder
die maximale Teleskopversorgung sein? Reicht nicht auch
die Kugelkopfverankerung auf zwei Implantaten aus? Ich
frage dies vor dem Hintergrund der abnehmenden motori-
schen Fahigkeiten einer dlter werdenden Bevélkerung und
ihrer zunehmenden Lebensabendgestaltung im Alten- und
Pflegeheim.

Aus meiner Sicht ist nicht alles, was machbar ist, auch die
richtige Therapie. Wir brauchen die konventionellen Be-
handlungen fiir unsere Patienten genauso wie die Méglich-
keiten einer therapiebezogenen Implantatversorgung. Der
Zahnarzt hat dies in seiner Verantwortung stets abzuwa-
gen.

Liebe Kolleginnen und Kollegen, ich hoffe, ich konnte Sie
mit meinen Zeilen zum Nachdenken anregen.

EGenne

Dr. Mathias Wunsch
Prasident der Landeszahnarztekammer Sachsen
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Studie:

Zahnarzte zdhlen zu den Topverdienern

Nach dem Abschluss stellen sich Schul-
abgidnger hidufig die groBe Frage: Stu-
dium oder Ausbildung? Bei der Ent-
scheidungsfindung spielt das Einkom-
men eine nicht ganz unwesentliche
Rolle.

Aufschluss zu Verdienstmdglichkeiten
gibt jetzt eine unter 190.000 Personen
zu Gehalt und Einkommen durchge-
fiihrte Studie des Deutschen Instituts
fiir Wirtschaftsforschung (DIW). Beim
Blick auf die Lohnzettel der Deutschen
wird schnell klar, dass sich ein Studium
der Zahnmedizin spéter auszahlt. Das
DIW untersuchte die Verdienstmdg-
lichkeiten einer Vielzahl von Studien-
und Ausbildungsfachern. Verglichen
wurden die Léhne innerhalb eines Bil-
dungsabschlusses. Im Fokus standen
dabei nicht derzeitige Tariflohne, son-
dern vielmehr die durchschnittlichen
Berufslohne im Laufe eines Berufs-
lebens. Das Wissenschaftlerteam um
Daniela Glocker und Johanna Storck

Frisch vom MEZGER

offenbarte dabei einige Uberraschun-
gen. So liegt das spatere Einkommen ei-
nes Architekturstudenten deutlich un-
ter dem von Medizinern, Betriebswir-

ten, Juristen und Wirtschaftsingenieu-
ren. Die Nase vorn im Gehéltervergleich
haben eindeutig die Zahnmediziner.
Diese erhalten auf das gesamte Be-
rufsleben angerechnet die hochsten
Stundenldhne. Weiter ab vom Schuss in

puncto Einkommen liegen Sozialarbei-
ter und Krankenpfleger. Lehrer und In-
formatiker finden sich im Mittelfeld
wieder. Die Analyse legt zudem die im-

lak kunsub

mer noch erheblichen geschlechtsspe-
zifischen Lohnunterschiede offen. So
erhalten Frauen im Schnitt vier Euro
weniger Gehalt fiir die gleiche Tatig-
keit wie Manner.

www.diw.de

ARZTLICHE SCHWEIGEPFLICHT SCHON UND GuUT
ABER JETZT KONNEN SIE MIR DOCH MAL SAGEN,
WELCHE KRANKHEIT MEIN MANN HATTE 2!




Psychologie:
Neues eBook
ab sofort online

Team- und Patientenkommunikation stehen im Fokus
desneuesteneBooks,Psychologie” InjederZahnarztpra-
xis gibt es immer wieder Patienten, die das Team
an die Grenzen seiner Geduld bringen. Der Zahnarzt
bekommt Personlichkeitseigenschaften im verstarkten
MaB zu spiiren. Die Situation einer Zahnbehandlung ist
bei den meisten Menschen mit Anspannung verbunden
und bringt dadurch latent vorhandene Verhaltensauf-
falligkeiten ans Tageslicht. Wie soll das Team nun also
umgehen mit Patienten, die zu spat kommen, ungedul-
dig oder adngstlich sind, die viel diskutieren oder gar
nicht wissen, was sie wollen? Wie geht man auf Pa-
tienten ein, die Schmerzen haben oder familidre und
berufliche Sorgen? Vielleicht sind die Patienten auch
psychisch oder kérperlich krank,
verhalten sich aggressiv, for-
dernd, weinerlich oder skep-
tisch. Das neue eBook zeigt
Wege hin zu einer entspann-
ten Zahnbehandlung auf. Psy-
chische Stérungen und Auffal-
ligkeiten werden in der aktuellen
Artikelsammlung erlautert und
hinterfragt. Anfragen von Zahn-
arzten werden direkt am Fall-
beispiel erldutert. Dadurch wer-
den dem Leser einfach umsetz-
bare Tipps und Vorgehensweisen
an die Hand gegeben, damit er
zukiinftig noch leichter mit psy-
chisch interessanten Patienten gemein-

sam ans Ziel kommt. Aber auch die Psychologie im
Praxisteam kommt in der aktuellen Sammlung nicht
zu kurz. Neben dem Handling von Patientenbeschwer-
den oder dem richtigen Umgang mit Stress und Ag-
gressionen bis hin zu Besonderheiten von Mitarbeiter-
gesprachen, beleuchten Experten wie die langjdhrige
ZWP-Autorin Dr. Lea Hofel, Unternehmensentwicklerin
Doris Stempfle und Diplom-Psychologe Bernd Sandock
eingehend die Thematik und geben hilfreiche Tipps.
Wie gewohnt kann das eBook mit einem Klick tiberall
auf der Welt und zu jeder Zeit gelesen werden. Benétigt
werden lediglich ein Internetanschluss und ein aktuel-
ler Browser. Das eBook ,Psychologie” kann ab sofort
als gedrucktes Exemplar im neuen Online-Shop der
OEMUS MEDIA AG bestellt werden. www.oemus.com

einfach mit dem Smartphone scannen (z.B.
mithilfe des Readers Quick Scan).

ANZEIGE

Co Partner | Offizieller Co Partner der
Deutschiand | deutschen Olympiamannschaft

q@ London 2012
(%@ ©) BEGO

Christin Hartmann
Dipl.-Ing.

Forschung & Entwicklung
BEGO Medical

thetik — Die Erfolgsformel?

Wie kann es gelingen, die komplexen Anforderungen
an implantatprothetische Versorgungen im Spannungs-
feld von Qualitat, Zeit und Kosten zu bewaltigen und
Erfolgspotenziale bestmoglich auszuschépfen? Wir
meinen: Miteinander! Als kompetenter und verlassli-
cher Partner unterstiitzen wir Sie, die vielfaltigen
Herausforderungen zu meistern und sich flexibel und
zukunftssicher aufzustellen: mit individuellen ein- und
zweiteiligen Abutments aus verschiedenen Materialien,
Stegkonstruktionen mit unterschiedlichen Geometrien
und verschraubten Briicken — mit oder ohne anatomi-
sche Kauflachen. Wir sind uns sicher: Gemeinsam
finden wir die ,,passende” Lésung! www.bego.com

Miteinander zum Erfolg
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Marketing:

Individuelle Konzepte fiir die Praxis

A+ PRAXISMARKETING bietet unter-
nehmerische und ganzheitliche Mar-
ketinglosungen fiir Zahnarztpraxen, die
sich nachhaltig im zunehmenden Wett-
bewerb behaupten und weiterentwi-
ckeln wollen. Die neu gegriindete Agen-
tur begreift eine Zahnarztpraxis als mo-
dernes Unternehmen, dessen Charakte-
ristikum darin besteht, dass zwischen
der Entfaltung ihrer arztlichen Kompe-
tenz und der Sicherung ihrer wirtschaft-
lichen Wettbewerbsfahigkeit ein ele-
mentarer Zusammenhang besteht. Da-
bei fungiert das Praxismarketing von A+
als Hauptinstrument erfolgreicher Kun-
dengewinnung sowie nachhaltiger Kun-
denbindung und miindet in die Wert-
steigerung der Praxis. Die Agentur bietet
dem Zahnarztunternehmer bei der For-
mulierung seiner Ziele Orientierungshil-
fen und erstellt fiir jeden Schritt auf dem
Weg bis zur héchsten Entwicklungsstufe
eine Routenplanung. ,Bitte geben Sie
Ihre Ziele ein!" - diese Aufforderung ist
dabei der strategische Ausgangspunkt.
A+ erstellt auf der Grundlage genauer
Zielvorstellungen der Kunden Routen-
planungen und sorgt dafiir, dass die Ziele
auch erreicht werden. ,Die Entwicklung
des Stufenmodells ist die Konsequenz

Buchvorstellung:

aus meinem ganzheitlichen Verstandnis
fiir zielfiihrendes Marketing. Um erfolg-
reich zu sein, muss sich das Unterneh-
men in einem kontinuierlichen Weiter-
entwicklungsprozess befinden - das ist
die Quintessenz meines bisherigen Be-
rufsweges, der mich durch die verschie-
densten Bereiche der Kommunikation
gefiihrt hat", betont Axel Schiiler-Bredt,
Griinder von A+. Der gelernte Journalist,
Markencoach und Organisationsent-
wicklungsberater ist seit Giber 20 Jahren
in der Medien- und Kommunikations-
branche aktiv. Als geschaftsfiihrender
Gesellschafter verantwortete er die PR-
und Kommunikationsarbeit internatio-
naler Kunden - zuletzt 13 Jahre bei der
Agenturgruppe Nordpol - und hat zahl-
reiche nationale und internationale Aus-
zeichnungen im Bereich Public Relations
erhalten. Seine Marketing- und Kommu-
nikationserfahrung stellt Schiiler-Bredt
zudem zahlreichen Akademien und In-
stituten, aber auch fiir nationale wie
internationale  Wirtschaftsforderpro-
gramme und Unternehmen zur Verfii-
gung. ,Der Markt ist mehr als gut ge-
fiillt mit Agenturen, die sich das Thema
Praxismarketing auf die Fahnen ge-
schrieben haben. Es kommt aber darauf

PRAXlSMAP\K‘?H‘fP;>

an, sehr genau zu verstehen, dass
selbst die Entwicklung eines
Logos nur dann erfolgreich sein
kann, wenn das beworbene Un-
ternehmen in seiner Gesamtheit
betrachtet wird. Weil Praxismar-
keting oft vorgefertigte statt individu-
elle Lésungen anbietet, neigen in Sachen
Marketing auf Beratung angewiesene
Arzte dazu, sich fiir eine schnelle und
kostengiinstige Losung zu entscheiden.
Billig aber kann sehr teuer werden",
warnt Schiiler-Bredt. A+ bietet daher
Orientierung bei der Zielbestimmung
und erarbeitet individuelle Praxiskon-
zepte, da die zunehmende Wettbe-
werbssituation unter Praxen eine Wei-
terentwicklung auch und gerade in der
Qualitdt des Marketings zwingend er-
forderlich macht. Der enge Schulter-
schluss mit zahnmedizinischen Netz-
werken verschafft den Marketing- und
Kommunikationsexperten von A+ dabei
einen direkten und aktuellen Zugang
zum Marktgeschehen. Das Angebot
reicht von Markenworkshops sowie
Entwicklungen von Corporate Identity
und Corporate Design lber Fort- und
Weiterbildungsprogramme, Public Rela-
tions, Werbung und OnlinemaBnahmen
bis hin zur Neugestaltung von Praxis-
raumen und Praxisdesign.
www.aplus-praxismarketing.de

Patienten packen ihre Angst an der Wurzel

Der letzte Zahnarztbesuch ist schon
lange her, eigentlich sollten die Pa-
tienten mal wieder gehen - aber al-
lein der Gedanke daran treibt ihnen
den kalten Schweil3 auf die Stirn ...
Zahnarztangst ist weit verbreitet. Viele
trauen sich erst in die Praxis, wenn sich
die Schmerzen nicht mehr ignorieren
lassen. Mit diesem Buch treffen Patien-
ten jetzt die Entscheidung gegen ihre
Angst und fiir eine entspannte Behand-
lung! Die Psychologin und langjahre
ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis-Au-
torin, Dr. Lea Hofel, ist auf die Behand-
lung von Menschen mit Zahnarztangst
spezialisiert. In diesem Buch zeigt sie
den Patienten Wege auf, wie sie ihre
personlichen ,Angstfallen” entdecken

Dipl.-Paych. Dr. Lea Hafel

ZAHNARZT-
ANGST?

Wege zum entspannten Zahnarztbesuch

Mit elner von Marc A. Pletzer konziplerten
und gesprochenen Trance

¥ Schattaver

und ihrer Angst aktiv entgegenwirken
kénnen. Checklisten, Erfahrungsberichte
und humorvolle, abwechslungsreiche
Ubungen, mit denen Patienten sich zu
Hause alleine und unkompliziert vorbe-
reiten konnen, leiten zum entspannten
Zahnarztbesuch an. Als zusatzliches
Plus gibt es eine auf das Buch abge-
stimmte, geleitete Trance-Sitzung des
bekannten Trainers Marc A. Pletzer zum
Download. So sind die Patienten und
deren Unterbewusstsein fiir den ndchs-
ten Zahnarztbesuch optimal geristet!
Das Buch ist im Schattauer Ver-
lag erschienen und zum Preis von
19,95 EUR (DE)/20,60 EUR (AT) im
Buchhandel erhiltlich.

(ISBN 978-3-7945-2870-7)
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Controlling fur die Zahnarzt-
praxis — aber bitte richtig

| Prof. Dr. Thomas Sander, Dr. Michal Constanze Miiller

Nach den Erfahrungen der Autoren besteht bei kaum einem wirtschaftlichen Thema fiir den
Zahnarzt so viel Unsicherheit wie beim Controlling. Dabei ist Controlling - richtig gemacht -
ein wesentlicher Baustein fiir den Erfolg der Praxis. Und zudem ganz einfach zu organisieren.
Falsches oder fehlerhaftes Controlling fiihrt aber im Gegenteil oft zum Verdruss des Praxis-
inhabers bzw. eventuell sogar zu wirtschaftlichen EinbuBBen der Praxis. In diesem Beitrag stel-
len die Autoren ein einfaches Konzept zur Durchfiihrung des effektiven Controllings fiir jede

Zahnarztpraxis vor.

arztpraxis - Okonomie" (Springer

Verlag, 2012) behandeln die Au-
toren die flir den Zahnarzt wesent-
lichen Grundlagen der Betriebswirt-
schaftslehre. Das Lehr- und Anwender-
buch hat zum Ziel, dem zukiinftigen
bzw. gestandenen Praxisinhaber das
notwendige Geriist zum Erlernen bzw.
Verstehen der 6konomischen Zusam-
menhdnge der Praxis zu geben. Dabei
werden auch Planungsinstrumente vor-
gestellt, die der Zahnarzt leicht selbst
erlernen kann. Sie bilden die Grundla-
gen fiir ein wirkungsvolles Controlling.

I n ihrem neuen Buch ,Meine Zahn-

ANZEIGE

Was ist Controlling?

Controlling ist ein Steuerungs- und
Koordinierungskonzept fiir die Leitung
eines Unternehmens - hier die Praxis -
und dient letztlich der Sicherung bzw.
Verbesserung von dessen wirtschaft-
licher Situation. Der Controller wacht
uber die entsprechenden kaufmanni-
schen MaBnahmen. Speziell mit dem
Thema Marketingcontrolling hat sich
Prof. Sander auch in der ZWP 12 aus
2011 befasst.

Im Wesentlichen aber unterstiitzt der
Controller die Unternehmensleitung
bei Planungsaufgaben. Er entwickelt

Scharf bis zum Rand!
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e

und dem hdchsten Tragekomfort.
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>> Die Lupe mit der groBten Tiefen- und Randscharfe

il

orangedental @i info: +49(0)7351.47499.0

premium innovations

ein Zielsystem und steuert den Ge-
schaftsverlauf durch geeignete MaB-
nahmen. Dazu fiihrt er stdndig Abglei-
che von Planwerten mit den aktuellen
Istwerten durch. Die Ergebnisse werden
fiir die Geschaftsfiihrung aufbereitet,
die dann die wirtschaftlichen MaB-
nahmen einleitet.

Controlling in der Praxis

Was in der Definition betriebswirt-
schaftlich niichtern klingt, ist fiir die
Praxis ganz einfach - und dennoch eine
groBe Hiirde fiir den Zahnarzt. Denn
dieser erfiillt beide Aufgaben - neben
noch weiteren - gleichzeitig: Control-
ler und Geschiftsfiihrer (vergleiche
auch Sander: Von der Personalunion
des Praxisinhabers, ZWP 1+2/12).

In der Folge eilen gern Berater herbei
und bieten ihre Leistungen zur exter-
nen Durchfiihrung des Controllings
an, nach Auffassung der Autoren aber
oftmals in fiir die Praxis ungeeigneter
Form. Es werden Instrumente angebo-
ten, die der Zahnarzt oft selbst nicht
bedienen kann oder will, oder die The-
matik wird in mathematischen Gro-
Ben wie dem ,notwendigen Kosten-
stundensatz” oder Ahnlichem verkom-
pliziert. Dabei ist immer zu bedenken,
dass eine Unternehmensfiihrung ,nach
Zahlen" schon so manchen Betrieb in
den Konkurs gefiihrt hat. Von ent-
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scheidender Bedeutung ist daher stets
der Blick fiir das Ganze.

Das richtige MaB3

Wie bei den meisten Dingen ist das
richtige Mal3 entscheidend: Es ist fahr-
ldssig, kein Controlling zu betreiben,
und es ist gefdhrlich, taglich oder gar
stiindlich die Leistung in der Praxis
zu kontrollieren. AuBerdem sollte der
Praxisinhaber selbst iiber das notwen-
dige betriebswirtschaftliche Know-
how verfiigen, um das richtige MaB zu
bestimmen. Und notwendig heiBt vor
allem die Grenze zu erkennen zwischen
der Kenntnis der fiir die Steuerung der
Praxis erforderlichen Grundlagen und
den Aufgaben, die an Spezialisten ver-
geben werden sollten.

Mit dem richtigen MaB befassen sich
die Autoren von ,Meine Zahnarztpra-
xis — Okonomie” Aus zahlreichen Se-
minaren wissen die Autoren auch, dass
das notwendige Wissen mit dem im
Buch beschriebenen Programm inner-
halb eines Tages erlernt werden kann.

Ziel — Steuerung - Kurskontrolle
In der Einflihrung oben werden die
Begriffe ,Zielsystem" und ,Steuerung”
als wesentlich fiir das Controlling be-
schrieben. Die Entwicklung eines Ziel-
systems ist das, was die Autoren als
LPositionierung der Praxis" bezeichnen,
verbunden mit einer wirtschaftlichen
Planung des Vorhabens. Das fiihrt zu
einer Matrix, die hier vereinfachend
in Stichworten dargestellt wird:
- Investitionsplanung (z.B. neues DVT,
z.B. 80.000 Euro)
- Sich daraus ergebende Abschrei-
bungen
- Kosten der privaten Lebensfiihrung
- Planumsatz (z.B. 120.00 Euro fiir ZE)
- Liquidititsplanung (z.B. Personal-
kosten in Hohe von 90.000 Euro)
- Gewinn- und Verlustrechnung (z.B.
150.000 Euro Gewinn in 2012)

Selbstverstandlich ist die Matrix in
der Anwendung wesentlich detaillier-
ter. Deren Aufbau kann aber dennoch
innerhalb nur eines Tages leicht erlernt
werden. Sie ermdglicht nicht nur die
Planung einer neuen Praxis, z.B. fiir
Praxisgriinder, sondern dient auch zur
Bewertung von InvestitionsmaBnah-
men in einer bestehenden Praxis.

Wesentliches Element des Controllings
ist es nun, ein geeignetes Navigations-
hilfsmittel zu haben, um herauszufin-
den, ob der Weg fiir ein gesetztes Ziel
eingehalten wurde oder ob durch ent-
sprechende  SteuerungsmaBnahmen
ggf. der Kurs korrigiert werden muss:
Hierzu gehort im betriebswirtschaft-
lichen Sinn der Abgleich von Ist- und
Sollwerten in der finanziellen Planung
und Entwicklung der Praxis. Nur so
kann der Praxisinhaber schnell mogli-
che negative Entwicklungen erkennen
und Strategien entwickeln, um diesen
entgegenzuwirken.

Vor der oben genannten Steuerung ist

nun also der Abgleich der idealer-

weise selbst erstellten Planmatrix mit
den gegeniibergestellten Ist-Daten
vorzunehmen. Dazu missen lediglich
die Zahlen des Steuerberaters (BwA)
bzw. der Praxissoftware in die Matrix
tbertragen werden, idealerweise quar-
talsweise. Wenn der Praxisinhaber die

Planmatrix selbst erstellt hat, bereitet

dies in der Regel keine Probleme und

ist innerhalb einer Stunde erledigt.

Die eigentliche Steuerung ergibt sich

aus den Differenzen zwischen Plan

und Ist:

- Wird in allen Bereichen positiv ge-
arbeitet (das kann groBere Umsitze
bzw. geringere Kosten als geplant
bedeuten), besteht kein Handlungs-
bedarf.

- Wird in einigen Bereichen negativ
gearbeitet, muss zundchst analy-
siert werden, warum das so ist, und
dann muss der Kurs bzw. ggf. auch
die derzeitige Zielstrategie entspre-
chend angepasst werden.

Fazit

Controlling ist fiir die Praxis unerldss-
lich. Allerdings ist das richtige MaB
entscheidend - hierzu schlagen die
Autoren einen quartalsweisen Blick
auf die wesentlichen Zahlen der Pra-
xis vor. Teure externe Controller oder
komplizierte eigens anzuschaffende
Controlling-Systeme sind in den meis-
ten Fallen nicht notwendig. Ein einfa-
ches Basis-Controlling ist ohne Pro-
bleme vom Praxisinhaber selbst auch
ohne tiefer gehende betriebswirt-
schaftliche Vorkenntnisse gut erlern-
bar und auf Basis des eigenen Wis-
sens zu bewaltigen.

buchtipp.

Meine
Zahnarztpraxis -
Okonomie

Thomas Sander,

Michal-Constanze Mller

Meine Zahnarztpraxis - Okonomie
Finanz-, Liquiditats- und
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Honorare, Steuern, Gewinn

Springer Verlag 2012, XVI,

196 Seiten, 37 Abbildungen

ISBN 978-3-642-24991-4

44,95 € (Preis inkl. MwSt.)

autoren.

Prof. Dr.-Ing. .
Thomas Sander

Praxisdkonomie

Medizinische Hochschule Hannover
Der Autor berdt auch Praxen und erar-
beitet Losungen fur diese mit folgenden
Themenschwerpunkten:

— Marketing

Positionierungsstrategien

— Unternehmensberatung
Internetauftritte

Praxisarchitektur

— Existenzgrindung

Dr. med. dent.
Michal-Constanze Miiller
Dr. Muller ist in Hannover in eigener
Praxis niedergelassen. Nebenberuflich ist
sie zudem in verschiedenen Bereichen
in Forschung und Lehre an der Medi-
zinischen Hochschule Hannover enga-
giert.

E-Mail: drmichalmueller@web.de

kontakt.

Prof. Dr.-Ing. Thomas Sander
Praxiskonomie

Medizinische Hochschule Hannover
Carl-Neuberg-Strale 1, 30625 Hannover
Tel.:0511 532-6175

E-Mail: Sander.Thomas@MH-Hannover.de
www.Prof-Sander.de
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Damit aus Begrififen

Patienten werden

(Ao |

| Silvia Hanig

Sie entscheidet liber Interesse, Sympathie und Vertrauen. Die Website, der zentrale Knotenpunkt
flr den Zahnarzt im Internet, arbeitet auch lange nach den Sprechstunden. Vorausgesetzt, sie
spricht die Sprache der Suchmaschinen.

iele finden, heute ist es eine

leichte Sache, mal eben auf

die Schnelle eine Website zu
entwickeln. Und wenn man allein nicht
mehr weiterkommt, holt man sich ei-
nen Dienstleister an Bord, der seinen
Angebots-Baukasten o6ffnet und die
richtigen Elemente fiir den erfolgrei-
chen Online-Auftritt zusammenzim-
mert. Hier kommt es zunadchst auf op-

ANZEIGE

tische Gestaltung und das passende
Layout an. Bereiche, in die der Zahn-
arzt seine Expertise leicht einbringen
kann, denn er weiB3 genau, wie sein Pra-
xis-Auftritt auf den Patienten wirken
soll. Anders sieht es bei der schnellen
Auffindbarkeit der Seite liber Google
aus. Mit diesen sich standig dndernden
Wirkmechanismen kennen sich nur die
wenigsten Mediziner aus.

Sie wiinschen sich ein perlenstrahlendes Licheln?
Quick White by Cleon garantiert Ihnen glénzend weiBe Zéhne.

InOffice Bleaching

(Wasserstoffperoxid) (Carbamidperoxid)

Home Bleaching

Intenz Bleaching
(InOffice & Home Kit)

Haben Sie Interesse?

Wir freuen uns auf lhren Anruf: 05443 '2 033 '0!

Zhermack GmbH Deutschland | Ohimhle 10 1 49448 Marl am Dammer | Tel.: 05443/2033-0
Fax: 05443/2033-11 | info@zhermack.de | www.zhermack.de

Suchmaschine statt
Medienkampagne

+Wir héren hdufig die Argumentation:
ich werde doch unter meinem Namen
gefunden. Das mag richtig sein. Aber
Zahnéarzte denken selten dariiber nach,
dass ein Patient nur gezielt nach ihnen
suchen kann, wenn er sie schon kennt",
erlautert Dirk Walter, Mitglied der Ge-
schiftsleitung der telegate AG seine
Erfahrungen aus der Praxis. Vor dem
Hintergrund dieser Interpretation von
Suchmaschinenoptimierung ist es
wichtig zu verstehen, welche Kriterien
eigentlich den Ausschlag fiir den Er-
folg einer guten Platzierung inner-
halb der Suchmaschine geben. Die ge-
heimen googleschen Suchalgorithmen
mit ihren Filtern, Indizierungen und
weiteren technischen Finessen sind da-
bei, bisherige Werbeansatze komplett
auf den Kopf zu stellen. Nicht mehr
die groBte Gesundheitskampagne, die
ber diverse Medien gestreut wird, ver-
leitet einen Patienten zum Handeln.
Vielmehr bewirkt erst die technische
Verfligbarkeit in der Suchmaschine eine
Verbreitung des Informationsangebo-
tes und Patientenzulauf. Mit anderen
Worten: erst wenn die Suchmaschine
in der Lage ist, Inhalte aus der Praxis-
Website technisch astrein herauszu-
lesen, kann man von einer suchmaschi-
nenoptimierten Website sprechen.

On- und Offpage-Optimierung

sind die gréBten Hiirden
NaturgemaB kein einfaches Unterfan-
gen fiir einen Zahnmediziner, der seine



Zeit beim Patienten verbringt und die Optimierungs-
leistung meist vertrauensvoll in die Hande eines
Dienstleisters gibt.

Umso mehr (berrascht die Tatsache, dass es nach-
weislich bei den meisten Online-Praxen doch noch an
den richtigen Keywords sowie an einer konsequenten
Verlinkung zu themenverwandten Webseiten hapert.
Das fand ein Serviceportal, das hier nicht ndher ge-
nannt werden mdochte, in einer Webseiten-Stichprobe
regionaler Zahnarztpraxen heraus. Das Gros der gepriif-
ten Seiten wies zwar eine gute Sichtbarkeit im Google-
Index auf, und auch technisch befanden sich die Sei-
ten in einem gut lesbaren Zustand. Ungleich schlechter
sah es allerdings mit der Onpage- wie auch der Offpage-
Optimierung aus. Nur ein Bruchteil der Webseiten wie-
sen wirksame Keywords sowie gute Verlinkungen zu
anderen Internetseiten auf.

Welche Bits und Bytes seiner Website muss der Zahn-
arzt also genauer anschauen? Was setzt Google voraus,
um die Praxis langfristig gut platzieren zu konnen?
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1 title tag: Uberschrift fiir jede Seite, und das erste, was der User in der
Suchmaschine sieht. - 2 meta-Elemente: Schlisselwdrter, Beschreibung.

Das technische 1x1 fiir die Sprache des Webs

Um technisch wie funktional dem googleschen Strick-
muster zu entsprechen, kommt es auf die technische
Lesbarkeit der Website an. Denn nicht nur ein Be-
sucher muss verstehen, was dort steht, auch eine Such-
maschine muss das kdnnen. Sie braucht dafiir aber
ganz bestimmte Strukturierungen. Durch sog. HTML-
Tags (wie z.B. meta-Elemente: Titel, Schllsselworter,
Beschreibung) und Auszeichnungen der Texte. Damit
werden die Inhalte quasi entschliisselt und fir eine
Suchmaschine erkennbar.

Mittels dieser eingelesenen Seiten sind Google & Co.
dann in der Lage, den Weg zur Website aufzuzeigen
und sie zu positionieren.

Dariiber hinaus ist noch eine Seitenarchitektur (z.B.
URL-Struktur, Aufbau der Navigation, HTML-Struktur)
fiir die technische Optimierung notwendig. Unsichtbar
bleibt, wer mit sog. Frames, Flash-Intros oder auf
Basis der Programmiersprache javascript arbeitet. Das
konnen die Suchmaschinen nicht lesen.

Qualitat
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Rein in den Index

Aber es bedarf noch mehr, um den
Besucher direkt auf die Seite locken
zu konnen. Mdglichst alle Unterseiten
der Website sollten indexiert sein. Also
von Google einzeln auffindbar gestal-
tet werden. Die Suchmaschine verfiigt
dafiir tber einen entsprechenden In-
dex, in den man seine Website kata-
pultieren muss. Und je hoher die Anzahl
der Einzelseiten, desto besser die Inde-
xierung. Hier machen sich Bots, Robots
oder Spider auf die Suche.

Zum Index-Listing gehdren vor allem
die richtigen Suchworte. Daher sollte
der Mediziner genau die Begriffe ken-
nen, anhand derer er am haufigsten
gesucht wird. Diese Begriffe miissen
dann entsprechend fachgerecht auf
der eigenen Seite integriert werden.
Das ist wichtig, damit die Suchma-
schine die Warter richtig interpretiert.
Der sog. title tag ist die Uberschrift fiir
jede Seite, und das erste, was der User
in der Suchmaschine sieht. Er sollte die
wichtigsten Keywords enthalten und
dem Patienten sofort verstandlich ma-
chen, worum es auf der Seite geht. Das
gilt Ubrigens fiir alle Unterseiten ge-
nauso wie fiir die Startseite. Richtwert
flir den title tag sind 70 Zeichen.

ANZEIGE

Anders sieht es bei der sog. meta tag
description aus, ein Quelltext, der fiir
den User nicht sofort zu sehen ist, von
Google aber ebenfalls zur Trefferdar-
stellung herangezogen wird. Er kann
im eigenen Redaktionssystem erstellt
werden.

Insgesamt sind pro Thema drei bis
vier Textblocke inklusive einer kna-
ckigen Uberschrift, die die relevan-
ten Schliisselworter enthalt, ideal fir
Onlinebesucher und Suchmaschine. Im
Wesentlichen geht es um eine konti-
nuierliche Ausrichtung der eigenen
Suchbegriffe und Inhalte - immer aus
Sicht des Patienten. Das heiBt, bei al-
len Anderungen sollte man immer die
Patientenperspektive im Hinterkopf ha-
ben, um dessen Suchmuster bestmdg-
lich abbilden zu kdnnen. Dieser ge-
samte Prozess nennt sich Onpage-
Optimierung und stellt im Kern die
richtige Auswahl der Keywords dar.

Von anderen Seiten

empfohlen werden

Daneben gibt es noch die Offpage-
Optimierung. Ein komplizierter Begriff
fiir einen einfachen Prozess. Da es ja
sehr viele regionale Zahnarztpraxen
mit dhnlicher Behandlungsausrichtung

Einsendeschluss

01.07.2012

Hesignpreis

Deutschlands schdnste Zahnarztpraxis

gibt, und eine Suchmaschine nicht al-
lein entscheiden kann, welche Praxis
nun die richtige ist, nimmt sie Emp-
fehlungen oder Verweise von anderen
Webseiten zur Hilfe. Damit versucht
sie festzustellen, wie wichtig die Web-
site im Vergleich zu anderen Seiten
von Konkurrenten ist. Diese Gewich-
tung hdngt daher ganz wesentlich von
Verlinkungen zu anderen Webseiten
ab. Und je mehr eine Praxis davon auf-
weist, umso besser schneidet die ei-
gene Seite im Page-Rank ab.

Am schnellsten gelangt man zu sol-
chen Verlinkungen (iber Webseiten,
die selbst schon liber einen hervorra-
genden Page-Rank verfiigen. Das kann
ein Branchenportal sein, die Seite der
Gemeinde, in der der Zahnarzt tétig ist
oder natiirlich Google Places selbst.
Auch ein selbst verfasster Fachbeitrag
kann eine gute Grundlage sein, um den
Traffic fiir die eigene Seite zu erhdhen.
Hier bieten sich Verlinkungen Uber
das Verlagsportal, den eigenen Twitter-
Kanal oder auch das XING-Profil an.

Wer anhand der oben genannten Kri-
terien liberpriifen mdchte, wo er mit
seiner eigenen Website steht, kann das
liber www.websitetesten.de kostenlos
tun.

Die richtige Keyword-Strategie fiir die

Praxis-Website:

1. Fiir die wichtigsten Themen jeweils
drei bis flinf Keywords definieren

2. Diese Shortlist nochmals ausweiten
um Begriffe, die in der ersten Runde
nicht prasent waren (Hilfe Adwords-
Keyword-Tool)

3. Priorisierung fiir die einzelnen Un-
terseiten: ein Primdr-Keyword und
zwei bis vier Sekunddr-Keywords
festlegen

4. Diese Keywords als Grundlage fiir
die Onpage-Optimierung nehmen

kontakt.

iKOM interim Kommunikation
EichendorffstraBe 22

85521 Ottobrunn

Tel.: 089 4484127

Mobil: 0173 3838572

E-Mail: haenig@i-kom.org
www.i-kom.org
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Riickbesinnung auf alte Werte

| Dr.Dr. Cay von Fournier

Bluff, Blasen, Pleiten - in unschdner RegelmaBigkeit lesen wir von Fallen, in denen Unternehmen
scheitern, weil sie nicht ehrlich gewirtschaftet haben. Auf diese Falle folgt ebenso regelmaBig
die Ankiindigung einer ,Renaissance der Werte", die dann regelmaBig ausbleibt. Zumindest in
der Welt der Konzerne. Viele Zahnarzte indes pflegen ihre eigene Ethik der Pflicht und fahren

damit sehr erfolgreich.

bseits der offentlichen Er-
regung liber gewissenlose
Blender und Zocker in der

Konzernwelt arbeiten hierzulande viele
Tausend Mittelsténdler, zu denen von
der Strategie her auch Zahnarzte zih-
len, ehrlich, erfolgreich und vor allem
pflichtbewusst. Uber 90 Prozent der
Unternehmen zdhlen zu den kleinen
und mittleren Unternehmen (KMU),
und mehr als zwei Drittel der Arbeit-
nehmer sind hier tdtig. Nicht die
Zahlen stehen bei Mittelstandlern im
Mittelpunkt, sondern eine sehr eigen-
willige Balance von emotionaler Zu-
sammenarbeit und klarer Analyse, von
visiondrer Kraft und praktischer Intel-
ligenz - im Kern getrieben von Werten
und einem {iberaus starken Sinn fiir
eine Tugend, die uns heute geradezu
altmodisch vorkommt: die Pflicht. Das
Ergebnis l3sst sich auch flir Zahnarzte
ganz einfach zusammenfassen: Im
Zentrum steht die Verpflichtung ge-
geniiber Patienten, Mitarbeitern, Ge-
schaftspartnern und - nicht zuletzt -
gegeniiber der eigenen Familie. Kon-
kret heiBt das Zuverldssigkeit, die
Orientierung an der Aufgabe, Leiden-
schaft und Fleif.

Leistung muss mehr sein

als Erfolgstheater

Leistung ist ein Wert, der in unserer
Gesellschaft mehr als andere zahlt. Wer
erfolgreich ist, den bewundern wir fir
das, was er in seinem Leben geleistet
hat, fiir seine richtigen Entscheidun-
gen, fiir seinen unternehmerischen
Weitblick. Den Erfolg lesen wir an den

Insignien des erfolgreichen Lebensstils
ab: Haus, Auto, Urlaubsreisen, Outfit,
gesellschaftliche Auftritte. Die Insze-
nierung des Erfolgs nehmen wir fiir
den Erfolg selbst. Mehr noch: Wir lie-
ben das Erfolgstheater! Umso schlim-
mer, wenn die Inszenierung als Bluff
auffliegt: Das Geld fiir Haus, Partys
und Urlaube floss aus undurchsichti-
gen Quellen, die Dissertation stammte
nicht aus der eigenen Feder, und so
weiter. Es ist miiBig, die Namen zu
nennen, die aktuell am Pranger der
Medien stehen. Die Namen wechseln,
die Vorwiirfe bleiben gleich.

Ethik braucht einen Diskurs

Was wir brauchen, ist ein neuer Blick
auf die Spannungsfelder, die hinter
den modernen Inszenierungen von

Leistung, von Aufstieg und Nieder-
gang stehen. Folgende Spannungsfel-
der sind im Hintergrund unserer Wirt-
schaft wirksam. Auch Zahnarzte ken-
nen die Spannung zwischen

Innovation und Tradition,
Risiko und Sicherheit,

- Vertrauen und Kontrolle,
Idealismus und Gewinn.

Eine wirklich werteorientierte Fiihrung
ist nur moglich, wenn sich Zahnarzte
immer wieder bewusst machen, wie die
Spannungsfelder aussehen, in denen
sie sich bewegen. Auflsen lassen sie
sich nicht! Heute mag es sinnvoll sein,
eher in die eine Richtung zu entschei-
den, morgen kann es wieder anders
aussehen. Natiirlich wére es einfacher,
wenn wir alles nach Schema F ent-
scheiden konnten. Doch die Erfiillung
unternehmerischer Pflicht ist natur-
gemadB nicht einfach, sondern eine
groBe Herausforderung. Jeden Tag.
Zahnirzte nehmen diese Herausfor-
derung an und werden ihrer Verant-
wortung immer wieder neu gerecht. Die
meisten erflillen diese Herausforde-
rung mit Bravour - aber mit groBer
Bescheidenheit, sodass die Offentlich-

Wir lieben das Erfolgstheater! Umso schlimmer, wenn die

..

Inszenierung als Bluff auffliegt. Das Geld fiir Haus, Partys

-~

und Urlaube floss aus undurchsichtigen Quellen ...




keit kaum Notiz davon nimmt. Wir soll-
ten weniger nach der ,Renaissance der
Werte" rufen und vielmehr die starke
Haltung anerkennen, die in so vielen
Praxen seit Generationen wirksam ist.

Neustart in der Wertekrise
Was wir brauchen, ist eine neue Dis-
kussion tiber Werte. Nicht das Nach-
beten von Slogans, sondern wirkliche
Auseinandersetzung: Warum bedeutet
Leistung fiir uns alles? Welchen Preis
bezahlen wir eigentlich fiir die maB-
lose Uberbewertung dieses Wertes? Die
sinnentleerte Floskel ,Leistung muss
sich lohnen" muss wieder Sinn erhal-
ten. Leistung, Freiheit, Verantwortung
und Gerechtigkeit miissen wieder in
Einklang kommen. Werte zeigen und
verwirklichen sich oft erst im Moment
einer Katastrophe. ,Die Mdglichkeit,
derartige Einstellungswerte zu verwirk-
lichen, ergibt sich immer dann, wenn
sich ein Mensch einem Schicksal ge-
geniibergestellt findet", erklart Viktor
E. Frankl (1905-1997), Griinder der
Dritten Wiener Schule der Psychothe-
rapie”. In diesem Augenblick komme es
darauf an, ,dass er es auf sich nimmt,
dass er es tragt" und ,wie er es tragt"
Es geht um Haltung, um Tapferkeit und
Wiirde selbst wenn alles verloren
scheint. Und hier liegt unsere Chance:
Wir brauchen Wertekrisen, weil wir in
diesen Krisen unser eigenes Wertekor-
sett neu schneidern oder neu verschnii-
ren kdnnen. In der Krise liegt immer die
Chance fiir einen Neuanfang. Als Zahn-
arzte kdnnen wir uns neu die Fragen
stellen:
- Welche echte Leistung ist die zen-
trale Triebfeder der Praxis?
- Mit welchen Werten ist diese Leis-
tung verbunden?
- Daraus folgend: Welchen Beitrag will
die Praxis fiir seine Kunden (Patien-
ten/Mitarbeiter) leisten?

Dieser Nutzen sollte im Mittelpunkt
der gesamten Geschaftstatigkeit ste-
hen - nicht die Leistungsinszenierung
der Praxis oder des Zahnarztes. Ge-
lingt es, Werte wirklich balanciert
zu leben, profitieren Zahnarztpraxen
gleich mehrfach. Sie gewinnen:
- Vertrauen, und zwar sowohl von
ihren Patienten wie auch von ihren
Mitarbeitern;

Praxismanagement | Wirtschaft

- Innovation, denn aus einer starken
Wertequelle sprudeln immer wieder
neue ldeen fiir noch Uberzeugen-
deren Kundennutzen;

- Motivation, denn Mitarbeiter, die
ihre Praxis als authentisch, gerecht
und berechenbar erleben, leisten
ihren Beitrag gerne;

- Kontinuitit, denn ein Blick auf die
Historie zeigt: Die Zahnarztpraxen,
die in der X. Generation von einer
Familie gefiihrt werden, sind oft ge-
tragen von einer besonders starken
Wertebasis;

- Profit: Je besser die Ergebnisse ei-
ner Praxis, desto groBer ihr Spiel-
raum fiir soziales, kulturelles und
okologisches Engagement - das
wiederum Patienten und Mitarbei-
ter bindet.

Es gilt: Ohne Profit ist keine Ethik
mdglich, und ohne Ethik kein Profit.
Wer hier eine klare Linie fahren will,
muss als Zahnarzt vor allem Mut ha-
ben. Die Courage, eigene Wege zu ge-
hen. Die Courage, Nein zu sagen, auch
wenn alle anderen anders denken und
handeln. Die Courage, sich gegen Ge-
pflogenheiten zu stellen. Kurt Tuchol-
sky hat dies einmal sehr schon auf den
Punkt gebracht: ,Nichts ist schwieri-
ger und nichts erfordert mehr Charak-
ter, als sich im offenen Gegensatz zu
seiner Zeit zu befinden und laut zu sa-
gen: Nein!" Es ist an der Zeit konstruk-
tiv ,Nein!" zu sagen. Es ist an der Zeit,
sich mit Gegenentwiirfen zu beschaif-
tigen, und zwar differenziert, klar und
ehrlich. Durch ein solches Verhalten
riskiert man oberfldchlich blaue Fle-
cke, auf Dauer aber erhdlt man sich
ein gesundes Riickgrat.

kontakt.

Dr. Dr. Cay von Fournier
SchmidtColleg GmbH & Co. KG
Felsenstr. 88, 9000 St. Gallen, Schweiz
Tel.:+41 71 2223055
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Intelligentes Material-
management integrieren

| Claudia Hytrek

Die papierlose Verwaltung von Materialbestanden halt in immer mehr Praxen Einzug. Auch fiir
die Zahnarzte Dres. Sabine und Stefan Meissner aus dem frankischen Forchheim ist sie bereits
Realitat: Da ihr Praxismanagementsystem von Haus aus umfassende Funktionen fiir ein effi-
zientes Materialmanagement mitbringt und ohne zusatzliche Software oder Module auskommt,
fiel die Entscheidung fiir die Nutzung des integrierten Materialmanagements leicht: Kosten-
und Zeitersparnis inklusive.

ine typische Zahnarztpraxis
sieht anders aus, das wird
dem Besucher der Praxis von

Dr. Sabine und Dr. Stefan Meissner in
Forchheim schon kurz nach dem Be-
treten klar. Freundliche Farben und ein
warmer, herzlicher Empfang tragen
gleichermaBBen dazu bei, dass sich
groBe und kleine Patienten sofort
wobhlfiihlen. Unter dem Dach der Ge-
meinschaftspraxis werden verschie-

laxe spannt den Bogen zwischen die-
sen Bereichen. Insgesamt drei Zahn-
drzte und das zwdlfkdpfige Praxis-
team sorgen dafiir, dass kein Wunsch
der Patienten offen bleibt: ,Dank eines
geradlinigen und zielgerichteten Be-
handlungskonzepts - kombiniert mit
Menschlichkeit und Herzlichkeit -
fiihlen sich die meisten wahrgenom-
men und gut bei uns aufgehoben”,
beschreibt Stefan Meissner das Er-

Das gesamte Praxisteam mit Dr. Sabine und Dr. Stefan Meissner.

denste fachliche Richtungen ausge-
ibt: Wahrend sich Stefan Meissner,
der die Praxis 1993 erdffnete, auf
Implantologie und Asthetische Zahn-
heilkunde spezialisiert hat, legt seine
Frau Sabine ihren Schwerpunkt auf
Kinder- und Jugendzahnheilkunde.
Die gemeinsame Praxis fiir Prophy-

folgsrezept seiner Praxis. Das gelingt
nicht zuletzt deshalb, weil sich alle
Mitarbeiter voll und ganz auf ihre
Patienten und deren fachkompetente
Behandlung konzentrieren kdnnen. Ein
effizientes Praxismanagementsystem
unterstiitzt alle Arbeitsabldufe durch-
gangig und digital.

Alles aus einem Guss

Neues zu wagen und immer am Puls der
Zeit zu sein, spielt fiir Sabine und Stefan
Meissner seit jeher eine groBe Rolle. An
ein karteikartenloses Arbeiten mit der
Praxismanagement-Software sind die
Zahnmediziner, die CHARLY von solutio
seit neun Jahren einsetzen, bereits
gewohnt. 2011 beschlossen sie einen
Neuanfang in Sachen Materialmana-
gement, um die Verwaltung von Ver-
brauchsmaterialien besser zu struktu-
rieren und zu organisieren. Der Grund:
Die Pflege mehrerer hdndisch gefiihr-
ter Material- und Bestelllisten be-
deutete in der Vergangenheit einen
hohen Zeitaufwand. Hinzu kam, dass
trotz sorgfaltigster und regelmaBiger
Uberpriifung der Listen und Bestinde
Fehler nicht ausgeschlossen waren.
.100%ige Kontrolle hatte man nie",
bestatigt Dr. Meissner. Fiir den Einsatz
einer effizienten Materialverwaltung
sprach neben der gewiinschten Zeit-
ersparnis und den erwarteten Vorteilen
einer Digitalisierung der Materialver-
waltung die Tatsache, dass die Forch-
heimer Zahnirzte keine weiteren Mo-
dule oder gar eine zusitzliche Soft-
ware dafiir bendtigten. Ein praxisinter-
nes Materialmanagement ist bereits
in ihrer Praxismanagement-Software
CHARLY XL enthalten.

Zundchst kam das Eintragen der Ma-
terialien in das Programm einer Inven-
tur gleich. ,Da kam einiges zum Vor-
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schein”, verrat Dr. Meissner mit einem
Augenzwinkern. Mit der systemati-
schen Erfassung aller vorhandenen Be-
stinde wurde der ,Blackbox Lager-
schrank” ein Ende gesetzt. Neue Ma-
terialien werden jetzt mithilfe eines
Barcodescanners intelligent erfasst
und dort systematisch verwaltet.

Zeit und Kosten sparen

.Wir erzielen eine enorme Zeiterspar-
nis dadurch, dass Listen nicht mehr
manuell gepflegt werden missen”,
freut sich Dr. Stefan Meissner. Die zu-
stdndige Mitarbeiterin kann sich ande-
ren Aufgaben widmen, was zusatzlich
eine indirekte Kostenersparnis nach
sich zieht. ,Ganz direkt lassen sich
Kosten durch die punktgenaue Lager-
haltung sparen”, erklart Dr. Meissner
einen weiteren Vorteil des integrier-
ten Materialmanagements.

Eine automatische Bestellliste meldet,
wann welches Material zur Neige geht
und neu bestellt werden muss. Ein tiber-
volles Lager gehdrt damit der Vergan-
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genheit an, jetzt sind bedarfsorientierte
Lagerbesténde an der Tagesordnung.
Weiterer Pluspunkt in Sachen Effizienz:
Durch die intelligente Verkniipfung al-
ler Informationen von Materialmana-
gement und Praxismanagementsoft-
ware kdnnen die Menge und Qualitat
der Materialien pro Patient jederzeit
nachvollzogen und belegt werden. Dies
ist sowohl fiir die korrekte Rechnungs-
stellung als auch fiir das Qualitéts-
management in der Praxis ein zentraler
Erfolgsfaktor. Auch rechtlich sind Nut-
zer des integrierten Materialmanage-
ments auf der sicheren Seite: Verwen-
dete Materialien, wie beispielsweise
Implantate und Knochenersatzmate-
rialien, werden nach ihrem Einsatz di-
rekt aus dem System ausgebucht. Da
die entsprechende Chargennummer
hinterlegt ist, sind eine rechtskon-
forme Dokumentation im Sinne des
MPGs und die Riickverfolgbarkeit von
Materialien jederzeit gegeben.

+Auch wenn die Einrichtung des Ma-
terialmanagements in der Praxis zu-

orangedental @i info: +49(0)7351.47499.0

premium innovations

nachst Mehrarbeit bedeutet, zahlt sich
der Einsatz langfristig aus”, bilanziert
Dr. Meissner. Das kommt auch bei den
Patienten an. Sie nehmen die hohe Qua-
litdt der Praxisorganisation als guten
Service wahr und spiiren die freund-
liche Atmosphare in der Praxis. Die
kommt auch dadurch zustande, weil
die Arbeitsabldufe gut organisiert sind
und das Praxisteam engagiert, loyal und
eingespielt ist. Das Konzept der Dres.
Meissner geht auf: Die Praxis lauft
gut, dankbare Patienten belohnen die
gute Arbeit und motivieren téglich.
Darauf wollen sich die Praxisinhaber
jedoch nicht ausruhen. Auch fiir die
Zukunft haben sie hochgesteckte Ziele.
Wir wollen unsere fachliche und so-
ziale Kompetenz kontinuierlich ver-
bessern”, sagt Dr. Meissner. Dabei hilft
es, Neuem gegeniiber stets aufge-
schlossen zu bleiben und die eigene
Komfortzone immer wieder zu verlas-
sen. Die sympathischen Forchheimer
Zahnirzte sind jedenfalls auf dem
besten Weg, ihre Ziele zu erreichen.

kontakt.
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SchénbornstralRe 12—-14

91301 Forchheim

Tel.: 09191 80434
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Software und Praxismanagement
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71088 Holzgerlingen
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Fiir einen angene gegen Blut, rchgehende Bequtung
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Existenzgriundung: Durch-
starten ohne Bauchschmerzen

| Christian Henrici

Aller Anfang ist schwer, aber gleichzeitig auch die einmalige Gelegenheit, eine Existenzgrund-
lage zu schaffen, die als Basis flir ganz personliche Zukunftsvisionen dient. Denn auch wenn ein
junger Zahnarzt keine einschldgigen Erfahrungen als Selbststandiger hat - wenn er von Beginn
an Fehler vermeidet, kann er die eigene Praxis genau nach seinen Vorstellungen aufbauen:
Okonomisch sinnvoll, mit einem Team, das ihn unterstiitzt, und mit einer ausgewogenen
Work-Live-Balance.

er seine Praxis professio-
nell fuhren will, erhdlt | \n/as viele Praxisgriinder unterschatzen,

moglichweise neue Im-

pulse, wenn er sein Konzept von ei- sind die Anforderungen, die als Chef im weil3en Kittel
nem unabhangigen Fachmann beur-

teilen lasst und ein Feedback einholt. auf sie zukommen. Personalfihrung steht an der
Insbesondere weil der Staat solche h N )

Leistungen férdert, selbst wenn der Universitat nicht auf dem Studienplan und auf
Antragsteller unter einem Jahr selbst- i . !

standig arbeitet. So haben Existenz- Erfahrungswerte kénnen wohl nur die wenigsten

griinder die Gelegenheit, von Anfang

2 das betriebswirtschafiliche Funda. zurtickgreifen. Dabei gibt es erlernbare Mechanismen

ment zu gieBen, die strukturelle Wei- und Verhaltensweisen, die jeden Zahnarzt in die
chenstellung zielorientiert auszurich-

ten und gleich den korrekten Umgang Lage versetzen, aus Mitarbeitern ein motiviertes
mit dem Personal zu erlernen. Grund-

satzlich ist es einfacher und kosten- Team zu formen.

glinstiger, neue Strukturen zu bilden,
als bereits etablierte Verhaltensmus-
ter aufzubrechen, um sie anschlieBend
neu zu definieren.

Die Zuschiisse sind durchaus beach-
tenswert. Existenzgriinder aus den ,al-
ten" Bundesldndern haben einen An-
spruch von 50 Prozent Forderung auf
eine Beratungsleistung, wahrend ihre
Kollegen aus Ostdeutschland sogar
75 Prozent Foérderung auf eine Bera-
tungsleistung geltend machen kén-
nen.

Das Beraterhonorar muss allerdings in
beiden Fallen unter 6.000 Euro liegen.
Dies ist in der Regel der Fall. Auch
diirfen Praxisgriinder nicht schon an-
dere staatliche Fordermittel erhalten
haben.

© Yuri Arcurs
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Wirtschaftlich gesund

von Anfang an

Liquiditatsengpésse sind typisch fiir die
ersten Jahre der Selbststidndigkeit und
bringen den Prozess der Praxisgriin-
dung nicht selten ins Stocken. Regel
Nummer eins lautet deshalb: Die meist
knappen finanziellen Ressourcen mog-
lichst effektiv einzusetzen, um 6kono-
mische ,Kinderkrankheiten" gar nicht
erst aufkommen zu lassen. Eine zweite
Meinung oder ein externer Einblick als
Hilfeleistung flir den Existenzgriinder
beinhaltet deshalb auch einen priifen-
den Blick auf die finanzielle Aus-
gangsbasis. Dazu gehdrt nicht nur eine
griindliche Analyse der betriebswirt-
schaftlichen Lage und wichtiger Kenn-
zahlen, sondern auch die Entwicklung
effektiver organisatorischer Struktu-
ren. Denn Auflagen und Anforderun-
gen des Gesetzgebers haben den
Alltag in deutschen Zahnarztpraxen
komplizierter gemacht. Eine voraus-
schauende Terminbuchplanung und
ein aussagekrédftiges Qualitdtsmana-
gement fordern einen reibungslosen
Ablauf.

Auch unter Druck Mensch bleiben

Was viele Praxisgriinder unterschatzen,
sind die Anforderungen, die als Chef
im weiBen Kittel auf sie zukommen.
Personalfiihrung steht an der Univer-
sitdt nicht auf dem Studienplan und
auf Erfahrungswerte kdnnen wohl nur
die wenigsten zuriickgreifen. Dabei
gibt es erlernbare Mechanismen und
Verhaltensweisen, die jeden Zahnarzt
in die Lage versetzen, aus Mitarbei-
tern ein motiviertes Team zu formen.
Gerade in der stressigen Griindungs-
phase ist ein selbststdndig arbeitender
Zahnarzt auf Personal angewiesen, das
seine Plane mittrdgt und nicht nur
Dienst nach Vorschrift verrichtet. Ent-
sprechende Schulungen erdffnen Exis-
tenzgriindern Expertenwissen, das sich
auszahlt. Denn Fehler bei der Perso-
nalwahl kosten nicht nur Nerven, son-
dern bares Geld. Wer seinen Mitar-
beitern Wertschatzung entgegenbringt
und bereit ist, auBergewdhnliche Leis-
tungen zu belohnen, tut damit letzt-
endlich vor allen Dingen sich selbst
einen Gefallen. Zahnarzte gehdren zu
den Berufsgruppen, die oft erst zu spat
merken, dass sie physischen und psy-

Praxismanagement | Wirtschaft

chischen Schaden nehmen, wenn sie
sich selbst vernachldssigen. Ein aus-
geglichenes Verhaltnis der Beziehun-
gen zwischen Zahnarzt, Personal, Pa-
tienten und Familie ist das beste Mittel,
um gesund zu bleiben - und damit
auch fit fiir den Weg bis zur eigenen
Praxis.

Dipl.-Kfm. Christian Henrici ist seit
2006 Mitbegriinder und Geschéftsfiihrer
der OPTI Zahnarztberatung GmbH. Zu-
vor war er fur die DAMPSOFT Software
Vertrieb GmbH u.a. als Assistent der Ge-
schéftsfuhrung tétig. Er ist offiziell als
Griindercoach akkreditiert und bei der
KfW Beraterborse gelistet. Zahnarztli-
chen Existenzgriindern bietet er nach
Terminvereinbarung eine kostenlose
zweistlindige Erstberatung in Damp
oder Westerburg an. Als weitere berufli-
che Stationen, neben dem Studium mit
dem Diplomarbeitsthema ,Betriebswirt-
schaftliche Optimierung einer Zahnarzt-
praxis”, sind die Tétigkeiten als Projektma-
nager in einem Unternehmen in Atlanta,
USA, und die Ausbildung zum Bankkauf-
mann zu erwdhnen. Bei der Ausbildung
zum , Betriebswirt der Zahnmedizin”, dem
Managementlehrgang fur Zahnérzte der
Westerburger Gesellschaft, ist Henrici
Lehrbeauftragter und als Referent fur
Spezielle Betriebswirtschaft, Controlling
und Businessplanung berufen.

E-Mail: henrici@opti-zahnarztberatung.de
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Faire Urlaubsplanung
in der Zahnarztpraxis

| Katri Helena Lyck, Laura Oprée

In vielen Praxen stellt sich derzeit die alljahrliche Frage, wie die Urlaubsplanung in der Sommer-
zeit sinnvoll und fiir alle Beteiligten zufriedenstellend gestaltet werden kann. Organisatorisch
gilt es die grundsatzliche Entscheidung zu treffen, ob Betriebsferien angeordnet werden und
die Praxis in dieser Zeit geschlossen bleibt oder ob ein Vertreter den Praxisbetrieb fiir die Zeit
arztlicher Abwesenheit aufrechterhalt.

rimares Anliegen der Arzte ist
P es, regelmdBig die Praxis im

Verhaltnis zur Konkurrenz wett-
bewerbsfahig zu halten und den Pa-
tienten einen zufriedenstellenden Ser-
vice bieten zu kdnnen. Dariiber hinaus
gilt es auch Mitarbeiterinteressen aus-
reichend zu beriicksichtigen, denn die
Urlaubsplanung bietet durchaus Kon-
fliktpotenzial, welches von Arbeitge-
bern teilweise unterschatzt wird.
Neben unternehmerischen Féhigkeiten
muss der Praxisinhaber also auch im-
mer ein gewisses Geschick flir die
Streitschlichtung mitbringen und sich
entsprechende Strategien aneignen.

Gewadhrung des Urlaubs

Der Umfang des Urlaubsanspruchs ei-
nes jeden Mitarbeiters wird in der Regel
bereits im Arbeitsvertrag niedergelegt.
Ist dort keine Vereinbarung getroffen
worden und besteht keine tarifvertrag-
liche Vorgabe, so gilt der gesetzliche
Mindestanspruch, welcher bei einer 6-
Tage-Woche 24 Werktage betrégt (vgl.
§3 BUrIG). Als Werktage zihlen dabei
alle Kalendertage, die nicht Sonntage
oder gesetzliche Feiertage sind. Bei ei-
ner abweichenden Wochenarbeitszeit
sind die Urlaubstage anteilig zu kiirzen.
Bei einer 5-Tage-Woche betrdgt der
Anspruch demnach 20 Werktage, bei
Teilzeitbeschéaftigten ist er anhand der
wochentlichen Arbeitstage zu errech-
nen. Die tatsdchliche Gewdhrung des
Urlaubs ist Sache des Praxisinhabers,

© Tyler Olson

Die Urlaubsplanung bietet durchaus

Konfliktpotenzial ...!

soweit dabei die Mindestanforderun-
gen des BUrlG sowie etwa einschldgi-
ger Tarifvertrdge eingehalten werden.
Dennoch ist es sinnvoll und gesetzlich
vorgesehen, die Urlaubswiinsche der
Arbeitnehmer soweit wie mdglich zu
berticksichtigen. Einschrankungen sind
mdglich, wenn dringende betriebliche
Belange oder vorrangige Urlaubswiin-
sche anderer Arbeitnehmer dem Ur-
laubsbegehren entgegenstehen.

Ein die Ablehnung rechtfertigender
Jbetrieblicher Belang” kann etwa die
Gefdhrdung des Praxisbetriebs durch
drohende Unterbesetzung sein. Kommt
es zu Terminkollisionen mit anderen
Mitarbeitern sollte zunéchst versucht
werden, in einem gemeinsamen Ge-
sprach eine einvernehmliche Ldsung
zu finden. Scheitert dieser Versuch,
konnen als Entscheidungsgrundlage
Kriterien wie Schulferien der Kinder,
Erholungsbediirftigkeit, Alter oder
Dauer der Betriebszugehdrigkeit he-
rangezogen werden. Um eine durch-
dachte Urlaubsplanung zu gewahrleis-
ten und Kollisionen zu vermeiden, ist es
ratsam, friihzeitig einen verbindlichen
Urlaubsplan zu erstellen, in den die Mit-
arbeiter ihre Urlaubswiinsche eintra-
gen. Dies schafft fiir Angestellte und
Praxisinhaber den notigen Uberblick.

Betriebsferien

Alternativ zur Aufrechterhaltung des
Praxisbetriebs steht dem Zahnarzt kraft
seines Direktionsrechts das Recht zu,
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Recht

flir das gesamte Praxisteam geltende
Betriebsferien anzuordnen, wahrend
derer die Praxis geschlossen bleibt und
die Mitarbeiter zur Inanspruchnahme
ihrer Urlaubstage gezwungen sind.
Die Befreiung einzelner Mitarbeiter
von diesem ,Zwangsurlaub” ist nur in
Hartefdllen angezeigt, da die Betriebs-
ferien der Sicherung eines ungestorten
Betriebsablaufs dienen. Hierdurch sol-
len im betrieblichen Interesse Stérun-
gen, die ein wechselndes Fehlen von
Betriebsangehorigen in der Regel mit
sich bringt, von vornherein ausge-
schlossen werden.” Es ist darauf zu
achten, dass soziale Belange dennoch
beriicksichtigt werden, beispielsweise
indem Betriebsferien auf die lblichen
Ferienzeiten gelegt werden, wenn in
der Praxis Mitarbeiter mit schulpflich-
tigen Kindern beschaftigt sind.

Es bietet sich an, die Mitarbeiter auf
Regelungen zu Betriebsferien recht-
zeitig - moglichst bereits im Bewer-
bungsgesprach - hinzuweisen und in
den Arbeitsvertrdgen darauf Bezug zu
nehmen. Auch sollten nicht alle Ur-
laubstage der Mitarbeiter von dem
Betriebsurlaub betroffen sein, sodass
noch Raum fiir eine individuelle Ur-
laubsplanung bleibt.

Ob die Anordnung von Betriebsurlaub
flr die jeweilige Praxis eine sinnvolle

ANZEIGE

und ratsame Option darstellt, kann
nicht pauschal beantwortet werden,
sondern hangt von den Umstdnden des
Einzelfalls ab. Eine Entscheidung muss
auf der Grundlage der Interessen der
Beteiligten sowie der organisatori-
schen und wirtschaftlichen Leistungs-
fahigkeit der Praxis individuell getrof-
fen werden.

Zeitliche Einschrinkungen

Daneben gilt es fiir den Praxisinhaber
auch die zeitlichen Einschrankungen
hinsichtlich der Urlaubsgewdhrung zu
beachten.

Als zeitliche Vorgabe normiert §7
Abs. 3 BUrlG, dass der Urlaub grund-
satzlich innerhalb des laufenden Ka-
lenderjahres zu gewdhren ist. Eine
Ubertragung auf das Folgejahr ist nur
aus dringenden betrieblichen oder in
der Person des Arbeitnehmers liegen-
den Griinden mdglich. Auch in diesem
Fall missen sdmtliche Urlaubstage bis
zum 31. Mérz des Folgejahres genom-
men werden, danach entfillt der An-
spruch.

Nur wenn dem Arbeitnehmer die Inan-
spruchnahme des Urlaubs nicht még-
lich ist - etwa im Falle anhaltender
Arbeitsunfahigkeit - oder bei entspre-
chender vertraglicher Vereinbarung
kommen Abweichungen von dieser

Verfallsregelung in Betracht. Dem Ar-
beitnehmer bleibt etwa im Falle an-
dauernder Erkrankung der gesetzlich
verbiirgte  Mindesturlaubsanspruch
auch iiber den Stichtag des 31.03. hi-
naus erhalten. Vor diesem Hintergrund
sollte also einem Ansammeln von Ur-
laubstagen durch den Praxisinhaber
entgegengewirkt werden, gegebenen-
falls durch die ausdriickliche Auffor-
derung den Resturlaub innerhalb eines
gewissen Zeitfensters zu nehmen.
Sollte der Arbeitnehmer wahrend eines
gewahrten Urlaubs erkranken, so hat
er dies anzuzeigen und durch eine
Krankschreibung nachzuweisen. In die-
sem Fall sind ihm die Krankheitstage
wieder gutzuschreiben, da er in die-
sem Zeitraum den Erholungswert des
Urlaubs nicht fir sich in Anspruch
nehmen konnte. Eine eigenmachtige
Verlangerung des Urlaubs durch den
Arbeitnehmer ist hingegen in keinem
Fall zulassig. Dem Erholungszweck des
Urlaubs entspricht auch das grund-
satzliche Verbot, wahrend des Urlaubs
eine diesem widersprechende Erwerbs-
tatigkeit auszuliben. Den Mitarbeitern
ist eine auf Erwerb gerichtete Betati-
gung folglich untersagt, wahrend eh-
renamtliche Tatigkeiten oder Geféllig-
keiten (auch entgeltlicher Art) weiter-
hin gestattet bleiben.

Verglitung

Die Mitarbeiter haben wahrend ihres
Urlaubs einen Anspruch auf Vergii-
tung, welcher sich an dem Durch-
schnittsverdienst der letzten 13 Wo-
chen vor Urlaubsantritt orientiert. Ver-
giitung fiir Bereitschaftsdienst und
Rufbereitschaft werden dabei in die
Bemessungsgrundlage ebenso einge-
rechnet wie Zuschlage fiir Sonn- oder
Feiertagsarbeit. Nicht zu bericksich-
tigen sind Uberstundenvergiitungen
sowie reine Aufwandsentschadigun-
gen, wie Fahrt- und Essenszuschiisse.
Von diesem Urlaubsentgelt ist das so-
genannte ,Urlaubsgeld” zu unterschei-
den, welches eine freiwillige Zusatz-
zahlung darstellt. Hat sich der Praxis-
inhaber nicht im Arbeitsvertrag oder
durch mindestens dreimalige vorbe-
haltlose Leistung (sogenannte ,be-
triebliche Ubung") an die Gewihrung
von Urlaubsgeld gebunden, steht ihm
die Zahlung grundsatzlich frei. Will der



Praxisinhaber sich hinsichtlich des Urlaubsgeldes nicht
flir die Zukunft binden, so muss er bei der Zahlung da-
rauf achten, dass diese ausdriicklich als freiwillige
Leistung ohne Bindungswirkung bezeichnet wird.
Eine finanzielle Abgeltung von Urlaub ist nur bei der
Beendigung des Arbeitsverhaltnisses gesetzlich vorge-
sehen, denn der Urlaub ist in der Regel in Natur zu ge-
wahren. Die Auszahlung unter Verzicht auf Urlaubsge-
wahrung entspricht hingegen nicht der Erholungsfunk-
tion des Urlaubes und stellt keinen zuldssigen Ersatz dar.
In einschldgigen Tarifvertragen kénnen lber die Rege-
lungen des BUrIG hinausgehende oder diese liberla-
gernde Vorgaben normiert sein. Sollten beide Vertrags-
parteien tarifgebunden oder die Geltung eines Tarifver-
trages im Arbeitsvertrag vereinbart worden sein, sind
die dortigen Normen vorrangig bzw. erganzend zu be-
riicksichtigen.

Fazit

Eine sorgfaltige und gewissenhafte Urlaubsplanung er-
leichtert die Praxisorganisation und gewahrleistet die
notwendige Sicherheit fiir die Arbeitnehmer. Weiterhin
sollte jeder Zahnarzt sich vergegenwartigen, dass ein
einmal genehmigter Urlaub nur in absoluten Ausnah-
meféllen widerrufen werden kann, denn der Arbeitneh-
mer muss in der Lage sein, entsprechende Dispositionen
treffen zu konnen und erlangt eine schiitzenswerte
Rechtsposition.

Der Praxisinhaber sollte daher an einer vorausschau-
enden, sorgfdltigen und gleichberechtigten Planung
interessiert sein, um das Konfliktpotenzial moglichst
gering zu halten. Welche konkrete Lsungsstrategie
hierfiir gewahlt wird, hdngt von den Umstdnden und
Besonderheiten der Praxis ab. In Streitfragen oder bei
Unsicherheiten ist anwaltlicher Rat einzuholen - das
spart Zeit und Nerven.

1 LAG Diisseldorf, Urteil vom 20.06.2002, Az.: 11 Sa 378/02

autoren. E

Katri Helena Lyck
Rechtsanwéltin und Fachanwaltin fiir Medizinrecht

Laura Oprée

Lyck & Pétzold Medizinanwélte

Bad Homburg/Darmstadt/Mainz
Nehringstr. 2, 61352 Bad Homburg
Tel.: 06172 139960

Fax: 06172 139966

E-Mail: kanzlei@medizinanwaelte.de
www.medizinanwaelte.de

>
BLUE SAFETY"

Problem gelost

Dr. med. dent. MSc.
Susie Vogel

Jch vertraue BLUE SAFETY,

da mit diesem Technologie-
konzept eine dauerhaft
gleichbleibende Wasser-
qualitéit zu erreichen ist,

die der Trinkwasserverordnung
und der RKI Richtlinie

entspricht” o

www.clinic-rheinauhafen.de

BLUE SAFETY Anwender

Praxisbegehung ohne Legionellen,

Pseudomonas, Algen und Biofilm.
Die einzig(artig)e Losung aus Munster.

DENTAL AuTO

®- - -

Universitat Bonn
Gutachten 2012

BLUE SAFETY
Wirksamkeit

wiederholt
wissenschaftlich
bestatigt

www.bluesafety.com

Wir kommen zu lhnen fiir eine kostenfreie Vor-Ort-Beratung.

BLUE SAFETY GmbH Fon 0800 - BLUESAFETY

Siemensstrafle 57 Fon 0800-25837233
D-48153 Miinster Fax 0800-25837234
Mail hello@bluesafety.com

Weitere Erfahrungsberichte auf www.bluesafety.com



Wirtschaft | Psychologie

32 zwp 5/2012

Fragen und Antworten

Ist der Zahnarzt erschrecken-

der als andere Arzte?

| Dr.Lea Hofel

An dieser Stelle konnen unsere Leser der langjahrigen ZWP-Autorin Dr. Lea Hofel Fragen im
Bereich Psychologie in Bezug auf Patienten, das Team und sich selbst stellen. Die Fragen und
Antworten finden Sie dann redaktionell aufbereitet hier wieder. In dieser Ausgabe der ZWP
geht es um die Frage, ob und - wenn ja - warum Patienten vor dem Zahnarzt mehr Angst
haben als vor anderen Arzten. Psychologin Dr. Lea Héfel antwortet.

« entspannt

« ruhig

« professionell

n einem Zeitungsinterview zum
IThema .Zahnarztangst” wurde ich

vor einigen Tagen gefragt, warum
man als Patient schon von Kind auf
mehr Angst vor dem Zahnarzt hat als
vor anderen Arzten. Allein die Frage-
stellung und die damit verbundene
Vorannahme der Schrecklichkeit eines
Zahnarztes fand ich so interessant, dass
ich sie gern in der aktuellen Ausgabe
der ZWP aufgreifen méchte. Antwort-
maglichkeiten gibt es zwei.

Instinkt: Mein Mund gehort mir

Grundsétzlich ist beim Zahnarzt alleine
durch die Beschaftigung mit und in dem
Mund eine gewisse Wahrscheinlichkeit
gegeben, den Patienten zu verschre-
cken. Der Kopf ist fiir den Menschen

sehr wichtig. Miisste er wahlen zwi-
schen ,FuB ab” und ,Kopf ab”, wiirde er
wahrscheinlich den FuB hergeben. Die
Mundregion ist schon von klein auf
zustindig fiir die Nahrungsaufnahme
und somit primdr relevant fiir das
physische Uberleben. Spiter dient der
Mund der Kommunikation, wodurch
das psychologische Uberleben unter-
stiitzt wird. Die kdrperliche Stellung,
die der Patient wahrend einer Zahn-
behandlung Ublicherweise einnimmt,
dient auch nicht gerade dem Wohl-
flihlfaktor. Von der Natur ist vorgege-
ben, dass sich ein Lebewesen im Kampf
ergibt, indem es sich auf den Riicken
legt. Der Gegner lasst von seinem Kon-
trahenten ab. Beim Zahnarzt werden
diese instinktiv verankerten Mechanis-

men regelrecht auf den Kopf gestellt.
Der Patient legt sich hin und genau
dann ,stiirzt" sich der Feind in Form des
Zahnarztes auf ihn. Diese bisher auf-
geflihrten Punkte kdnnen alle dazu
flihren, dass ein Zahnarztbesuch als
unangenehm empfunden wird, ohne
dass lberhaupt Bohrer oder Spritze
in die Hand genommen wurden. Zum
Gliick ist es jedem Zahnarzt erlaubt,
mit seinen Patienten zu reden um solch
instinktive Angste zu reduzieren. Zu-
dem wiirde ich den Instinkt auch nicht
liberbewerten. Menschen stiirzen sich
an Gummiseilen von Briicken, schwim-
men mit Haien und lassen sich ins Welt-
all schieBen. Ich bin mir sicher, dass der
Instinkt von all diesen Ideen starker ab-
rat als von einem Zahnarztbesuch.

Irat Subatli




Fokus: Meine Gedanken

bestimmen meine Realitit

Ich werde selten gefragt, ob die Angst
vor dem Zahnarzt groBer ist als vor
anderen Arzten. Die ibliche Frage
lautet meist, warum dies so ist. Diese
Fragestellung zeigt, dass eine fokus-
sierte Vorannahme besteht: der Zahn-
arzt ist der schrecklichste. Und so-
lange der Patient davon lberzeugt ist,
wird es auch so sein. Solange der
Patient mit Personen redet, die Angst
vor dem Zahnarzt haben, wird er seine
Angst vermehren. Solange Eltern ih-
ren Kindern Horrorgeschichten erzdh-
len oder liberzeugt fiirsorglich vor ei-
nem Zahnarztbesuch sind, werden die
Kinder Angst haben. Solange alle Ge-
danken um erschreckende Madglich-
keiten kreisen, werden diese auch ein-
treten. Wer Verdnderung seiner Voran-
nahme mochte, darf seinen Fokus &n-
dern. Jeder, der Neues erfahren mochte,
sollte Neues tun. Der Patient und alle
Menschen kénnten anfangen, die po-

sitiven Seiten eines Zahnarztbesuches
zu erkennen, zu lberdenken und zu
multiplizieren.

Vorgehen

Wie einfach waren Behandlungen, so-
bald das Thema Zahnarztangst lang-
sam aus dem Bewusstsein verschwin-
det? Ich rate Zahnarztpraxen, auf Ur-
sachen, Griinde und Details der Angst
ihrer Patienten gar nicht allzu stark
einzugehen. Ein bisschen Small Talk
zum Thema ist gestattet, damit sich
der Patient angenommen fihlt. Doch
dann sollte er dariiber nachdenken,
wie er sich eine entspannte Behand-
lung vorstellt. Denn sobald er dazu
aufgefordert wird, eine entspannte
Behandlung zu beschreiben, muss er
sie sich erst einmal vorstellen. Und wie
wir oben schon bemerkt haben, wer-
den Gedanken Realitat. Der Patient be-
ginnt, den Fokus auf die positiven
Aspekte zu legen. Das Zahnarztteam
beginnt ebenso, den Fokus auf die

Psychologie | Wirtschaft

positiven Aspekte zu legen. Und letzt-
endlich werden diese dann in der Rea-
litdt lberwiegen.

Ich freue mich auf den Tag, an dem ich
im Interview gefragt werde, warum die
Patienten lieber zum Zahnarzt gehen
als zu anderen Arzten. Dann kann ich
antworten, dass dort eher erkannt
wurde, dass der richtige Fokus zum
richtigen Ziel fiihrt.

Schreiben Sie uns lhre Fragen!
E-Mail: zwp-redaktion @ oemus-media.de

kontakt.

Dr. Lea Hofel

Tel.: 088217304633

Mobil: 0178 7170219

E-Mail:
hoefel@psychologie-zahnheilkunde.de
www.weiterbildung-zahnheilkunde.de
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Die Patientenaufklarung

a
Gabi Schifer

In meinen Praxisberatungen werde ich seit diesem Jahr vermehrt mit
Schreiben von Patienten bzw. Kostenerstattern konfrontiert, die nach
der Rechnungslegung die Praxis kontaktieren, weil sie berechnete Leis-
tungen NICHT erstattet bekommen. Fast immer ist in diesen Féllen kein
schriftlicher Heil- und Kostenplan erstellt worden, geschweige denn
wurde der Patient tiber Behandlungsalternativen aufgeklart. Dabei gibt
es eine eindeutige Rechtsprechung (OLG Naumburg: Az. 1U 105/03,
5. April 2004), die den Zahnarzt zur Aufkldrung tber ALLE Therapie-
alternativen verpflichtet, auch wenn sie nicht zum Behandlungsspek-
trum der Praxis gehoren. So muss zum Beispiel ein Implantologe auch
Uber die Versorgung mit Briicken aufklaren, wie gleichermafBen der
praktische Zahnarzt Gber die Maglichkeit der Versorgung mit Implan-
taten aufzuklaren hat.

Zum Thema Aufklarung zitiere ich mit freundlicher Genehmigung des
Urhebers Dr. Gurgel aus dem Leo-DENT-Kommentar (www.abrech-
nungswissen.de):

Zahnérztliche Aufkldrung (Uberblick)

Jeder medizinische Heileingriff bedarf der wirksamen Einwilligung des
Patienten. Voraussetzung hierfiir ist, dass der Patient erkennen kann,
in welche Behandlung er mit welchen Erfolgsaussichten und Risiken
einwilligen soll. Er muss entsprechend aufgeklért werden. Die Aufklé-
rung ist damit ein Teil der Behandlung und nicht nur bei chirurgi-
schen oder prothetischen MaBnahmen, sondem z.B. auch bei Ront-
genaufnahmen, Injektionen, Vitalitatsprifungen und der Verabrei-
chung von Medikamenten notwendig.

Uber was ist aufzukliren?

Die Aufkldrung muss tber den gesamten Behandlungsverlauf thera-
piebegleitend erfolgen. Hierzu gehéren die Diagnoseaufklarung (Be-
funde und Diagnosen), therapeutische Aufkldrung (therapeutisches
Vorgehen), Aufklérung (iber Behandlungsaltemativen (auch unwirt-
schaftliche oder Privatleistungen bei Kassenpatienten), Risikoauf-
klérung, Verlaufsaufklarung (iber den Behandlungsverlauf — Kompli-
kationen?), Sicherungsaufklérung (Verhalten nach OP - Erfolgssiche-
rung), wirtschaftliche Beratung (Kosten der Behandlung). Die Grund-
sdtze gelten auch bei unentgeltlichen Behandlungen.

Wie ist aufzukladren?

Die Rechtsprechung verlangt keine Detailaufklérung, der Patient soll
im GroBBen und Ganzen informiert werden. Gefordert ist das personli-
che Aufklarungsgespréach mit der ergénzenden Fragemaoglichkeit des
Patienten (wenn er Weiteres wissen méchte, muss er fragen!). Die Auf-
klarung muss individuell auf jeden Patienten zugeschnitten sein und
darf sich nicht nur an dem konkreten Eingriff ausrichten, sondern muss
auch die beruflichen und privaten Verhéltnisse des Patienten mit ein-
beziehen. Sie muss schonend und verstéandnisvoll erfolgen. Risiken
duarfen — auch wenn auf die psychische Situation des Patienten
Riicksicht zu nehmen ist — aber nicht heruntergespielt werden. Der
Zahnarzt darf aber darauf hinweisen, dass ihm z.B. bislang kein Fall
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der Verwirklichung eines aufgeklérten Risikos untergekommen ist
und dass er den Eingriff (z.B. eine Leitungsanésthesie) auch bei sich
vornehmen lassen wirde.

Wer muss aufkléren?

Der Behandler klért auf. Die Aufklarung darf nicht durch die Helferin
erfolgen, wohl aber Teile hiervon (z.B. Kostenfragen bzgl. HKP. PZR
oder Verhalten nach OP etc); die Korrektheit ist jedoch dann vom
Zahnarzt regelmaBig zu prifen.

Wann ist aufzukléren?

Eine Aufklarung hat so rechtzeitig zu erfolgen, dass der Patient nicht
in eine Konfliktsituation kommt. Fr die Risikoaufkl&rung vor Eingrif-
fen reicht im Regelfall der Tag des Eingriffs aus, wenn das Selbst-
bestimmungsrecht des Patienten gewahrt bleibt. Dem Patienten muss
in jedem Fall eine hinreichende Bedenkzeit, die im Verhéltnis zur
Schwere des Eingriffs liegt, verbleiben. Es versteht sich daher von
selbst, dass zum Beispiel bei groBeren chirurgischen Eingriffen eine
Aufklarung direkt vor dem Eingriff bedenklich ist, wenn keine Dring-
lichkeit vorliegt. Von daher ist zu raten, bereits im Rahmen der Pla-
nung nach vollstandiger Diagnostik tiber die Behandlungsalternativen
und die jeweiligen Kosten und Risiken im GroBen und Ganzen aufzu-
klaren und dies zu dokumentieren. Vor dem jeweiligen Eingriff erfolgt
nochmals eine konkrete Aufklérung und die Nachfrage nach Beden-
ken und Fragen.

Wie ist die Aufkldrung zu dokumentieren?

Gefordert ist eine stichwortartige Dokumentation aller Schritte. For-
mulare werden nur zur Erlduterung verwendet und im Rahmen des
Gespraches ,durchgesprochen”. Vermerken Sie darin einzelne Fra-
gen des Patienten bzw. markern Sie Punkte an, unterstreichen und er-
gdnzen Sie diese insoweit, damit deutlich wird, dass tber den In-
halt gesprochen wurde. So erschlief§t sich, dass der Formularinhalt
Gegenstand des Gespréachs war. Vermerken Sie die Einwilligung des
Patienten und nehmen Sie alle Unterlagen zu lhren Akten.

Wir sehen also, dass die Patientenaufklarung tatsachlich einen wich-
tigen Teil der Behandlung darstellt, der auch kostenméRig durch das
Honorar abgedeckt werden muss.

Ein gutes Instrument bei der Patientenberatung ist die Synadoc-(D:
Hier gibt man einfach Befund und Therapie im Zahnschema ein und
obligate sowie fakultative Abrechnungspositionen erscheinen auto-
matisch im Fenster. Verschiedene Behandlungsalternativen kénnen
blitzschnell erstellt und die notwendigen Vereinbarungen in Sekun-
denschnelle gedruckt werden. AuRRerdem kann man per Klick zwi-
schen alter und neuer Gebuhrenordnung umschalten und so die
finanziellen Auswirkungen fur jede individuelle Planung beurteilen.

Am besten probiert man dies selber aus: Eine kostenlose Probe-CD ist
im Internet bestellbar unter www.synadoc.ch
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GOZ 2012 - Implantatinsertion —

aus drei mach eins

Janine Schubert, Sarah Sliwa

GOZ 901, 902 und 903 - das waren tber 20 Jahre lang die Gebuhren-
positionen fur die Implantatinsertion. Seit der Novellierung der Gebiih-
renordnung zum 1. Januar 2012 steht fur diese Behandlung nun die
GOZ 9010 zur Verfugung. Haufig kommt daher die Frage auf, ob sich das
Honorar damit gesenkt hat oder ob dem Stand der Medizin Rechnung
getragen und der Punktwert erhéht wurde — was einer Honorarsteige-
rung gleichkame.

Leistungsinhalt

Die ,neue” Gebuhrenposition GOZ 9010 stellt eine Komplexgebuhr dar.
Sie umfasst alle Leistungen der ,alten” GOZ 901, 902 und 903:

- Praparieren einer Knochenkavitat (GOZ 901)

- Einsetzen einer Implantatschablone bzw. Tiefenlehre (GOZ 902)

- Einbringen eines Implantates (GOZ 903)

Leistungsinhalte sind auch:

die ggf. notwendige Knochenkondensation

- die Knochengléttung im Implantatbereich

- das Einbringen der Verschlussschraube sowie das Einbringen von
Aufbauelementen bei offener Einheilung und

- der Wundverschluss

Zuschlag berechnungsféahig?

Die zusatzliche Berechnung eines OP-Zuschlages ist in der GOA die
Regel - seit Inkrafttreten der GOZ 2012 ist nun auch bei der Berech-
nung bestimmter (zuschlagsfahiger) Gebuhrenpositionen der GOZ zu-
sétzlich ein OP-Zuschlag berechnungsfahig. MaRgeblich fur den An-
satz des Zuschlages ist die (zuschlagsfahige) zahnérztlich-chirurgische
Leistung mit dem hachsten Punktwert. Im Rahmen der Implantatinser-
tion ist der Zuschlag nach GOZ 0530 zusatzlich berechnungsfahig.
OP-Zuschlage dienen der Kostendeckung fur die Aufbereitung wieder-
verwendbarer Operationsmaterialien bzw. -gerdte und der Materialien,
die mit der einmaligen Verwendung verbraucht sind. Insofern ist bei-
spielsweise das verwendete OP-Set (Handschuhe, OP-Hauben, Mund-
schutz etc.) mit dem OP-Zuschlag abgegolten und nicht zusétzlich be-
rechnungsfahig.
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Honorierung

Bei Berechnung des 2,3-fachen Faktors fir die Gebthrenpositionen der
Implantatinsertion (GOZ 901, 902, 903) erhielt der Zahnarzt bis zum
31. Dezember 2011 ein Honorar in Hohe von 135,82 Euro. Aufgrund der
Aufwertung des Punktwertes von 1050 auf 1545 und dem zusatzlich
berechnungsfahigen Zuschlag der GOZ 5030 wird heute ein Honorar
in Hohe von 323,59 Euro erzielt.

Bohrschablonen berechnungsfahig?

Mit der Novellierung der Gebuhrenordnung wurde ein Streitpunkt zwi-
schen Arzten und Kostenerstattern geklart: das Einsetzen einer Bohr-
schablone. Wurde diese bisher analog berechnet, ist sie nun mit den
Positionen 9003 und 9005 in die GOZ 2012 aufgenommen worden.
Damit wurde ausdriicklich festgehalten, dass es sich bei der Verwen-
dung einer Bohrschablone (Orientierungs-, Positionierungsschablone)
um eine selbststandige Leistung handelt, die zusatzlich zur Implantat-
insertion berechnet werden kann. Dies gilt fur alle im Mund des Patien-
ten eingesetzten Schablonen, die der Ubertragung der diagnostisch fest-
gelegten Implantatposition auf den Operationssitus dienen (vgl. BZAK,
Stand: 20. Januar 2012).

Unterschieden wird die Bohrschablone nach dem Herstellungsverfah-
ren. Wahrend die Orientierungsschablone nach der GOZ 9003 im zahn-
technischen Labor angefertigt wird, wird die Navigationsschablone nach
der GOZ 9005 mittels dreidimensionaler Daten (Scan, DVT, CT) gefrést.
Hierbei gilt zu beachten, dass eine mogliche erforderliche Fixierung der
Schablone wéhrend der Implantation mit der Leistung nach der GOZ
9005 abgegolten ist.

Fazit

Mit der Novellierung der Gebtihrenordnung wurde die Berechnung einer
Implantatinsertion vereinfacht. Auch der Forderung nach einer Honorar-
steigerung wurde Rechnung getragen. Dartiber hinaus fanden neue
Techniken (beispielsweise die Navigationsschablone), die innerhalb der
Implantatbehandlung alltaglich geworden sind, in der GOZ Berticksich-

tigung.

BFS health finance GmbH Erstattungsservice

Janine Schubert und Sarah Sliwa
Schleefstr. 1, 44287 Dortmund .| N ...
Tel: 0231 945362-800 ;‘

www.bfs-health-finance.de
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Endodontische Leistungen

Anne Schuster

Auch im Bereich der endodontischen Leistungen hat es in der neuen
GOZ 2012 entscheidende Veranderungen gegeben. Hinsichtlich der
Abrechnung von Leistungen im Rahmen einer Wurzelbehandlung
herrscht noch Unklarheit. Um kostendeckend zu arbeiten, sollten alle
Leistungen bei der Abrechnung berticksichtigt werden.

Trepanation neben Vitalexstirpation

Entgegen der ersten Kommentierungen kann die Praparation der Zu-
gangskavitat GOZ 2390 ,Trepanation” in der gleichen Sitzung wie die
Vitalexstirpation, Wurzelkanalaufbereitung etc. berechnet werden. Es
spielt hierbei keine Rolle, ob die Leistung an vitalen oder avitalen
Zahnen erbracht wird. Die selbststéandige Leistung ist mit Eréffnung
des Pulpenkavums abgeschlossen.

Elektrometrische Lingenmessung

Die elektrometrische Langenmessung GOZ 2400 kann je Sitzung
zweimal pro Kanal berechnet werden. Die Berechnung ist auch ne-
ben Réntgenmessaufnahmen maoglich.

Wurzelkanalaufbereitung

Zur Aufbereitung der Wurzelkanale ist die GOZ 2410 einmal je Kanal
berechenbar. Wenn aufgrund besonderer anatomischer Gegebenhei-
ten die Aufbereitung nicht in einer Sitzung maglich ist, ist die Leistung
ein zweites Mal berechnungsfahig. Jede weitere Aufbereitung ist nur
in der Bemessung des Gebiihrenfaktors zu berticksichtigen. Auch die
Aufbereitung im Zusammenhang mit der Revision einer Wurzelkanal-
fullung und die retrograde Kanalaufbereitung im Rahmen einer Wur-
zelspitzenresektion fallen unter die GOZ 2410. Die Zuschlage fir die
Verwendung eines OP-Mikroskops GOZ 0110 und des Lasers GOZ 0120
konnen zusétzlich angesetzt werden.

Entfernung eines frakturierten Wurzelkanalinstruments
Die Entfernung eines frakturierten Wurzelkanalinstruments ist analog
nach GOZ §6 Abs. 1 berechnungsfahig.

Temporérer speicheldichter Verschluss

Reicht der temporare speicheldichte Verschluss nach der GOZ 2020
nicht aus, ist eine prdendodontische Aufbauftllung analog nach §6
Abs. 1 notig. Der Aufbau entspricht nicht der Vorbereitung eines zer-
storten Zahnes mit plastischem Aufbaumaterial zur Aufnahme einer
Krone.

Aufbaukonstruktionen

In der GOZ 2012 sind adhésiv befestigte praendodontische Aufbaure-
konstruktionen nicht beschrieben. Hier empfiehlt sich die Berechnung
nach GOZ §6 Abs. 1 (Empfehlung der Bundeszahnérztekammer, Kom-
mentar vom 20.01.2012). Analog sind jegliche Ziffern wie z.B. 2190,
2150, 2160 etc. berechnungsfahig. Bei der Erhhung des Faktors sind
fur die Begrindung die Kriterien Schwierigkeit, Zeitaufwand und Um-
stande bei der Ausftihrung zu berticksichtigen.
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Folgende Leistungen kénnen im Zusammenhang mit der Wurzelbe-

handlung berechnet werden:

- Anasthesie GOZ 0080, 0090, 0100

- Zuschlag OP-Mikroskop GOZ 0110

- Zuschlag Laser GOZ 0120

- Temporarer Verschluss GOZ 2020

- Besondere MaBnahmen beim Praparieren GOZ 2030

- Anlegen von Spanngummi GOZ 2040

- Adhésive Befestigung GOZ 2197

- Exstirpation GOZ 2360

- Trepanation GOZ 2390

— Elektrometrische Ladngenmessung GOZ 2400

- Zusétzliche Anwendung elektrophysikalisch-chemischer Metho-
den GOZ 2420

- Medikamentdse Einlagen GOZ 2430

- Wurzelftllung GOZ 2440

- Praendodontische Aufbauftllung nach GOZ §6 Abs. 1

- Entfernung eines frakturierten Wurzelkanalinstrumentes GOZ §6
Abs. 1

- Rontgen GOA 5000 ff.

Fazit

Trepanation, Vitalexstirpation und Wurzelkanalaufbereitung kénnen
nebeneinander in einer Sitzung angesetzt werden. Die Berechnung
der praendodontischen Aufbaurekonstruktion und das Entfernen der
frakturierten Wurzelkanalinstrumente erfolgt analog nach §6 Abs. 1
GOZ

Gesondert berechnungsfahig sind nun hochwertige nur einmal ver-
wendbare Nickel-Titan-Instrumente, diese konnen dem Patienten in
Rechnung gestellt werden.
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Zertifizierung eines QM-Systems
nach DIN EN ISO 9001:2008 fiir eine
Zahnarztpraxis. Sinn oder Unsinn?

Christoph Jager

Haben Sie sich schon einmal die Frage gestellt, wie es jetzt mit Ihrem
eingefthrten Qualitatsmanagementsystem weitergehen soll? Sie ha-
ben in den letzen Monaten mit lhrem Praxisteam viel Zeit verwen-
det, die Anforderungen des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA)
in einem umfassenden QM-Handbuch niederzuschreiben. Wenn Sie
sich auch auf die nachfolgenden Fragen eine Antwort wiinschen, dann
sollten Sie diesen Fachbeitrag weiterlesen.

- Was machen meine Kolleginnen und Kollegen mit dem eingefiihrten
OM-System?

- Wer beantwortet mir und meinem Praxisteam die Frage, ob wir beim
Aufbau des QM-Systems alles richtig gemacht haben?

— Wer gibt meinen Mitarbeiterinnen die Bestétigung und das Lob fur
die viele Arbeit?

- Was machen wir jetzt mit unserem QM-System, kann dieses System
sinnvoll weiterentwickelt werden, um noch einen groReren Nutzen
fur meine Praxis zu erwirken?

- Kann unsere Praxis das eingefthrte QM-System nicht auch werblich
nutzen?

- Wie kann mein QM-System sinnvoll weiterentwickelt werden?

Die Beantwortung dieser absolut berechtigten Fragen kénnten mit
der Zertifizierung lhres QM-Systems nach DIN ES 1SO 9001:2008 be-
antwortet werden. Die Zertifizierung eines QM-Systems ist freiwillig und
somit vom Gesetzgeber nicht gefordert. Es ist jedoch erstaunlich, wie
viele Praxen bereits diesen freiwilligen Weg eingeschlagen haben und
ihr QM-System durch eine akkreditierte Zertifizierungsgesellschaft ha-
ben tberprifen und zertifizieren lassen. Nach Riicksprache mit einigen
Praxisinhabern liegt die Antwort in den oben genannten Fragen. Viele
Praxisinhaber wollten fiir sich selbst, aber auch fiir ihre Mitarbeiterinnen
eine Bestatigung erhalten, dass sie bei der Einfiihrung an alles gedacht
und richtig gemacht haben. Machen wir uns nichts vor, der Aufbau ei-
nes funktionierenden QM-Systems nimmt viel Zeit in Anspruch und
sollte einen gebthrenden Abschluss erhalten. Hier kommt eine Zertifi-
zierung in die engere Wahl. Des Weiteren hatten die innovativen Pra-
xen nicht vor, ihre mihselig erarbeiteten QM-Handbtcher im Schrank
verstauben zu lassen, sie sollen doch fiir die Praxis und fir die Mitarbei-
terinnen von Nutzen sein. Folglich kommt man nicht um eine sinnvolle
Weiterentwicklung herum. Die Anforderungen an ein QM-System nach
der internationalen Nachweisstufe DIN EN 1SO 9001:2008 bietet Ihnen
eine solche Weiterentwicklung, denn dieses QM-System geht ber
die derzeitigen Anforderungen des G-BA hinaus. Die vorhandene
OM-Struktur muss um weitere Unterlagen erweitert werden, die die
organisatorischen Abldufe noch besser zusammenbringen.

Es gibt auch positive Marketingeffekte, die eine Rolle bei der Entschei-
dungsfindung fiir eine Zertifizierung der Praxisinhaber gefthrt haben.
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So kann mit einer erfolgreichen Zertifizierung und dem dann verliehe-
nen Gutesiegel der DIN EN ISO 9001:2008 auf der gesamten Praxis-
korrespondenz fiir das eigene QM-System geworben werden. Die
Zertifikate konnen werblich im Wartebereich ausgehéangt und z.B. auf
der Praxis-Internetseite oder im Praxisflyer veroffentlicht werden.
Zertifizierungsvertrage haben in der Regel eine Laufzeit von drei Jahren
und massen nach Ablauf neu abgeschlossen werden. Wird ein Vertrag
nicht verlangert, so darf dann auch nicht mehr mit dem Gitesiegel ge-
worben werden. Innerhalb der Vertragslaufzeit finden, nach dem Zertifi-
zierungsaudit im ersten Jahr, jahrliche Uberwachungsaudits statt. In den
Uberwachungsaudits wird durch die Zertifizierungsgesellschaft tiber-
praft, ob sich die Praxis bzw. das interne QM-System weiterentwickelt
hat. Denn darauf kommt es ja an. Wahrend der Audits werden auch
vom Auditor wertvolle Verbesserungen fir die eigene Organisation ein-
gebracht bzw. angesprochen. Bedenken Sie, dass diese Experten jede
Woche in den unterschiedlichsten Praxen auditieren und somit tiber
eine breites Know-how verfiigen. Somit konnen Abléufe und Verfahren
ebenfalls eine Weiterentwicklung und Verbesserung durch die Uber-
wachungsaudits erfahren. Gleichzeitig beugen die Praxisinhaber einem
OM-Einschlafeffekt vor, da alle Mitarbeiterinnen wissen, dass im néachs-
ten Jahr wieder ein Audit ansteht und erneut das QM-System und die
Praxis auf dem ,Priifstand” steht.

Experten-Tipp: Wenn Sie mehr tber die Maglichkeiten einer Zertifi-
zierung lhres eigenen QM-Systems erfahren mochten, dann kénnen Sie
den Autor dieses Fachartikels gerne ansprechen. Wenn Sie sich schon
fur den Weg der Weiterentwicklung entschieden haben und nur noch
eine geeignete Zertifizierungsgesellschaft bendtigen, dann achten Sie
stehts darauf, dass die Gesellschaft ,akkreditiert” sein sollte. Denn
nur Zertifikate von akkreditierten Zertifizierungsgesellschaften genie-
Ren nationale und internationale Anerkennung. Diese Zertifizierungs-
gesellschaften fiuhren zwangslaufig vor der eigentlichen Zertifizierung
(Stufe 2) ein Voraudit (Stufe 1) durch. Das Voraudit in der Praxis ist als
Generalprobe anzusehen. Hier erkannte Schwachstellen kénnen bis
zur Zertifizierung problemlos aus der Welt geschafft werden.

Qualitats-Management-Beratung

Christoph Jager

Am Markt 12-16, 31655 Stadthagen
Tel: 05721 936632

E-Mail: info@der-gmberater.de
www.der-gmberater.de
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Die Schein-Heiligen

Wolfgang Spang

Auch Banken sollen leben und gutes Geld verdienen, aber auf ihre
Schein-Heiligkeit konnten sie nach meinem Geschmack germe ver-
zichten. Nach auBen hin geben sich alle serios und brav gescheitelt.
Wie es manchmal hinter den Kulissen aussieht, erfahren die Kunden
dann, wenn wieder mal ein Insider auspackt, wie neulich Greg Smith
bei Goldman Sachs. In seinem Gastbeitrag in der New York Times
schrieb der Ex-Mitarbeiter unter anderem, ,es macht mich krank, wie
abgestumpft Mitarbeiter davon erzahlen, wie sie ihre Kunden abzo-
cken”. Daraufhin reagierte der CEO Lloyd Blankfein schnell und ver-
kiindete, die Firmenkultur sei doch ganz anders, ,kundenorientiert und
auf langfristige Erfolge” ausgerichtet. Auf Erfolge der Bank ausgerichtet,
das glaube ich ja gerne. Aber kundenorientiert”, da habe ich meine
Zweifel, denn war es nicht die Investmentbank Goldman Sachs, die zu
einer Strafe im dreistelligen Millionenbereich verurteilt wurde, weil sie
,Kunden getduscht und Mérkte manipuliert” hat. Pikant und peinlich
ist es dann nur noch, wenn die Bank, die nach den Worten ihres CEO
nur ,Gottes Werk tut, an einer Internetseite beteiligt ist, die Prostitution
und Menschenhandel férdern soll, und das ausgerechnet in den pru-
den USA.

,Okay, die USA sind weit weg, und mit Goldman Sachs habe ich nichts
zu tun”, werden Sie sich moglicherweise jetzt denken. Aber wie sieht
es aus mit der Bank an lhrer Seite, die sich speziell um die Belange von
Heilberuflern kiimmert? Neulich wollte Dr. Bohr in seinem Depot zwei
Fonds tauschen. Das Depot ist fir eine Finanzierung an den ,deutschen
Finanzspezialisten fur Heilberufe” verpfandet. Deshalb muss die Bank
jedem Fondstausch zustimmen. Das hat in der Vergangenheit einiger-
maRen gut funktioniert, diesmal leider nicht. Die Sachbearbeiterin
lehnte die Zustimmung ab, weil ,das Risiko nicht umfénglich abzu-
schatzen” sei. Der Ablehnung beigefiigt war eine Liste ,der zugelasse-
nen Fonds”. ,Das kann doch nicht wahr sein”, dachte Dr. Bohr bei sich
und schrieb an den zusténdigen Niederlassungsleiter mit der Bitte um
eine Ausnahmegenehmigung fiir diesen Tausch. Aber der lehnte die
Zustimmung zum Tausch ebenfalls ab und verwies wieder auf die Liste
der vom Haus geprtften und zugelassenen Fonds mit der Begrindung,
... bei der Selektion der einzelnen Fonds, die in unser Fondsuniversum
aufgenommen werden, legen wir besonderen Wert auf das Risiko-/
Renditeprofil des Fonds im Vergleich zu seiner Peergroup [...] und eine
MindestgroBe von 50 Millionen Euro. Gerade diese Kriterien sind be-
sonders bei Investmentsparpléanen als Tilgungsersatz wichtig.” Aha,
das spricht doch schon mal fur extremen Sachverstand, Denken im
Interesse des Kunden und Ehrlichkeit! Oder doch nicht?

Ich hatte erstens erwartet, dass die ,Experten” der Bank das Risiko ei-
nes vorgelegten Fonds mit Track-Record beurteilen kénnen. Zweitens
hatte ich gesagt, dass das absolute Risiko-/Renditeprofil wichtig ist,
und nicht das im Verhaltnis zur Peergroup. Wenn die Peergroup in
sechs Monaten 40 Prozent an Wert verliert, dann ist das Risiko-/Ren-
diteprofil eines Fonds mit 35 Prozent Verlust im gleichen Zeitraum im
Verhaltnis zur Peergroup relativ gut und absolut fir den Sparer relativ
schlecht. Peinlich wird es dann, wenn ich drittens feststelle, dass das
Risiko-/Renditeprofil von zugelassenen und empfohlenen ,hauseige-
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nen Fonds” deutlich schlechter als das der Peergroup ist. Viertens halte
ich das Kriterium ,MindestgroBe 50 Millionen Euro” fir Nonsens. Wa-
rum soll ein Fonds besser werden, sobald er mehr als 50 Millionen
Euro Vermogen ,under management” hat? Und fiinftens wird die Argu-
mentation des Niederlassungsleiters ganz fraglich, wenn sich in der
Liste der zugelassenen (und empfohlenen) Fonds auch welche befin-
den, die gerade gut 10 Millionen Euro Anlagevermdgen besitzen. Ich
meine, dass sich Dr. Bohr hier doch zu Recht fragt, wie ehrlich es diese
Bank mit ihm meint und wie gut sie ihn berat. Sein Vertrauen in die
Kompetenz der Researchabteilung dieser Bank wird dann eher noch
geringer, wenn er im ,Spiegel” nachliest, dass die DZ Bank 2007 eine
Tochtergesellschaft dieser ,Experten-Bank” stitzen musste, weil die
sich mit kreditfinanzierten(l) Ramschanleihen verzockte hatte. Und
im ,Manager Magazin“ musste Dr. Bohr lesen, dass die Bank im Jahr
2009 Wertberichtigungen in dreistelliger Millionenhohe auf das Fi-
nanzportfolio vornehmen und sich von den Kreditgenossen mit einer
Garantie aushelfen lassen musste. Gut erinnert sich Dr. Bohr auch
noch an den Wirbel in 2010, als zwei Vorstande ,wegen des Ver-
dachts der Bestechlichkeit” entlassen werden mussten. Dr. Bohr und
mir wird es etwas mulmig im Magen, wenn wir lesen, dass das ,Zu-
kunftsprogramm” der Bank ,auch den Aufbau eines Private-Banking-
Bereichs” beinhaltet, ,um besonders vermogenden Kunden mit ihren
spezifischen Bedtrfnissen kompetente Beratung und umfassende
Betreuung zu bieten”.

Ich wiinsche mir, dass diese Bank wieder ehrlicher mit ihren Kunden
umgeht und sie weniger bevormundet. Ich vermute, sie wird dabei
mindestens genauso gut verdienen und mehr Kunden bei der Stange
halten.

ECONOMIA Vermdgensheratungs- und
Beteiligungs-GmbH

Wolfgang Spang

Alexanderstr. 139, 70180 Stuttgart

Tel: 0711 6571929

E-Mail: info@ economia-s.de
www.economia-vermoegensberatung.de
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Seit fast 30 Jahren arbeiten wir als deutsches Unternehmen an den
Standorten LUbeck, Berlin, Leipzig, Chemnitz und Manila nach héchsten
Qualitatsstandards. Bei InteraDent fertigen wir Zahnersatz zu 100%
Meisterqualitat, bei dem Patienten bis zu 50% Eigenanteil einsparen.
So wie sich lhre Patienten auf Sie verlassen, diirfen Sie sich auf uns
verlassen. Auf die Qualitat des Zahnersatzes, die Hochwertigkeit der
verarbeiteten Materialien, die gelungene Asthetik und auf unser hohes
Serviceverstandnis.

Informieren Sie sich unter der kostenlosen InteraDent
Service-Line: 0800 - 4 68 37 23 oder besuchen Sie uns im
Internet: www.interadent.de

InteraDent Zahntechnik - Meisterhaft giinstiger Zahnersatz.

Ich mochte mehr iiber InteraDent erfahren!

[ ] Bitte senden Sie mir Informations-
material und die aktuelle Preisliste.

[ ] Ich habe noch Fragen.
Bitte rufen Sie mich an.
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Studie:

Histologische Untersuchung von Biopsien

Aus ihrem Wissenschaftsfond unter-
stiitzt die DGZI eine wissenschaftliche
Studie im Labor fiir Oralbiologische
Grundlagenforschung an der Zahnkli-
nik der Universitdt Bonn (Prof. Dr.
Werner Gotz) zur histologischen Un-
tersuchung von Biopsien aus mit Kno-
chenersatzmaterial (KEM) augmentier-
ten Bereichen. Langfristiges Ziel ist die
Schaffung einer Datenbank zur His-
tologie der Einheilung von KEM un-
terschiedlicher Art (autogen, allogen,
synthetisch) nach Anwendung bei ver-
schiedenen Indikationen (z.B. Kamm-
augmentation, Socket Preservation,
Sinuslift, Defektfiillung) sowie die
Durchfiihrung vergleichender Studien.
Die Gewinnung der Biopsien sollte in
den meisten Fallen im Zusammenhang
mit einer Implantatversorgung mdglich
sein und kann mit den dblichen Tre-
panverfahren erfolgen. Kolleginnen
und Kollegen, die Interesse an dieser
Studie haben, kénnen die Biopsien di-
rekt an untenstehende Kontaktdaten
senden. Nach entsprechender Bearbei-

Ethanol:

tungszeit (die mitunter aber einige Wo-
chen dauern kann, da die Proben vor der
histologischen Aufarbeitung entkalkt
werden) erhalten die Einsender/-innen
einen histologischen Befund, der zu-
mindest eine histologische Beurteilung
der Biopsie beinhaltet. Gegebenenfalls
werden auch Spezialuntersuchungen
(z.B. Histochemie, Immunhistochemie)
durchgefiihrt und deren Ergebnisse
ebenso mitgeteilt. Fir die wissen-
schaftliche Auswertung wird gebeten,
mit der Biopsie einen mdglichst voll-
stdndig ausgefiillten Einsendeschein
zu versenden. Personliche Daten der
Patienten miissen nicht angegeben
werden; es reichen Initiale oder eine
fur die Praxis nachvollziehbare Ver-
schliisselung und die Angabe des Al-
ters. Einsendescheine konnen bei der
Geschéftsstelle der DGZI angefordert
werden und sind auf der Homepage der
DGZI zu finden. Die Biopsien sollten so-
fort nach der Entnahme in die mit Fixie-
rungsfliissigkeit (gepuffertes Formalin)
gefiillten GefdBe verbracht werden.

In Mundspiilungen sinnvoll?

Alkohol wird noch immer in vielen
Mundspiilungen als Losungsmittel fir
Inhaltsstoffe - beispielsweise dtheri-
sche Ole - verwendet. Dabei ist die
Verwendung von Alkohol hdchst pro-
blematisch, vor allem im Hinblick auf
eine Verabreichung an Kinder, chro-
nisch Kranke, Schwangere und Men-
schen, die Alkoholprobleme haben oder
in der Vergangenheit hatten.

Viele Verwender versprechen sich vom
Alkohol eine desinfizierende Wirkung.
Dies ist eine weit verbreitete, aber fal-
sche Annahme. Dr. Jan Massner von der
medizinisch-wissenschaftlichen Abtei-
lung bei GABA: ,Studien haben gezeigt,
dass Ethanol als Desinfektionsmittel
nicht ausreichend wirksam ist - zu-
mindest nicht in der in Mundspiilun-
gen verwendeten Konzentration. Diese
misste rund 40 Prozent betragen, um
wirksam zu werden. Die Alkoholkon-

zentration in Mundspiilungen liegt aber
meist zwischen 5 und 27 Prozent.” Das
bedeutet: Der in manchen Mundspii-
lungen verwendete Alkohol hat keinen
zusatzlichen antibakteriellen Nutzen.

Eine Kiihlung ist allerdings nicht not-
wendig. Entsprechend vorbereitete Ge-
faBe und Versandtaschen kénnen eben-
falls bei der Geschéaftsstelle der DGZI
angefordert werden. Sollten diese nicht
zur Hand sein, konnen auch die in der
Praxis liblichen mit Formalin gefiillten
Rohrchen fiir die Pathologie verwendet
werden. Die DGZI dankt allen Kollegin-
nen und Kollegen fiir die Mitarbeit.
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Prof. Dr. Werner Gotz

Zentrum fiir Zahn-,

Mund- und Kieferheilkunde
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Tel.: 0228 28722-431

E-Mail: wgoetz@uni-bonn.de
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Weiterhin haben Untersuchungen er-
geben, dass es eine direkte Beziehung
zwischen Alkoholgehalt und dem in
der Mundhdhle ausgeldsten Schmerz-
empfinden gibt. Das heiBt: Je mehr
Alkohol eine Spiilung enthélt, desto
groBer kann das Schmerzempfinden
sein. Kinder und Jugendliche, Schwan-
gere sowie Menschen mit Alkoholpro-
blemen sollten generell unbedingt auf
alkoholhaltige Mundspiilungen ver-
zichten. ,Zusammenfassend l&sst sich
feststellen: Es ist in jedem Fall sinn-
voll, alkoholfreie Mundspiilungen zu
verwenden. Klinisch bewahrt hat sich
die Wirkstoffkombination Aminfluorid/
Zinnfluorid. Sie inaktiviert Reste bak-
terieller Plaque und hemmt nachhaltig
die Plaque-Neubildung. Somit regene-
riert sie gereiztes Zahnfleisch. Zu-
gleich bietet das duale Fluoridsystem
optimalen Kariesschutz", empfiehlt Dr.
Massner.

GABA GmbH

Tel.: 07621 9070

www.gaba-dent.de
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Neue DVDs zu ,Veneers” und
~Unterspritzungstechniken”

Unter dem Titel ,ZWP Library" firmie-
ren kiinftig die Online-Produkte der
OEMUS MEDIA AG wie eBooks und
DVDs. Neben den bereits vorhandenen
eBooks zu den Themenkomplexen Im-
plantologie, Laserzahnmedizin, Endo-
dontie, Asthetik, Psychologie, Praxis-
management und Marketing wird die
ZWP Library jetzt um thematisch dhn-
lich gelagerte Videos erweitert. Den
Anfang macht eine sechsteilige DVD-
Reihe zu den Themenschwerpunkten
Implantologie und Zahnasthetik.

Fiir die neue DVD-Reihe konnten aus-
nahmslos ausgewiesene Experten ge-
wonnen werden. Diese einzigartigen
DVDs sind auf zwei Wegen erhiltlich:
Teilnehmer der jeweiligen Theorie- und
Demonstrationskurse bekommen die
Lehr-DVD im Rahmen des Seminars.
Jede DVD kann aber auch einzeln auf
www.zwp-online.info bestellt werden.
Die DVD ,Veneers von A-Z" und die er-
weiterte Neuauflage von ,Untersprit-
zungstechniken" sind ab sofort erhalt-
lich, vier weitere DVDs erscheinen in
den kommenden Wochen. Die beglei-
tende DVD ,Unterspritzungstechniken”

bietet knapp 60 Minuten Filmmaterial
zu den verschiedenen Techniken und
Materialien der Faltenunterspritzung
und Lippenaugmentation. Dr. med. An-
dreas Britz, renommierter Dermatologe
und anerkannter Spezialist auf dem
Gebiet der Faltenbehandlung, demons-
triert Schritt flir Schritt die Durchfiih-
rung der jeweiligen Behandlungen. Die
liberarbeitete Ausgabe der DVD enthalt
zusatzliche Videosequenzen zu den
Themenbereichen ,Papillen-Augmen-
tation” und ,Korrektur der Lachlinie"
mit Prof. Dr. Marcel Wainwright.
Veneers gehdren als minimalinvasive
und asthetisch anspruchsvolle Versor-
gungsform zu den groBen Herausforde-
rungen in der zahndrztlichen Therapie.
Gleichzeitig kommt sie dem Wunsch
vieler Patienten nach schonen und
mdglichst idealtypischen Zdhnen in
besonderer Weise entgegen. Die DVD
Veneers von A-Z" zeigt den Ablauf
von Veneers-Behandlungen - von der
kieferorthopédischen Vorbehandlung,
uber das Einsetzen der unterschiedli-
chen Arten von Veneers, bis hin zum
Thema Lasereinsatz in der Veneers-
technik. Der renommierte Zahnarzt
Dr. Jiirgen Wahlmann erklart alle Ar-
beitsschritte und flihrt sie am Beispiel
von Kiefermodellen und direkt am ech-
ten Patienten vor. Eindrucksvoll zeigt
das 45 Minuten lange Video das Bei-
spiel einer jungen Frau, die vor der
Behandlung nur ungern ihre Zdhne
zeigte und danach gliicklich in die
Kamera lachelt.

OEMUS MEDIA AG

Tel.: 0341 48474-0
www.oemus-media.de
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QR-Code: OEMUS MEDIA Onlineshop. QR-
Code einfach mit dem Smartphone scannen
(z.B. mithilfe des Readers Quick Scan).
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Neues Konzept:

Workshop-Kongress vermittelt
praxisrelevante Kompetenzen

PraWissimo - 100 Prozent Praxisrele-
vanz auf wissenschaftlicher Basis."
Unter diesem Motto steht das neue
Konzept flr den 9. Jahreskongress der
Deutschen Gesellschaft fiir Orale Im-
plantologie (DGOI), der vom 3. bis 7. Ok-
tober im Sporthotel Achental in Grassau
stattfinden wird. Zusatzlich zu den tra-
ditionellen Programmpunkten DGOI-
Forum und Mainpodium erwarten die
Teilnehmer von Mittwochnachmittag
bis Freitag ausschlieBlich Workshops.
.Der Jahreskongress 2012 wird erstmals
als sogenannter Workshop-Kongress
gestaltet”, so Prof. Dr. Georg H. Nent-
wig, Fortbildungsreferent der DGOI,
und weiter: ,Die Teilnehmerzahl fiir
die Workshops ist begrenzt. Das schafft
Interaktivitdt und eine optimale Be-
treuungsrelation.” Als implantologische
Fachgesellschaft fiir den Praktiker setzt

Weiterbildung:

die DGOI mit dem neuen Konzept be-
wusst auf das klinische Training wis-
senschaftlich bewdhrter Techniken, um
den Teilnehmern das Wissen mit hun-
dertprozentiger Praxisrelevanz zu ver-
mitteln. Fiinf Kompetenz-Workshops
fuir bis zu 25 Teilnehmer stehen auf
dem Programm. Diese vermitteln pra-
xisrelevantes Wissen in den Bereichen
3-D-Diagnostik und -Planung, Hartge-
webschirurgie, Komplikationsmanage-

Excellence in Implantology 2012

Am wunderschonen Tegernsee in Bay-
ern findet vom 22. bis 23. Juni 2012

zum zweiten Mal der Excellence in Im-
plantology Fortbildungskurs statt. Die
beiden Referenten und Gastgeber, Dr.
Rino Burkhardt und Dr. Konrad Meyen-
berg (Tatigkeitsschwerpunkte: Para-
dontologie und Implantologie), richten
den Kurs nicht nur an implantologisch
interessierte Kolleginnen und Kollegen,
sondern an alle, welche sich mit der
aktuellen Thematik minimalinvasiver
Techniken in Theorie und Praxis ausei-

nandersetzen mochten. Einerseits wer-
den im Rahmen aktueller und neuester
Trends die biologischen und techni-
schen Voraussetzungen zu erfolgrei-
chen implantologisch-chirurgischen
und dsthetisch-rekonstruktiven Inter-
ventionen diskutiert. Andererseits wer-
den anhand praktischer Ubungen diese
Erkenntnisse fir die Klinik umgesetzt.
Dem Umgang mit fiir minimalinvasive
Techniken geeigneten Instrumenten
und Materialien wird besonderes Au-
genmerk gewidmet. Hervorzuheben ist
der ,Frequently asked questions in im-
plant & reconstructive dentistry”-Leit-
gedanke, welcher bedeutet, dass dieser
Kurs eine hervorragende Gelegenheit
darstellt, in tiberschaubarem Rahmen
all jene Fragen zu diskutieren, welche
zu groBeren Anldssen nicht gestellt
werden kénnen. Im Rahmen einer mo-
dernen, synoptischen Zahnmedizin ge-
horen minimalinvasive chirurgische
Eingriffe zum Praxisalltag und haben
im Zusammenhang mit Implantatbe-

ment, Periimplantitis und Notfallmedi-
zin. Der Workshop rund um das Thema
CAD/CAM custumized Abutments rich-
tet sich vor allem an Zahntechniker.
Die Kompetenz-Workshops finden von
Mittwochnachmittag bis Freitag je-
weils an den Vor- und Nachmittagen
parallel statt. Damit jeder Teilnehmer
die Chance hat, alle fiinf Workshops zu
besuchen, wird jeder Kurs insgesamt
finfmal veranstaltet. Weitere Work-
shops werden von verschiedenen In-
dustriepartnern angeboten. Mit den
Kompetenz-Workshops ruft die DGOI
ein neues Fortbildungsangebot ins Le-
ben, das nach dem Kongress unter dem
Namen Kompetenz-Modul fortgefiihrt
wird. Mit diesen Modulen erhalten im-
plantologisch tédtige Zahndrzte die
Madglichkeit, ihre chirurgischen Fa-
higkeiten in verschiedenen Bereichen
kontinuierlich zu erweitern und zu
vertiefen.
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handlungen an Wichtigkeit gewonnen.
Hinter den sichtbaren Resultaten ste-
hen komplexe zelluldre und molekulare
Ablaufe, welche teilweise erforscht sind
und deren Kenntnis fiir den klinischen
Erfolg von entscheidender Bedeutung
sein kdnnen.

Ziel der Veranstaltung ist es, die bio-
logischen Vorgdnge etwas naher zu be-
leuchten und die Zusammenhange zur
klinischen Praxis zu diskutieren. Ein be-
sonderes Augenmerk gilt dabei der
Gewebsdurchblutung, der GefdBneu-
bildung sowie den mechanischen Fak-
toren. Die Kurssprache ist Englisch.
Thommen Medical

Deutschland GmbH

Tel.: 07621 4225830
www.thommenmedical.com
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QR-Code: Produktbroschiire zum Implantat-
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CAD/CAM-gefertigte
implantatgetragene Stege

| Dr. med. dent. Sven Rinke, M.Sc., M.Sc.

Insbesondere Stege stellen fiir implantatretinierte Deckprothesen klinisch langzeitbewahrte
Verankerungselemente dar. Die CAD/CAM-Fertigung von Suprakonstruktionen aus edelmetall-
freien Werkstoffen (Titan und Kobalt-Chrom-Legierungen) bietet den Vorteil der Verarbeitung
eines porenfreien Ausgangsmaterials und eine verbesserte Passgenauigkeit im Vergleich zur
konventionellen Gusstechnik. Fortschritte in der CAD/CAM-Technologie ermdglichen neuer-
dings auch die komplette Fertigung der stabilisierenden retentiven Sekundarstrukturen in
einem Prozess (2-in-1-Technik, ISUS by Compartis, DequDent GmbH, Hanau). Im Vergleich
zu konventionellen Fertigungsverfahren ist bei diesem Verfahren die Produktion der gesam-
ten metallischen Anteile der Deckprothese aus einem einzigen Material ohne Anwendung von
Fligeprozessen (Kleben, SchweiBen, Loten) maglich.

ie abnehmbare implantat-
gestiitzte oder implantat-
retinierte Deckprothese gilt

heute als Therapie zur vorhersagbaren
Verbesserungen von Prothesenstabili-
tdt und -retention.” Kontrovers wird
im Zusammenhang mit implantat-
retinierten Deckprothesen insbeson-
dere der Einfluss der verwendeten
prothetischen Verankerungselemente
auf den Langzeiterfolg diskutiert.
Cehreli et al. (2010) konnten in einer
systematischen Ubersichtsarbeit mit
der Auswertung von 49 Studien kei-
nen Einfluss der prothetischen Veran-
kerungselemente auf den notwendigen
Erhaltungsaufwand bestimmen.’-*
Andere Untersuchungen konnten je-
doch belegen, dass eine starre Lage-
rung von Unterkieferdeckprothesen
mit einer Verankerung durch Doppel-
kronen oder Steggeschiebe zu einer
Verringerung technischer Komplika-
tionen im Vergleich zu einer resilien-
ten Lagerung flihrt.>”

Ferner konnte in einer Metaanalyse
unter Einschluss von 31 Studien ge-
zeigt werden, dass die Uberlebensrate
von implantatgestiitzten Deckprothe-
sen im Oberkiefer sowohl von der An-
zahl der Implantate als auch von der

gewahlten prothetischen Verankerung
abhangt. Die Versorgung mit sechs Im-
plantaten im Oberkiefer und einer Steg-
versorgung erwies sich auf der Basis
der ausgewerteten Studien als erfolgs-
sicherstes Konzept, gefolgt von der
Stegverankerung auf vier Implantaten.
Die Versorgung mit vier Implantaten
und einer Kugelkopfverankerung zeigte
demgegeniiber die geringste Uberle-
bensrate.®® Die Stegkonstruktion ist
somit auf der Basis der verfligbaren
Literatur als ein erfolgssicheres Veran-
kerungselement fiir implantatretinierte
Deckprothesen zu beriicksichtigen.

Bislang erfolgte die Herstellung von
Stegkonstruktionen, insbesondere von
individuell gefertigten Steggeschieben,
aus Edelmetall-Legierungen. Aus 6ko-
nomischen Gesichtspunkten wire eine
Fertigung aus einem mdglichst bio-
kompatiblen Werkstoff mit ausreichen-
der mechanischer Festigkeit, wie zum
Beispiel Reintitan oder einer CoCr-Le-
gierung, sinnvoll. Die Verarbeitung die-
ser Alternativwerkstoffe bietet jedoch
gusstechnisch keine ausreichende Pass-
genauigkeit.” Der Einsatz alternativer
Werkstoffe bedarf also allein aus dem
Grund der erforderlichen Prézision ei-
ner alternativen Fertigungstechnik.

Der Vorteil der CAD/CAM-Fertigung in
diesem Bereich liegt einerseits in der
Verarbeitung eines industriell prafabri-
zierten und damit porenfreien Rohma-
terials und zum anderen in einer Ver-
besserung der Passgenauigkeit.’” Mit
moderner Scan- und Softwaretech-
nologie kann dieses Fertigungsprinzip
optimiert und auch auf den Bereich
der virtuellen Konstruktion ausgedehnt
werden. So wird auch die Fertigung von
Stegkonstruktionen ermdglicht, deren
Prazision signifikant besser ist als bei
gegossenen Konstruktionen.™ Erste Er-
fahrungsberichte und Ergebnisse aus
klinischen Studien zeigen vielverspre-
chende Resultate fiir CAD/CAM-ge-
fertigte Stegkonstruktionen.’>* Uber
eine Beobachtungsdauer von zwei Jah-
ren zeigten sich bei den CAD/CAM-
gefertigten Restaurationen tendenziell
weniger technisch bedingte Kompli-
kationen.™

Weitere Fortschritte in der Software
und Frastechnologie ermdglichen neu-
erdings die komplette Fertigung von
Stegkonstruktionen inklusive einer
stabilisierenden Sekundéarstruktur. Mit
diesem als 2-in-1 bezeichneten Ver-
fahren wird es mdoglich, sdmtliche
metallischen Komponenten einer steg-
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retinierten Deckprothese auf der Ba-
sis eines Scanvorgangs simultan aus
einem einzigen Material zu fertigen.
Nachfolgend wird der Behandlungs-
ablauf fiir eine komplett CAD/CAM-
gefertigte Stegversorgung anhand von
zwei Fallbeispielen dargestellt.

Falldarstellung 1

Ein 80-jahriger zahnloser Patient stellte
sich mit einer insuffizienten protheti-
schen Versorgung vor. Die Kaufunktion
wurde wesentlich durch den unzurei-
chenden Halt des Unterkieferzahner-
satzes beeintrachtigt.

Die prothetische Neuversorgung sollte
im Oberkiefer mit einer konventionel-
len Totalprothese erfolgen, wahrend im
Unterkiefer eine stegretinierte Deck-
prothese auf vier interforaminalen Im-
plantaten geplant wurde.

Nach einer Einheilzeit von zwdlf Wo-
chen erfolgte die Freilegung der vier
Implantate, nach einer Ausheilungszeit
von weiteren zehn Tagen konnte die
Abformung durchgefiihrt werden.

Fiir die Abformung der Implantate und
des Prothesenlagers wurden zwei
Polyethermaterialien in der Doppel-
mischtechnik (Impregum Penta als
Loffelmaterial, Permadyne Garant 2:1
fiir das Umspritzen der Implantate,
beide 3M ESPE, Seefeld) in Kombina-
tion mit einem individuellen Loffel und
verschraubten Abformpfosten verwen-
det (Abb. 2).

In der ersten Behandlungssitzung er-
folgt zudem die Gegenkieferabfor-
mung und auch eine erste Kieferrela-
tionsbestimmung mit Bestimmung der
wichtigsten prothetischen Referenz-
ebenen (Mittellinie, arbitrdre Schar-

Fallbeispiel 1: Abb. 1: CAD/CAM-gefertigte Rund-
stegkonstruktion auf vier Implantaten im Unterkie-
fer. - Abb. 2: Abformung der vier interforaminalen
Implantate mit verschraubten Abformpfosten und
einem Polydthermaterial (Impregum + Permadyne
Garant, 3M ESPE, Seefeld). - Abb. 3: Transferschliis-
sel zur intraoralen Priifung der Abformgenauigkeit.
Sofern sich der Schliissel nicht exakt und span-
nungsfrei fixieren |ésst, ist eine erneute Abformung
erforderlich. — Abb. 4: Designvorschlag fiir die Ge-
staltung des Steggeschiebes mit integriertem Rie-
gelauge fiir die spatere Aufnahme eines MK 1-Rie-
gels. - Abb. 5: Design der verstarkenden Sekundar-
konstruktion mit der Aussparung fiir das Riegelat-
tachment und Retentionen fiir die Prothesenzéhne.
- Abb. 6: Bei der Einprobe der Stegkonstruktion zeigt
sich ein guter passiver Sitz der Konstruktion. - Abb. 7:
Einprobe der 2-in-1-Sekundarkonstruktion. - Abb. 8:
Fertiggestellte Unterkieferdeckprothese.



nierachsbestimmung). Ebenso sollten in dieser Sitzung
die Auswahl der Zahnfarbe und der Zahnform fiir die
spatere Versorgung erfolgen. Die anschlieBende Her-
stellung des Arbeitsmodells findet im Dentallabor mit
einer abnehmbaren weichbleibenden Gingivamaske
statt. Mit der ersten Bissnahme kann nun eine pro-
visorische Modellmontage durchgefiihrt werden. Die
montierten Arbeitsmodelle werden zusammen mit den
Informationen zur Zahnfarbe und -form fiir eine
Wachsaufstellung genutzt. Zur Uberprijfung der Ab-
formgenauigkeit wird zudem noch ein Transferschliis-
sel hergestellt. Im einfachsten Fall kdnnen die Ab-
formpfosten dafiir mit einer Metallverstirkung (z.B.
der Schaft eines rotierenden Laborinstrumentes) und
einem Autopolymerisat (Pattern Resin, GC Germany
GmbH, Bad Homburg) verblockt werden. Im nichsten
Behandlungstermin erfolgen die Einprobe der Wachs-
aufstellung und die erforderlichen Korrekturen nach
funktionellen und &sthetischen Gesichtspunkten.
Ebenso wird in diesem Behandlungstermin der Trans-
ferschliissel einprobiert. Dieser Schllissel muss span-
nungs- und bewegungsfrei auf die Implantate im Mund
passen. Bei der einseitigen Fixierung analog dem Schef-
field-Test darf sich der Ubertragungsschliissel nicht
von den anderen Implantaten abheben, auch diirfen
keine Spalten auftreten (Abb. 3).

Fiir den Fall, dass der Test negativ ausfallt, ist von ei-
nem Ubertragungsfehler auszugehen. In diesem Fall
muss die Abformung wiederholt werden.

Nachdem sichergestellt ist, dass eine genaue Ab-
formung vorliegt und die Zahnaufstellung angepasst
wurde, kann mit der CAD/CAM-Herstellung der Supra-
konstruktion begonnen werden. Zundchst erfolgt der
Versand des Arbeitsmodells und der Zahnaufstellung
an ein ISUS Scan- und Designcenter. Dort wird die
virtuelle Konstruktion des Steges nach den zahnéarzt-
lichen und zahntechnischen Vorgaben durchgefiihrt.
Die Datenerfassung fiir den virtuellen Konstruktions-
prozess erfolgt in zwei Schritten. Zundchst werden
spezielle Scanpfosten in die Implantatanaloge des
Arbeitsmodells eingeschraubt, um die Implantatposi-
tion in einem ersten Scan zu erfassen. Die Daten der
Zahnaufstellung werden dann mit einem zweiten Scan
erfasst. Mit der Zahnaufstellung werden, wie bereits
erwahnt, das zur Verfiigung stehende Platzangebot fir
die Suprakonstruktion und die Ausrichtung zur Kau-
ebene festgelegt. Der Scan der Zahnaufstellung wird
dann mit dem Scan der Implantatposition prazise iiber-
einandergelagert. Die Informationen dieser beiden
Scans bilden die Basis fiir das computerunterstiitzte
Design der Suprakonstruktion, den CAD-Prozess. Auf
diese Weise kann die Konstruktion der Suprakonstruk-
tion innerhalb des durch die Zahnaufstellung vor-
gegebenen Raumangebotes erfolgen und exakt zur
Zahnaufstellung - und damit auch zur Kauebene -
ausgerichtet werden.

Zahntechniker und Behandler erhalten den Konstruk-
tionsvorschlag fiir Steggeschiebe und Sekundarkons-
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truktion des ISUS Designcenters per
E-Mail zur Freigabe oder zur Abstim-
mung eventuell notwendiger Ande-
rungen (Abb. 4-5).

Sobald die Freigabe vorliegt, wird
mit der Fertigung des Steges und auch
der Sekundarkonstruktion begonnen.
Insbesondere beim Compartis ISUS-
System wird durch den Einsatz mo-
derner Frdsmaschinen und spezieller
Frasstrategien mit allen verwen-
deten Werkstoffen eine perfekte
Oberflachengiite erzielt, die eine
manuelle Nachbearbeitung auch im
Bereich von Geschiebeflachen lber-
fliissig macht.

Im vorliegenden Fall wurde das vier
Grad konisch gefriaste Steggeschiebe
aus Reintitan mit zwei Riegelattach-
ments (MK 1-Universalattachment,
MK 1 Dental-Attachment GmbH, Ze-
tel) kombiniert. Die notwendigen Rie-
gelaugen werden bereits im Design
und der frastechnischen Umsetzung
beriicksichtigt, sodass hier keinerlei
Nacharbeiten im Labor erforderlich
sind. Zeitgleich erfolgte auch die An-
fertigung der Sekundarkonstruktion.
Auch in die Sekundarkonstruktion
wird bereits eine Aufnahme fiir den
Riegel gefrast. Das Originalattach-
ment wird dann im Dentallabor in
die dafiir vorbereiteten Aufnahmefra-
sungen der Isus-Struktur eingefiigt.
Derzeit wird die Herstellung von
2-in-1-Konstruktionen nur in Kom-
bination mit aktiven (Kugelkopfe) oder
passiven Halteelementen (Riegel) emp-
fohlen. Durch die Integration der At-
tachments soll auch im Falle eines
Friktionsverlustes zwischen Primar-
und Sekundéarstruktur ein Funktions-
erhalt der Deckprothese gewahrleistet
werden.

Abb. 9: Meistermodell nach Abformung der vier
Implantate im Oberkiefer mit eingeschraubten
durchmesserreduzierten Balance-Basisaufbauten.
- Abb. 10a: Virtuelle Konstruktion des Primarsteges
mit Aufnahmen fiir vier zusatzliche retentive Ele-
mente (CEKA-Anker, CEKA Vertrieb Deutschland,
Hannover), die spéter in den Steg und die Sekundér-
konstruktion eingeklebt werden kdnnen. - Abb. 10b:
Design der Sekundérkonstruktion mit Retention fiir
die spater aufzustellenden Zahne. - Abb. 11: Basal-
ansicht der fertiggestellten Prothese mit Aufnahme
fiir zusatzliche retentive Attachments (CEKA-Anker).
Diese werden in Steg- und Sekundérkonstruktion
erst eingearbeitet, wenn keine ausreichende Re-
tention durch die Friktion von Primér- und Sekun-
darkonstruktion gewahrleistet ist. - Abb. 12: Okklu-
salansicht der eingegliederten Deckprothese.
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Bei der Einprobe der Stegkonstruktion
sollte nicht nur die Passung, sondern
auch die Hygienefahigkeit der Kons-
truktion Uberpriift werden (Abb. 6-7).
Fiir die Fertigstellung des Zahnersatzes
muss nun im Dentallabor zunachst
das Riegelattachment in die Sekundar-
konstruktion eingearbeitet werden. Die
Verbindung mit der Sekundarstruktur
kann dabei entweder durch Laser-
schweiBung oder Verklebung erfolgen.
Fiir die Fertigstellung des kompletten
Zahnersatzes wird dann ein Silikon-
schliissel der Wachsaufstellung als Vor-
wall verwendet. Die Sekundéarstruktur
wird noch mit Opaker beschichtet. An-
schlieBend kdonnen die Prothesenzéhne
an die Retentionen der Sekundarstruk-
tur angepasst werden. AbschlieBend
erfolgt dann die Fertigstellung der
Prothesenbasis mit zahnfarbenem Pro-
thesenkunststoff (Abb. 8).

Falldarstellung 2

Ein 55-jahriger Patient stellte sich mit
einem reduzierten und insuffizient
versorgten Restgebiss vor. Im Oberkie-
fer wurde eine abnehmbare gaumen-
freie Versorgung auf vier im anterioren
Segment inserierten Implantaten ge-
plant. Nach einer Einheildauer von
fiinf Monaten konnten die Freilegung
der Implantate und zwei Wochen spa-
ter die Abformung erfolgen. Die Ar-
beitsschritte fiir Abformung und Mo-
dellherstellung erfolgen entsprechend
dem bereits beschriebenen Vorgehen.
Aufgrund des konischen Fiigedesigns
erfolgt bei den ANKYLOS-Implantaten
jedoch grundsatzlich eine Versorgung
auf Abutmentniveau. Fir die Veran-
kerung der Stegkonstruktionen eignen
sich durchmesserreduzierte Balance-
Basisaufbauten. Das Arbeitsmodell
wird dann mit eingeschraubten Abut-
ments und der klinisch verifizierten
Zahnaufstellung zum Compartis ISUS
Scan- und Designcenter gesandt
(Abb. 9).

Im vorliegenden Fall wurde der Pri-
mirsteg als konisches Steggeschiebe
konstruiert. Da bei einer rein auf Frik-
tion retinierten Stegkonstruktion je-
doch potenziell das Risiko eines Frik-
tionsverlustes besteht, wurden im
okklusalen Bereich zudem Aufnahmen
fiir aktive Halteelemente (CEKA-Anker,

CEKA Vertrieb Deutschland, Hannover)
eingeplant (Abb. 10). Diese Ausspa-
rungen sind exakt auf die Abmessun-
gen der Halteelemente abgestimmt
und erlauben daher im Falle eines Frik-
tionsverlustes eine einfache nachtrag-
liche Integration der aktiven Halte-
elemente durch Verkleben.

Beim Design der Sekundarkonstruktio-
nen miissen neben der guten Passung
zum Primdrsteg auch eine ausreichen-
de Stabilisierung des Zahnersatzes und
eine gute Fixierung der Prothesenzdhne
gewihrleistet werden (Abb. 10).
Wahrend der Einprobe von Primar- und
Sekundérsteg kann gepriift werden, ob
die Konstruktion auch ohne die aktiven
Halteelemente eine sichere Fixierung
des spateren Zahnersatzes gewahrleis-
tet. Sofern dies gegeben ist, kann die
Fertigstellung des Zahnersatzes ohne
das Einkleben der Halteelemente erfol-
gen. Erst im Falle eines spateren Reten-
tionsverlustes werden die Aufnahmen
in Primarsteg und Sekundarkonstruk-
tion flr das Einkleben der exakt passen-
den Halteelemente genutzt und bilden
somit eine Sicherheitsreserve fiir die
langfristige Funktion des Zahnersatzes
(Abb. 11 und 12).

Zusammenfassung

Bislang war es nur mdglich, die Pri-
markonstruktion, also den Steg, mit-
tels CAD/CAM-Verfahren zu fertigen.
Die 2-in-1-Technik ermdglicht nun
erstmals die komplette CAD/CAM-
Fertigung sdmtlicher metallischer
Komponenten einer stegretinierten
Deckprothese aus nur einem Mate-
rial, ohne dass artfremde Materia-
lien durch Fiigung kombiniert werden
miissen. Die 2-in-1-Technik von ISUS
by Compartis (DeguDent, Hanau) stellt
damit einen weiteren Schritt zur
Etablierung eines komplett digitalen
Workflows dar.

Dr. med. dent. Sven Rinke,
M.Sc., M.Sc.

Geleitstr. 68

63456 Hanau

Tel.: 06181 1890950

E-Mail: rinke@ihr-laecheln.com
www.ihr-laecheln.com
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Implantation: komplette
Inhouse-Fertigung moglich

| Dr. Andreas Bindl

Bei Implantationen ist absolute Genauigkeit entscheidend. Um die Implantation bestmdglich
zu planen, stehen dem Behandler mit dreidimensionalen Rontgengerdten sowie der inte-
grierten und der gefiihrten Implantologie zahlreiche Unterstiitzungsmoglichkeiten zur Ver-
fligung. Beim Einsatz von kleinen Bohrschablonen ist jetzt auch die komplette Inhouse-

Fertigung maglich.

ie 3-D-Rontgengerate er-
leichtern zahnmedizinische
Behandlungen. Durch die zu-

satzliche Dimension in der Réntgenauf-
nahme stehen dem Zahnmediziner mehr
Informationen fiir die Befundung zur
Verfiigung: Er kann die Zahn- und Kie-
fersituation des Patienten in allen drei
Achsen rekonstruieren sowie den 3-D-
Datensatz beliebig rotieren und in ein-
zelne Schichten unterteilen. Dadurch
kann er sich die anatomischen Struk-
turen des Patienten Uberlagerungsfrei
darstellen lassen und sie somit aus

verschiedenen Perspektiven beurteilen.
Gerade in der Implantologie ist eine
genaue Betrachtung der Kiefersitua-
tion enorm wichtig, da fiir eine erfolg-
reiche Implantation absolute Genau-
igkeit erforderlich ist. Mithilfe drei-
dimensionaler  Rontgenaufnahmen
kann der Behandler nicht nur die
Knochenverhéltnisse bereits vor dem
eigentlichen Eingriff beurteilen, son-
dern er kann dariiber hinaus die genaue
Position des Implantats virtuell planen.

Integrierte Implantologie

Da eine Implantation im zahnmedizi-
nischen Bereich nicht nur einen chi-
rurgischen Eingriff, sondern zudem
eine prothetische Versorgung erfor-
dert, bietet die integrierte Implanto-
logie dem Behandler eine ideale Un-
terstlitzung. Hier nimmt der Zahnarzt
die chirurgische und die prothetische
Planung nicht losgeldst voneinander
vor, sondern er stimmt sie aufeinander
ab. Dazu konstruiert er mit CEREC ei-
nen prothetischen Vorschlag fiir die zu
versorgenden Implantate und integriert
diesen im néchsten Schritt in den 3-D-
Datensatz seines Sirona-Rontgenge-
rats. Er kann dann die prothetische Si-
tuation im chirurgischen Kontext be-

Abb. 1: Die Scanschablone besteht aus einem thermo-
plastischen Material und einem Referenzkérper. -
Abb. 2: Der Patient trdgt die Scanschablone beim DVT,
die im Referenzkdrper befindlichen Referenzkugeln
ermdglichen eine genaue Verortung im Rontgenvolu-
men.

trachten und sie bei der Bestimmung
der Position des Implantats beriick-
sichtigen. Dadurch ist gewahrleistet,
dass die Suprakonstruktion optimal auf
das Implantat passt und sich optisch in
das Gesamtbild eingliedert.

Gefiihrte Implantologie

In Féllen, die tber einen Standardein-
griff hinausgehen, bietet die gefiihrte
Implantologie mittels Bohrschablonen
dem Anwender zusatzliche Sicherheit.
Eine speziell angefertigte Bohrschab-
lone gibt dann bei der Implantation die
Richtung fiir den Bohrer vor und ver-
meidet somit die Beschadigung anato-
mischer Strukturen. Eine solche Bohr-
schablone haben Anwender bislang
bei einem Bohrschablonenhersteller
bestellt und auf dem Versandweg zu-
geschickt bekommen. Dazu gibt es bei
der Firma SICAT beispielsweise zwei
Varianten: Der Zahnmediziner kann das
digitale Rontgenmaterial zusammen
mit einer Scanschablone und dem tra-
ditionellen Gipsabdruck ins SICAT-Fer-
tigungszentrum schicken. Wenn genii-
gend Restzdhne vorhanden sind und
der Zahnmediziner CEREC-Anwender
ist, kann er alternativ ein virtuelles
3-D-Modell mit den Réntgendaten und
der Implantatplanung an SICAT Uber-
mitteln. In beiden Féllen fertigt SICAT
die individuelle Bohrschablone und
schickt diese dann auf dem Postweg in
die Praxis. Neuerdings steht CEREC-
Anwendern noch ein drittes Verfahren
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Abb. 3: In der Implantatplanungssoftware (GALILEOS Implant, Sirona) werden chirurgische und prothetische
Planung der Behandlung zusammengefiihrt und aufeinander abgestimmt. — Abb. 4: Die MC XL-Schleifmaschine
schleift den Bohrkdrper aus einem vorgefertigten Kunststoffblock aus.

zur Verfiigung: Sie konnen die Bohr-
schablone inhouse planen und auf ei-
ner MC XL-Schleifmaschine anfertigen.
Das bietet dem Anwender zeitliche
Flexibilitdt und Unabhangigkeit, da er

die Herstellung und die Sitzungen mit
dem Patienten bestmdglich in seine
Terminplanung und den Praxiswork-
flow eingliedern kann.

Der folgende Patientenfall beschreibt
eine geflihrte Implantation, bei der eine
Bohrschablone mit dem CEREC Guide-
Verfahren in der Praxis geplant und aus-
geschliffen wurde.

Fallbeispiel

Ein 65-jahriger Patient wiinschte den
Ersatz des Zahns 46.

Zunichst wurde ein DVT mit einem 3-D-
Rontgengerat (ORTHOPHOS XG 3D,
Sirona) von der klinischen Ausgangs-
situation gemacht, um die Vitalitat des
Zahns sowie die Knochenverhaltnisse
zu beurteilen. Anhand des DVTs war zu
erkennen, dass ausreichend Knochen-
substanz vorhanden war. Somit konn-
ten wir minimalinvasiv vorgehen und
auf eine Lappenbildung verzichten.
Auf einem Gipsmodell des Patien-
ten fertigten wir eine Scanschablone
aus thermoplastischem Material an
(Abb. 1). Dieses wird zunichst durch
Erhitzen weich und formbar gemacht
und auf die Implantatstelle sowie
die Nachbarzdhne des Modells aufge-
bracht. Zudem wird ein von der GroBe
zur Liicke passender Referenzkorper
an der Implantatstelle in das noch
weiche thermoplastische Material ge-
driickt, bis Kontakt zum Kieferkamm

Abb. 5a-c: Der Referenzkorper wird durch den Bohr-
kérper ersetzt und ergibt schlieBlich die fertige Bohr-
schablone.

giC

besteht. Im Anschluss miissen Re-
ferenzkorper und thermoplastisches
Material abkiihlen, damit die Scan-
schablone ohne Verformung entnom-
men werden kann. Der Patient tragt die
Scanschablone bei der Erstellung des
DVTs. Im Referenzkdrper befinden sich
sieben Referenzkugeln, die im Ront-
genvolumen eine genaue Verortung
erlauben und somit eine genaue Pla-
nung der Bohrschablone ermdglichen
(Abb. 2).

Mit der CEREC-Mundkamera formten
wir die Zahnsituation optisch ab und
planten auf Basis des biogenerischen
Erstvorschlags der Software eine indi-
viduelle Zahnrestauration. Diese pro-
thetische Planung importierten wir
dann in den dreidimensionalen Rént-
gendatensatz, um die integrierte Im-
plantatplanung vorzunehmen.

Dazu wurden Position, Winkel und Di-
mension des Implantats festgelegt. Der
groBe Vorteil dabei ist, dass der pro-
thetische Vorschlag in die chirurgische
Planung einbezogen wird. Dadurch ist
gewahrleistet, dass die spatere prothe-
tische Versorgung optimal auf das Im-
plantat passt (Abb. 3). AuBerdem wer-
den durch die virtuelle Planung der Im-
plantation Komplikationen und bdse
Uberraschungen wihrend des Eingriffs
vermieden, denn: Der Zahnmediziner
kann die klinische Situation bereits
zuvor vollsténdig beurteilen und seine
Planung daran ausrichten.

Anhand der Informationen liber die
Position des Implantats kann auch die
Bohrschablone final fertiggestellt wer-
den: Wenn der Zahnmediziner mit
seiner integrierten Implantatplanung
zufrieden ist, exportiert er die Pla-
nungsdaten in die CEREC-Software und
schleift mit seiner MC XL-Schleif-
maschine einen Bohrkdrper aus ei-
nem vorgefertigten Kunststoffblock
aus (Abb. 4). Dieser Bohrkorper wird
anstelle des Referenzkdrpers in das
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Abb. 6: Gefiihrte Knochenaufbereitung mit der CEREC Guide-Bohrschablone. - Abb. 7: Das Réntgeneinzelbild

zeigt den Zustand direkt nach der Implantation.

thermoplastische Material eingesetzt
und ergibt somit die fertige CEREC
Guide-Bohrschablone (Abb. 5). Durch
das thermoplastische Material sitzt
die Bohrschablone fest im Mund des
Patienten (Abb. 6).

Nach der Knochenaufbereitung und
der Entfernung der CEREC Guide
Schiene setzten wir das Implantat
(Straumann Tissue Level WNI). Es er-
folgte ein transgingivales Einheil-
prozedere.

Die gesamte Behandlung teilte sich auf
zwei Sitzungen auf, die jeweils rund
eine Stunde dauerten. Das abschlie-
Bende Rontgeneinzelbild zeigte, dass
die geplante Implantatposition mit-
hilfe der Bohrschablone in die kli-
nische Situation ibertragen werden
konnte (vergleiche auch Abb. 3 mit
Abb. 6) (Abb. 7).

Fazit

Die gefiihrte Implantation bietet dem
Zahnarzt die bestmdgliche Unterstiit-
zung vor und wahrend des Eingriffs. Er
kann anhand der dreidimensionalen
Rontgendaten bereits vor der eigent-
lichen Implantation die Knochenver-
héltnisse beurteilen. Die integrierte
Implantologie - die Kombination der
CAD/CAM-Daten aus CEREC mit dem
DVT - ermdglicht dem Anwender da-
rliber hinaus, die prothetische Planung
bei der chirurgischen Implantatpla-
nung zu beriicksichtigen und somit ein
voraussagbares Ergebnis zu erzielen.
CEREC Guide erweitert die gefiihrte

Abb. 7

Implantologie um eine zusétzliche Op-
tion: Der Implantologe kann die Bohr-
schablone nicht mehr nur lber den
Hersteller SICAT bestellen, er kann sie
jetzt alternativ inhouse selber pla-
nen und anfertigen. Dadurch verschafft
CEREC Guide ihm eine zeitliche Flexi-
bilitdt und Unabhéngigkeit von den
Lieferfristen der Hersteller und erhdht
zudem die eigene Wertschdpfung.

QR-Code: Produktinformation zum CEREC
Guide System von Sirona. QR-Code einfach
mit dem Smartphone scannen (z.B. mithilfe
des Readers Quick Scan).

kontakt.

Priv.-Doz. Dr. Andreas Bind|
Praxis am Zurichberg
Attenhoferstr. 8a
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Besondere Anforderungen an
oralchirurgische Instrumente

| Priv.-Doz. Dr. J6rg Neugebauer, Dr. Viktor E. Karapetian, Dr. Dr. Martin Scheer,
Univ.-Prof. Dr. Dr. Joachim E. Z6ller

Die Effektivitat bei der zahnarztlichen Behandlung hangt im Wesentlichen von der Erkennbar-
keit der zu behandelnden oralen Strukturen ab. In der konservativ-prothetischen Zahnheilkunde
stehen dem Zahnarzt heutzutage grazile Instrumente mit Lichtleitern und Druckknopfspannun-

gen zur Verfligung.

ie Anforderungen an chirur-
gisch genutzte Instrumente
sind deutlich héher als bei

der konventionellen zahnarztlichen
Therapie. Die Implantatbettaufberei-
tung und maschinelle Insertion, beson-
ders im harten Knochenlager, erfor-
dert die Auslegung der Instrumente fiir
hohe mechanische Beanspruchung und
damit verbunden mit der Anwendung
von speziell gehdrteten Metallen. Die
im Sinne einer infektionsprophylak-
tisch ausgerichteten Praxis notwen-
digen Aufbereitungsverfahren der bei
chirurgischen Interventionen genutz-
ten Instrumente stellt gerade in Kom-
bination mit der Anwendung von phy-
siologischer Kochsalzldsung eine starke
Materialbeanspruchung dar. Somit er-
fordert eine komplikationslose Anwen-
dung die Herstellung von Ubertragungs-
instrumenten aus korrosionsbestan-
digem Instrumentenstahl. Spaltrdume,
wie sie bei der Anwendung mit nor-
maler Wasserkiihlung kein erhhtes
Redoxpotenzial zeigen, neigen im chi-
rurgischen Milieu relativ leicht zu Aus-
fallerscheinungen aufgrund von Korro-
sion. Daher wurde in der Vergangenheit
auf die Einflihrung von Lichtleitern bei
chirurgischen Instrumenten verzichtet.
Ein weiteres Ausschlusskriterium fir
lichtbetriebene Instrumente stellt die
Anwendung der speziellen Mikromoto-
ren mit einem hohen Leistungsspek-
trum und der Anforderung der Sterili-
sierbarkeit dar, sodass in diesen Moto-

ren in der Vergangenheit keine licht-
gebenden Systeme eingebaut wurden.
Erst in den letzten vier Jahren kamen
die ersten Chirurgie-Mikromotoren mit
Licht durch die Firmen KaVo und NSK
auf den Markt. Beide Chirurgie-Moto-
ren verlangen nach Ubertragungsins-
trumenten mit Lichtleitern.

Historie

Lichtbetriebene Instrumente wurden
bereits in den 1930er-Jahren (Abb. 1)
konzipiert, damit der Zahnarzt in der
Mundhghle bei Einbringen von Instru-
menten und Fillungsmaterialien eine
genaue Sichtkontrolle der zahnarztli-
chen Therapie verfolgen kann. Eine
Umsetzung in die Praxis scheiterte da-
mals jedoch an der Machbarkeit mit
der notwendigen Miniaturisierung fir
den klinischen Einsatz. Die serienma-
Bige Anwendung dieser Instrumente
erfolgte jedoch erst vor etwas iiber 20
Jahren. So liefert die Firma KaVo seit
1982 Turbineninstrumente mit Licht-
leitern, die 1983 auch an Winkelstii-
cken umgesetzt wurden. 1985 brachte
W&H serienmaBige Winkelstlicke fiir
Mikromotoren auf den Markt, die mit
zwei Glasfaserlichtleitern ausgestattet
waren. Die Winkelstlicke wiesen zwei
unterschiedlich funktionierende Licht-
quellen auf, die im Winkelstiick oder im
Mikromotor platziert waren. Die Wei-
terentwicklung flihrte zum Einbau ei-
nes Lichtstabes mit 25.000 Lux, der
2001 vorgestellt wurde.
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Abb. 1: Konstruktionsskizze fiir die Entwicklung eines
Handstiickes mit Lichtleiter aus dem Jahre 1933
(Archiv W&H).

Fiir die chirurgische Anwendung mit
der Notwendigkeit der Sterilisation
kann seit der IDS 2007 mit einem ste-
rilisierbaren LED gearbeitet werden.
Besonders fiir die chirurgischen Ins-
trumente ist die integrierte LED mit
eigenem Generator im Instrument von
Vorteil, da diese auf den normalen
herkdmmlichen sterilisierbaren Mikro-
motoren verwendet werden kdnnen.
Die sterilisierbare LED leuchtet das Be-
handlungsareal mit Tageslichtqualitat
aus. Der eingebaute Generator erzeugt
den fiir die Anspeisung der LED not-
wendigen Strom selbst. Die Anschaf-
fung einer neuen Chirurgieeinheit mit
Lichtmotor und Lichtleiter-Winkelstu-
cken ist damit nicht notig. Diese ers-
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Abb. 2: Chirurgisches Handstiick und Winkelstiick mit
LED-Licht.

ten autarken Licht-Chirurgie-Ubertra-
gungsinstrumente werden von W&H
als Chirurgie-Handstiick mit Uberset-
zung 1:1 (Abb. 2) und als Implantolo-
gie-Winkelstliick mit einer Unterset-
zung 20:1 angeboten. Damit wird der
fiir implantologische Eingriffe notwen-
dige Drehzahlbereich voll abgedeckt.
Wobei zu bemerken ist, dass Licht erst
ab einer Drehzahl von 300 U/min beim
Winkelstiick und ab 6.000 U/min beim
Handstlick zur Verfligung steht.

Die Effektivitat des Auswechselns der
Instrumente ist bestimmt durch eine
gut funktionierende und leicht zu be-
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dienende Arretierung. Dazu hat sich
in der konventionellen Zahnheilkunde
die Druckknopfspannung etabliert, die
heute bei den chirurgischen Instru-
menten auch Standard sein sollte. Auch
die Druckknopfspannung wurde bereits
in den 1930er-Jahren entwickelt, je-
doch erst 1979 in Turbinen von W&H
serienmiBig eingebaut (Abb. 3 und 4).
Besonders die dabei hohen auftreten-
den und auch notwendigen Drehmo-
mente bei implantologischem Vorge-
hen zum Beispiel beim Gewindeschnei-
den im kortikalen Knochen oder dem
maschinellen Einsetzen der Implantate
bereiten dem Winkelstlick-1SO-Schaft
erhebliche Probleme. Dieser ISO-Schaft
wurde vor mehr als 100 Jahren fir die
ablative konservierend ausgerichtete
Praparationstechnik entwickelt und ist
heute noch Standard fiir alle Winkel-
stiickbohrer. Der 1SO-Schaft wird bei
hohen Drehmomenten im Spannsys-
tem deformiert und verkeilt sich darin.
Eine Reparatur des Winkelstlickes ist
meist unumganglich. Die Ergdnzung
des ISO-Schaftes mit einem Sechs-
kantmitnehmer erlaubt eine ideale
Kraftlibertragung fiir Eindrehinstru-
mente zum maschinellen Platzieren
von Implantaten sowie zum Ge-
windeschneiden. Durch den gréBeren
Sechskant werden die Winkelstlicke
geschont, da der ISO-Schaft des Ins-
trumentes nicht mehr so hohen Dreh-
momenten und damit dem Risiko von
Verformungen ausgesetzt wird.
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Abb. 3 (1.): Werbeplakat zur Vorstellung der Druckknopfspannung fiir zahnérztliche Winkelstiicke aus dem Jahre 1933 (Archiv WEtH).
- Abb. 4 (r.): Produktkatalog aus dem Jahr 1935 mit Sortiment von verschiedenen Instrumenten mit Druckknopfspannung und ana-
tomischen Griff (Archiv W&H).
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Klinisches Vorgehen

Das implantologische Vorgehen erfor-
dert besonders im posterioren Kiefer
eine genaue Ubersicht. Dies wird je-
doch oft durch die eingeschrankte
Sicht und mangelnde Ausleuchtungs-
moglichkeit limitiert. Die Anwendung
von lichtbetriebenen chirurgischen
Hand- und Winkelstiicken empfiehlt
sich hierbei besonders bei der Durch-
flihrung der Sinusbodenelevation. Die
genaue Ausleuchtung des Operations-
gebietes bei dem schonenden Abtragen
des vestibuldren Knochens ermdglicht
eine Schonung der Schneiderschen
Membran und erfordert weniger Un-
terbrechungen des operativen Vor-
gehens fiir die notwendigen Sicht-
kontrollen mit externer Ausleuch-
tung. Besonders die Resektion von
Kieferhohlensepten kann so zeiteffek-
tiv erfolgen (Abb. 5-7).

Abb. 5: Gezielte Ausleuchtung des Operationsgebie-
tes bei der Praparation des lateralen Kieferh6hlen-
fensters. - Abb. 6: Gute Ubersicht selbst bei Nutzung
der externen isotonischen Kiihlfliissigkeit bei vor-
sichtiger Knochenpraparation. — Abb. 7: Komplika-
tionslose Prdparation der Kieferhdhlenschleimhaut
nach gewebeschonender Préparation der Schneider-
schen Membran.
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lungsfeldes in der Regel nicht einsetz-
— bar. Daher ermdglicht eine ortsnahe
Ausleuchtung wahrend des augmen-
tativen Vorgehens oder der Implantat-

bettpraparation dem Anwender mehr

Abb. 8: Chirurgisches Handsttick mit Untersetzung 20:1 und Sechskantmitnehmer fiir maschinelle Implantat- Sicherheit und damit ein stressfreies
insertion und LED-Ausleuchtung.

Arbeiten. Diese Instrumente eignen sich
ebenso fiir eine effiziente oralchirurgi-
Die meisten Implantatsysteme arbeiten ~ den Schiebearretierungen auftreten  sche Therapie wie zum Beispiel bei der

mit einer Sequenz von aufsteigend di-  kann. Die genaue Platzierung beson-  Wurzelspitzenresektion und operativen
mensionierten Bohrern, um eine scho-  ders der Gewindeschneide- oder Ein-  Weisheitszahnentfernung.

nende Knochenprdparation zu ermég-  drehinstrumente sichert einen kompli-  Der Einsatz eines zerlegbaren, steri-
lichen. Dabei ist gerade bei der Inser-  kationslosen Behandlungsverlauf und lisierbaren Winkelstiickes ermdglicht
tion von mehreren Implantaten die  ermdglicht die Konzentration des Be-  eine Aufbereitung des Medizinproduk-
Notwendigkeit eines hdufigen Boh-  handlers auf die klinischen Befunde tes nach den aktuellen Richtlinien. Die
rerwechsels gegeben. Die zusdtzliche  anstelle auf mdgliche technische Kom-  Verwendung von korrosionsbestandi-
Positionierung der Instrumente durch  plikationen (Abb. 8-12). gen Materialien sichert besonders im
den Sechskantmitnehmer erlaubt die aggressiven Milieu bei Anwendung
einfache visuelle Kontrolle der exakten  Diskussion von physiologischer Kochsalzldsung
Platzierung des gewechselten Instru-  Die operationsgebietsnahe Ausleuch-  das Risiko eines MaterialverschleiBes
mentes. Durch eine am Winkelstiick-  tung wird besonders bei der endodon-  und des Versagens wahrend der rela-

kopf geschlossene einfach zu bedie-  tischen Therapie optimal durch ein  tiv invasiven Therapie.

nende Druckknopfspannung sinkt das  Operationsmikroskop erreicht. Diese  Aufgrund der hohen Kosten sind in
Risiko des Verletzens des sterilen  sind jedoch fiir oralchirurgische Ein-  der Regel nicht multiple Ersatzge-
Handschuhs, wie dies durchaus bei  griffe aufgrund des gréBeren Behand-  rdte vorhanden, sodass von einem
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verldsslichen Funktionieren ausge-
gangen wird. Die Funktionalitat zur
Anwendung der chirurgischen Instru-
mente in den Handstlicken mit Sechs-
kantmitnehmer zur Aufbereitung der
Kavitdat und Implantatinsertion muss
nicht modifiziert werden, sodass ein
effizienter Arbeitsablauf gewahrleis-
tet ist.

Leider bieten noch nicht alle Implan-
tathersteller entsprechende Instru-
mente mit Sechskant zur Ubertra-
gung der héheren Drehmomente an.

Firmenprofil

Abb. 9: Ausleuchtung der Pilotbohrung bei der Verwendung einer auf Basis von DVT-Daten (Galileos, SICAT, Bonn) erstellten Bohr- QR-Code: Video zu den LED+ Instrumenten von
schablone. - Abb. 10: Weitere Aufbereitung mit Systembohrern unter genauer Ausleuchtung des Operationsgebietes mit innen- . .

gekiihlten Bohrern. - Abb. 11: Maschinelle Insertion eines XiVE®-Implantates mit Ausnutzung des Sechskantmitnehmers am W&H. QR-Code einfach mit dem Smartphone
Winkelstiick. - Abb. 12: Insertion von drei Implantaten im Oberkiefer bei simultan durchgefiihrter Sinusbodenelevation. scannen (z.B. mithilfe des Readers Quick Scan).
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Behandlung und Therapie
einer Einzelzahnliicke

| Dr.Kianusch Yazdani

Schone Zahne sind der Wunsch vieler Menschen, wie seit Jahren Umfragen ergeben. Bei kom-
plexen dsthetischen Fallen, speziell im sensiblen Frontzahnbereich, ist eine intensive Kommu-
nikation zwischen Patient und dem Team Zahnarzt/Zahntechniker gefragt, die Therapie muss
neben der Asthetik auch in der Biologie und Funktion eine gute Prognose besitzen. Ziel einer je-
den Behandlung ist es, am Anfang des Gespraches ein Geflihl zu vermitteln, dass man sich um
den Patienten individuell bemiiht, die Wiinsche ernst nimmt und eine Vertrauensbasis schafft.
Nach Abschluss der Behandlung sollte ein zufriedener Patient entlassen werden, der diesen
Therapieschritt immer wieder machen wiirde.

it den heutigen adhasiven
Techniken und Materialien
wie Komposite und Kera-

miken lassen sich minimal- und non-
invasiv hervorragende dsthetische und
gleichzeitig langlebige Restaurationen
konstruieren. Der nachfolgende Patien-
tenfall zeigt, wie komplex und indivi-
duell sich letztlich jeder Fall darstellt.

Patientenfall
Eine 35-jahrige Patientin stellte sich
2006 mit einer insuffizienten zweiflii-

geligen Marylandbriicke vor. Es storte
sie das Durchschimmern der Metallflii-
gel im inzisalen Abschnitt der Z&hne 11
und 22. Gelegentlich kamen Beschwer-
den am Zahn 22 hinzu. Zusétzlich
zeigte sich durch das Zahnfleisch api-
kal des Briickengliedes 21 eine Tato-
wierung, wahrscheinlich Amalgam von
der retrograden Fiillung des im Vorfeld
resezierten (Narbenbildung) und nach-
traglich extrahierten Zahnes 21. Der
Metallflligel am Zahn 22 hatte sich be-
reits geldst und sich dementsprechend
eine Karies palatinal etabliert, was fiir
die Schmerzen sprach. Der Kopfbiss
bzw. leicht offene Biss storte die Pa-
tientin nicht, es zeigten sich keine Auf-
falligkeiten nach erfolgter manueller
Funktions- und Strukturanalyse der
Gelenke und Muskeln. Eine Optimie-
rung der Biss-Situation durch eine kom-
biniert kieferchirurgisch-kieferortho-
padische oder rein kieferorthopaddische
Behandlung kam fiir die Patientin nicht
infrage. Eine implantologische Losung
stellte sich fiir die Patientin ebenfalls
nicht. Dem Wunsch der Patientin ent-
sprechend sollte die Marylandbriicke
entfernt und eine neue angefertigt
werden. Nach entsprechender Erldute-
rung verschiedener Optionen entschied

Abb. 1a und b: Ausgangssituation.

sich die Patientin fiir eine einfliigelige
vollkeramische Adhésivbriicke mit Kie-
ferkammplastik.

Therapieplan:

1. Entfernung der alten Restauration

2. Versorgung von Zahn 22 mit einer
direkten Kompositrestauration

3. Préparation des Zahnes 11 fiir ein
Provisorium

4. Entfernung der Tatowierung und
ggf. Amalgamresten

5. Aufbau und Unterfiitterung des
Kieferkammes mit einem Binde-
gewebstransplantat

6. Etablierung und Stabilisierung ei-
nes Ponticdesigns mit einer provi-
sorischen einfliigeligen Briicke

7. Eingliederung einer einfliigeligen
vollkeramischen Briicke nach Sta-
bilisierung/Optimierung der roten
Asthetik

Nach Entfernung der alten Versorgung
wurde die Karies an 22 palatinal durch
eine direkte Kompositrestauration defi-
nitv versorgt, da der Fliigel der neuen
Restauration an Zahn 11 befestigt wer-
den sollte. Die Praparation alio loco er-
streckte sich Giber die gesamte Palati-
nalfldche bis zur Inzisalkante, weshalb
auch der Metallflligel der alten Mary-
landbriicke vestibuldr inzisal durch-
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Abb. 2a: Provisorium zur Ausformung des Ponticdesigns. - Abb. 2b: Ausgeformtes Pontic. - Abb. 2c: Nach Préparation 11 und Pontic von palatinal. - Abb. 3: Einfliigelige Marylandbriicke silika-
tisiert (Zirkon) und silanisiert (angepresste Glaskeramik Inzisalkante). — Abb. 4a: WeiBliche Verfirbung der Gingiva wéhrend der Eingliederung. — Abb. 4b: Definitive Restauration direkt nach

Eingliederung.
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schimmerte. Es erfolgte eine Abfor-
mung fiir eine provisorische Versor-
gung, da die rote Asthetik durch einen
chirurgischen Eingriff unterhalb des
Briickengliedes optimiert werden
sollte.

Der chirurgische Eingriff zur Unter-
fltterung des Kieferkammes und des
vestibularen Bereiches Regio 21 er-
folgte mit der Entnahme eines groBe-
ren Bindegewebstransplantates (BGT)
am Gaumen. Zur Aufnahme des BGT
erfolgte die Praparation vestibuldr Re-
gio 21; dabei zeigte sich ein Amalgam-
rest, welcher sich fiir die Tatowierung
verantwortlich zeigte. Die Liicke wurde
durch ein herausnehmbares Proviso-
rium fiir eine Woche geschlossen. Nach
erfolgter Abheilung und Entfernung
der Ndhte folgte die Ausformung des
Pontics mit einer provisorischen Briicke.

Teamapproach

Spatestens jetzt ist ein intensiver Team-
approach mit dem Zahntechniker not-
wendig. Grundsatzlich lernt bei uns je-
der Patient das Team Zahnarzt/Zahn-
techniker personlich kennen, sodass
sich besonders der Zahntechniker, der
letztlich den Zahnersatz anfertigt, sich
ebenfalls ein Bild lber die extraorale
Asthetik, wie Mimik und Lachen, ma-
chen kann.

Fotos von den Zahnen wie auch ggf.
dltere Fotos vom Patienten sind fiir
eine intra- und extraorale Analyse hilf-
reich. Durch die notwendige provisori-
sche Versorgung konnten schon viele
Details, die dem Patienten wichtig sind,
eingearbeitet und ggf. notwendige Ver-
anderungen umgesetzt werden. Nach
vier Monaten hatte sich durch das
Pontic der Bereich Regio 21 so ausge-

Abb. 4c: Harmonisches Gesamtergebnis. - Abb. 4d: Restauration nach sechs Monaten.

formt, dass der Eindruck eines gingiva-
len Abschlusses an dem Freiendglied
entsteht. Wichtig ist, dass das Weich-
gewebe geniligend Regenerationszeit
bekommt, um ein dauerhaftes Ergeb-
nis sicherzustellen.

Die Regeneration der roten Asthetik
wurde durch den offenen Biss perfekt
unterstiitzt, sodass das Pontic in Ruhe
ausgeformt werden konnte.

Die sehr diinne Inzisalkante von Zahn
11, bedingt durch die Préparationsform
alio loco, erforderte in der Umsetzung
der Restauration einen anderen Ferti-
gungsansatz, da das Geriist aus Zirkon
bestand und die Transluzenz/Transpa-
renz in der Schneide beeintrdchtigen
sollte.

Das Zirkongeriist wurde mit Glaskera-
mik so tiberpresst, dass inzisal nur Glas-
keramik vorhanden war und die Trans-
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Abb. 5a: Restauration nach fiinf Jahren. - Abb. 5b: Unsichtbare Restauration nach fiinf Jahren.

luzenz dadurch gewahrleistet wurde.
Ein weiterer Vorteil dieser Technik be-
steht in der Andtzung der Keramik, so-
dass ein adhasiver Verbund zustande
kommt. Die definitive Restauration
konnte sich dem Zahn perfekt anpas-
sen, die Patientin war begeistert vom
Ergebnis.

Zusammenfassung

Im dargestellten komplexen Patien-
tenfall ist die Sanierung ohne gravie-
rende Probleme durchgefiihrt worden,
was nur durch das konsequente Einhal-
ten des Konzeptes und der engen Zu-
sammenarbeit mit dem Zahntechniker
und auch der guten Compliance der
Patientin zu verdanken ist. Das Ge-
samtergebnis ist flir den Patienten ein
rundum gelungenes. Die Mdglichkeit
der Vorhersagbarkeit durch Kontrolle
und mdglicher Veranderung des Zahn-
ersatzes (Form, Farbe, Funktion) trug
nicht unwesentlich dazu bei. Der Fak-
tor Zeit beim Weichgewebe ist eben-
falls ein wesentlicher Faktor. Nichts-
destotrotz sollten verschiedene The-
rapieoptionen und Behandlungsmoda-
litditen in solchen komplexen Féllen
bekannt sein, man sollte sich viel Zeit
nehmen fiir die Beratung und Erldute-
rung der dsthetischen Analyse mit dem
Patienten.

Die Abbildungen 5a und b zeigen die
Patientin fiinf Jahre nach Einglie-
derung der definitiven Restauration.
Die rote Asthetik und die adhisive
Verbindung am Zahn 11 ist stabil, in
diesem Fall kommt der Vorteil natiir-
lich zum Tragen, dass die Versorgung
bei den Exkursionsbewegungen kei-
nerlei Belastung ausgesetzt ist.
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Minimalinvasive Implantation
be1 multiplen Exostosen

| Renate Bauer-Kiichle

In bestimmten Fallen, z.B. bei multiplen Exostosen, kommt eine konventionelle Versorgung
auf Basis eines Lingualbiigels grundsatzlich nicht infrage. Wie diese Falldarstellung im unteren
Molarenbereich dokumentiert, stellt die minimalinvasive Implantationstechnik, z.B. mit dem
K.S.I. Bauer-Implantatsystem, eine sinnvolle und patientenfreundliche Lsung dar.

m Februar dieses Jahres stellte
I sich eine 58-jahrige Patientin in

unserer Bad Nauheimer Praxis
vor. Uber viele Jahre hatte, bei ansons-
ten voll intaktem Gebiss, eine Briicken-
versorgung von 47 auf 45 die Kaufunk-
tion erhalten. Da inzwischen die Zdhne
47 und 44 wegen Lockerung IIl extra-
hiert werden mussten, stellte sich nun
die Frage nach einer idealen protheti-
schen Versorgung. Die Besonderheit
bei dieser Patientin: Wegen multipler
Exostosen im lingualen Bereich be-
stand keine Mdglichkeit fiir eine Ver-
sorgung mit einem Lingualbiigel.

Therapie

Da die Patientin bereits im letzten
Jahr erfolgreich in Regio 25 mit einem
minimalinvasiv implantierten KS.I.
Bauer-Implantat versorgt wurde, ent-
schieden wir uns fiir eine weitere Im-
plantationsversorgung. Das reduzierte
Knochenangebot, bedingt durch eine
extreme bukkale Atrophie in Regio
47-45, wurde durch die Exostosen
ausgeglichen. Die Kieferkammbreite
von 7,5mm ermdglichte eine trans-
gingivale Implantation.

Mit einer Stanze von 4 mm Durch-
messer wurden drei Gingivastanzun-
gen vorgenommen. Die erste Pilotboh-
rung mit dem grazilen K.S.I. Pilotbohrer
«gelb” wurde 10 mm tief durchgefihrt.
Ein OPG gab Aufschluss (iber Tiefe
und Lage des Bohrloches. Entspre-
chend der Bohrsequenz wurden zwei
weitere Bohrungen durchgefiihrt und

Abb. 1a:Klinische Ausgangssituation. - Abb. 1b: Ausgangssituation mit Messkugeln. - Abb. 1c: Messaufnahme. -
Abb. 2: Zustand nach Stanzung. - Abb. 3: Pilotbohrung. - Abb. 4a: Nach Implantation. — Abb. 4b: Kontrollauf-
nahme nach Implantation.



drei einteilige A-Implantate aus
dem KS.I. Bauer-System mit 4,1 mm
Durchmesser und 8, 10 und 12 mm
Lange inseriert. Aufgrund starker lin-
gualer Knocheneinziehungen waren
langere Implantate nicht einsetz-
bar.

Unmittelbar nach der Implantation
konnte ein Doppelabdruck mit Uber-
tragungskappen fiir die definitive Kro-
nenversorgung genommen werden. Als
provisorische Versorgung wurde eine
Kunststoffschiene iber die drei Im-
plantatkdpfe gesetzt. Durch diese Ver-
blockung wurde die Ruhigstellung er-
reicht. Da weder Knochenresorptionen
noch Gingivarezessionen zu erwarten
waren, konnte die Geriistanprobe so-
wie Fertigstellung innerhalb von nur
zehn Tagen nach Implantation erfol-
gen.

Fazit
Trotz komplizierter Ausgangslage
konnte durch die minimalinvasiv

Anwenderbericht | Implantologie vs. konventionelle Therapien | Zahnmedizin

Abb. 5a: Eingegliederte Briicke (linguale Ansicht). — Abb. 5b: Eingegliederte Briicke (bukkale Ansicht). - Abb: 5c: Eingegliederte
Briicke.

durchgefiihrte Implantation in einer
kurzen und patientenfreundlichen
Behandlungsphase ein optimales Er-
gebnis erreicht werden. Die Patientin
hatte keinerlei postoperative Nach-
wirkungen und konnte unsere Praxis
beschwerdefrei und zufrieden verlas-
sen.
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Chirurgische Knochenfraser
tur vielfaltige Indikationen

| Dorothee Holsten

Bisher bot Komet eine kleine Auswahl an HM Knochenfrasern mit ZrN-Hartbeschichtung an.
Doch die Widerstandskraft dieser hell-goldenen Instrumente liberzeugte die Anwender und ab
April 2012 wurde das Angebot erweitert. Produktmanagerin Sabine Berg und F&E-Gruppenleiter
Michael Krumsiek nehmen die ZrN-Neuheiten zum Anlass, mit ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis
das Knochenfraser-Sortiment nach Material und Schneidenkonfiguration zu differenzieren,
denn hinter der Vielfalt steht ein festes Konzept.

Frau Berg, wann greifen chirurgisch
titige Zahndrzte und MKG-Chirurgen
zu einem Knochenfréser?

S. Berg: Die Indikationen sind vielfaltig:
bei der chirurgischen Entfernung reti-
nierter Zahne, zur Freilequng von Zah-
nen, bei der Entfernung von Wurzel-
resten aus der Extraktionsalveole und
im Rahmen spezieller Techniken zur
Alveolarkammextension (z.B. krestaler
Offnungsschnitt, Schlitzung der Kor-
tikalis beim ,Bone Splitting"), zur Glat-
tung unregelméaBiger Knochenoberfla-
chen vor Implantatinsertion. Sie finden
aber auch ihren Einsatz bei der Prdapa-
ration des kndchernen Zugangs zu Zys-
ten vor deren Exstirpation, zur Kno-
chenfensterpréparation bei externem
Sinuslift, zur Knochenpraparation im
Rahmen des internen Sinusliftes, fiir
die Transplantatgewinnung im retro-
molaren Plateau/im Kieferwinkelbe-
reich und fiir dessen Konturierung vor
Fixation an der Empféngerposition.
M. Krumsiek: Doch so vielfaltig die In-
dikationen sind, so einheitlich sind die
Qualitdtsmerkmale, die wir an alle Kno-
chenfraser stellen. Gefordert ist eine
hohe Schneidleistung unter maximaler
Schonung des zu zerspanenden Kno-
chens. Diese Maxime kdnnen nur aus-
bruchfreie Schneiden liefern, die einen
wirksamen, schonenden und exakten
Schnitt ermdglichen. Knochenfraser
miissen eine exakte Prdparation erlau-
ben, was wiederum voraussetzt, dass

der Anwender das Instrument gut kon-
trollieren kann. Und schlieBlich sollte
ein wirtschaftliches Arbeiten durch die
Langlebigkeit der Instrumente ange-
strebt werden. So wird von den Zahn-
arzten erwartet, dass ein Knochenfraser
seine Arbeitsscharfe Uber geniigend
viele Behandlungen und die damit ver-
bundenen Reinigungs-, Desinfektions-
und Sterilisationszyklen hélt.

Wie hat sich die Verzahnung iiber
die Jahre unter Beriicksichtigung der
oben genannten Kriterien weiterentwi-
ckelt?

M. Krumsiek: Wir haben die Schnei-
dengeometrien standig verbessert. Zum
einen, weil die Fertigungsmdoglichkei-
ten dank moderner Prézisionsmaschi-
nen kontinuierlich angestiegen sind.
Zum anderen, weil wir uns bei der
Konzeption eines Instrumentes immer
mehr auf den gezielten Einsatzzweck
konzentriert haben.

S. Berg: Nehmen wir als Beispiel den
Knochenfraser H254E, den kleinen,
grazilen Knochenfraser mit nur 6 mm
langem Arbeitsteil. Sein Vorgédnger ist
der H254, ein seit vielen Jahren erhalt-
licher Knochenfraser fiir Blattimplan-
tate. Die gewundene Verzahnung hatte
Querhiebe, wie eine Art Sdgeverzah-
nung, die Spitze war schneidend und
flach. Der Nachfolger H254E verfiigt
tiber eine moderne Rechts-Rechts-
Verzahnung, die Instrumentenspitze

entspricht modernem Design. Die-
ses Instrument l3uft wesentlich
ruhiger, ist dabei schnittfreudiger und
kann sowohl Knochen als auch eine
Wurzelspitze trennen. Der H254E ist
mit seinem Durchmesser von 0,7 mm
bis 1,2mm auf 6 mm Arbeitsteillange
sehr beliebt - ein schones Beispiel,
was eine weiterentwickelte Schnei-
dengeometrie bewirken kann!

Komet bietet Knochenfréiser aus Hart-
metall, Keramik, Stahl oder Diamant
an. Warum die unterschiedlichen Ma-
terialien?

M. Krumsiek: Auch bei Schneidstoffen
lasst sich die historische Verfligbar-
keit einerseits und das Schneidverhal-
ten andererseits betrachten. Knochen
bearbeitende Instrumente aus Edel-
stahl finden sich immer noch im
Rahmen der Implantatbohrer, sowohl
der Vorbohrer als auch der Implan-
tatbettbohrer. Mit diesen Instrumen-
ten wird ausschlieBlich im Knochen
prapariert.

S. Berg: Bei Hartmetall hingegen
wiinscht man sich ja die hohe
Vickers-Harte des Schneidstoffes und
natirlich die Langlebigkeit. Daher sind
die meisten Knochenfriaser aus Hart-
metall. Diamantierte Knochenfraser
sind fiir den schleifenden Einsatz, z.B.
zum Glatten von Knochenoberflachen.
Sie werden von manchen Chirurgen
alternativ aber auch gerne im Rahmen



der Knochenfensterpraparation beim
externen Sinuslift verwendet. Hier kann
der Anwender frei wahlen.

M. Krumsiek: Ja, und dann ist noch
unsere Ceraline als metallfreie Option
zu nennen, die seit 2005 den Markt er-
obert. Diese spezielle Hochleistungs-
keramik eignet sich insbesondere fiir
Instrumente, die fiir eine spanende
Bearbeitung bestimmt sind. Der von
uns eingesetzte Werkstoff fiir die me-
tallfreie Versorgung ist wesentlich fes-
ter als herkdmmliche Keramiken. Den
Erfolg mit den weiBen Knochenfrisern
K160A und K157 Ubertrug man in-
zwischen auch auf weitere zahnheil-
kundliche Disziplinen: den Rosenbohrer
K1SM fiir ein extrem taktiles Exkavie-
ren und den CeraTip Gewebetrimmer
als elegante Alternative zum Skalpell
oder zur Elektrochirurgie. Die Ceraline
ist ein schones Beispiel dafiir, wie sich
ein neuer Werkstoff positiv auf die
Weiterentwicklung anderer Produkt-
felder auswirkt!
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Welche Rolle spielt denn die Farbe der
Instrumente?

S. Berg: Die Farbe kann bei einem
operativen Eingriff von groBer Be-
deutung sein. Wir erleben es immer
wieder, dass Knochenfrdser aus wei-
Ber Keramik oder mit hell-goldener
ZrN-Beschichtung von den Anwendern
als sehr positiv beurteilt werden. Sie
heben sich besser vom roten Opera-
tionsfeld ab.

Apropos ZrN-Hartbeschichtung: Einige
HM Knochenfrdser standen mit diesem
Jja Feature schon zur Verfiigung ...

S. Berg: ... und den Erfolg dehnen wir
nun auf weitere Produkte aus. Die be-
reits erhdltlichen Instrumente in der
Schaftart 104 fiir das chirurgische
Handstiick gibt es ab April 2012 auch
mit Winkelschaften; die Knochenfra-
ser H162Z und H162AZ sogar fiir das
rote Winkelstiick.

Insgesamt erweitert sich die Linie um
zehn Instrumente.

M. Krumsiek: Auch die bewahrte Kno-
chensédge ,Miniflex' - die diamantierte
Scheibe 943CH - steht nun mit ZrN-
Beschichtung zur Verfiigung (943CHZ).
Besonders Implantologen und Oral-
chirurgen schdtzen ihre extrem diinne
Schnittflihrung im Rahmen der Pra-
implantologie, z. B. bei krestalen Kno-
chenschnitten (Bone Splitting) oder bei
der Knochendeckelmethode und Trans-
plantatgewinnung im gesamten Kie-
ferbereich nach Prof. Khoury.

Welche Eigenschaften bringt die ZrN-
Beschichtung mit sich?

M. Krumsiek: Die Instrumente wider-
stehen dem aggressiven Einfluss des
chemischen Bohrerbades besser. Auch
die Schneide ist unempfindlicher ge-
geniiber den schadlichen Chemikalien,
die einen friiheren Verschleil3 auslsen
konnen.

S. Berg: Natiirlich wissen wir, dass die
(Ab-)Nutzung eines Instrumentes ins-
gesamt von mehreren Faktoren ab-
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héngt. Dazu zdhlen auch Knochen-
qualitat, Einsatzzeit, Einsatzhdufigkeit
des Instrumentes und unterschiedliche
Schneidengeometrien mit ganz indivi-
duellen Ergebnissen.

M. Krumsiek: In der Vergangenheit
kam es bei dickeren Beschichtungen
zu dem Effekt, dass die Schneiden
tendenziell verrundeten. Die ZrN-
Beschichtungsstarke(-dicke) liegt zwi-
schen 1 und 2 pm. Es braucht also
nicht beflirchtet werden, dass ZrN-
beschichtete Knochenfraser weniger
scharf sind. Messtechnisch und auch

ANZEIGE

in den Schneidtests im Labor konn-
ten keine Unterschiede hinsichtlich
Schneidleistung und Standzeit von be-
schichteten zu unbeschichteten Kno-
chenfrasern festgestellt werden.

S. Berg: Und natiirlich ist die ZrN-
Beschichtung DRS-besténdig.

Neben dem Material spielen aber auch
GréBe und Form der Knochenfréser eine
wichtige Rolle!

S. Berg: Unser Prinzip ,Eine Form -
viele GréBen” hat sich bewahrt. Ziehen
wir unsere runden Knochenfraser H141

und H141A als Beispiel heran. Kleine
GroBen, wie 1,4 oder 1,8 mm, werden fiir
die krestale, linienférmige Prdparation
verwendet, z.B. im Rahmen der kresta-
len Offnung eines Kieferkammes beim
Bone Splitting. 1,8 und 2,3 mm groBe
Kugeln werden fiir die Knochenfenster-
praparation beim externen Sinuslift
eingesetzt. Die Kugel in 2,7 mm kann
fiir die Wurzelspitzenresektion - zur
Offnung des Knochens bis zur Wurzel-
spitze - genutzt werden. GroBe For-
men von 3,5mm und mehr glatten den
Alveolarkamm, wenn spitze Grate vor-
liegen. Natiirlich werden alle Kugeln je
nach Anwendung auch axial, also vor
Kopf schneidend, eingesetzt.

Skizzieren Sie bitte, wie es in der F&E-
Abteilung von der Idee zum fertigen
Knochenfriser kommt!

M. Krumsiek: Wir stehen in einem
sehr engen Kundenkontakt, nicht zu-
letzt durch unser Prinzip des Direkt-
vertriebs. So erfahren wir schnell Wiin-
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sche und Anforderungen. Die Ideen und
Inspirationen der Anwender aus Hoch-
schule und Praxis werden auf ihre
Umsetzbarkeit hin gepriift und dann
erst konstruktiv umgesetzt. Wir erstel-
len Knochenfraser-Musterexemplare,
die anschlieBend Schneid- und Be-
lastungstests ausgesetzt werden. Erst
wenn das Produkt alle Qualitdtskon-
trollen durchlaufen hat, kommt es zur
Funktionsbewertung seitens der Kun-
den. Wenn diese positiv ausfallen, darf
das Produkt in Serienfertigung gehen.

Aber wie facettenreich sollte sich ein
Anbieter aufstellen?

S. Berg: Der Anwender wiinscht sich
ein Instrument, das ihm in einer be-
stimmten Indikation exakt dienlich ist.
Dabei gehen die Geschmicker ausei-
nander: Der eine Zahnarzt verwendet
zur krestalen, linienférmigen Offnung
der kortikalen Anteile des Alveolar-
kamms beim Bone Splitting kleinere
Kugeln, der Kollege greift lieber zum
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kleinen konischen Allround-Knochen-
fraser H254E in GroBe 1,2 mm. Des-
halb versucht Komet, die entspre-
chende Vielfalt zu bieten. Das Ergeb-
nis ist aber kein unsinnig facettenrei-
ches Sortiment, sondern geschicktes
Arrangement: Der Operateur wird bes-
tens geeignete Instrumente flir mog-
lichst vielfaltige Einsatzzwecke vorfin-
den. Das miissen nicht 20 verschie-
dene Formen sein, sondern mdglichst
passende fiir verschiedene Indikatio-
nen.

Vielen Dank fiir das Gesprdch.
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Genau 1m Bild — mit Software
zur Zahnersatzplanung

| ZT Boris Freikowski

Zur Unterstiitzung der Kommunikation zwischen Zahnarzt, Zahntechniker und Patient empfiehlt
sich der VITAToothConfigurator. Er bezieht den Patienten aktiv in die Planung des Zahnersatzes
mit ein. Das Ergebnis ist sofort am Monitor sichtbar und lasst sich individuell an die Wiinsche
des Patienten anpassen. Das Praxislabor von Dr. Dr. Michael Lambertin in Ziilpich arbeitet seit
einigen Wochen mit dem neuen Produkt. Das nachfolgende Fallbeispiel erldutert den Einsatz
des Programms im Rahmen einer Prothesenplanung und verdeutlicht die Vorteile und Mdg-
lichkeiten der Software. Der ausgewdahlte Patient ist Anfang 70 und seit 1996 Prothesentrager.
Er wiinscht sich eine dsthetisch aufgewertete Mundpartie und gleichzeitig einen funktional

hochwertigen Zahnersatz.

m Anfang der Prozesskette
flir die Entstehung hochwer-
tigen Zahnersatzes steht im-

mer der Termin fiir die verschiedenen
Abformungen. Bereits zu diesem friihen
Zeitpunkt versuche ich, den Patienten
in die Farb- und Formwahl mit ein-
zubeziehen. Bisher war es jedoch oft
schwierig, ihm verbal zu verdeutlichen,
wie sein Erscheinungsbild mit dem
neuen Zahnersatz sein wiirde. Bei der
Wahl der Zahnfarbe fallt die Entschei-
dung in der Regel noch leicht, vor allem
aber bei der Auswahl der Zahnformen
fehlt meist das notwendige Vorstel-
lungsvermdgen. Die Patienten flihlen
sich manchmal ein wenig lbergangen
und haben deshalb auch Zweifel und
Vorbehalte gegeniiber dem neuen
Zahnersatz. Ob die Prothese passen
wird? Stimmt die Farbe? Wie sieht mein
Gesicht aus, wenn ich lache? Was sagen
Familie, Freunde oder Nachbarn, wenn
ich das neue Gebiss zum ersten Mal
trage? Hier kann auch der Zahntechni-
ker dem Patienten Angste nehmen und
vermitteln, dass er mit den ,neuen Drit-
ten" nicht nur Funktionalitat, sondern
auch ein Stiick Lebensqualitat zurlick-
bekommt. Mit der VITA Software ver-
binden wir nun die Hoffnung und Er-
wartung, die Kommunikation mit dem

Patienten im Vorfeld der Zahnersatz-
fertigung zu erleichtern und die Pa-
tientenzufriedenheit zu steigern. Kon-
kret bedeutete dies, die Farbe und Form
einer Versorgungslésung nicht nur zu
verbalisieren, sondern auch zu visuali-
sieren. Gleichzeitig versprechen wir uns
durch die computergestiitzte Planung
des Zahnersatzes auch mehr Flexibili-
tat bei der Gestaltung, denn mithilfe
der Software lassen sich verschiedene
Vorstellungen bei der Form- und Farb-
wahl einfach und schnell am Monitor
darstellen, beliebig oft verandern und
individuell anpassen. Das erleichtert
natiirlich auch die Kommunikation zwi-
schen Zahnarzt und Labor.

Dass der VITA ToothConfigurator un-
sere Erwartungen erfiillen kann, zeigte
sich in den vergangenen Wochen im
Praxistest.

Anwendung

In der Praxis erfolgt die Anwendung
des VITA ToothConfigurators stets nach
der Abformung fiir die Funktionsl&ffel
- 50 auch im Fall unseres Patienten. Ich
komme bei diesem Termin einfach dazu
und erstelle ein Portratfoto vom Pa-
tienten, am besten mit geschlossener
Zahnreihe. Wenn ein externes Labor
beauftragt wird, sollte der Behandler

selbst dieses Foto erstellen und dem
Zahntechniker zukommen lassen.

Die Software ist bereits auf dem Labor-
PC installiert. Ich kann also unverziig-
lich mit der Visualisierung der Arbeit
beginnen, indem ich das Foto in das
Programm hochlade. AuBerdem lege
ich die erforderlichen Patientendaten
an. Dank der selbsterklarenden Benut-
zerfliihrung fallt die Handhabung leicht
- man muss also kein Computerspezia-
list sein, um mit der Software arbeiten
zu konnen. Das Prinzip ist mit einem
Grafikprogramm vergleichbar. Es gibt
verschiedene ,Auswahlwerkzeuge”,
Formen und Farben, die man beliebig
auswahlen und benutzen kann. Kern-
funktion des Systems ist eine virtuelle
Zahnbibliothek mit den VITA Front-
und Seitenzahnlinien, die in den VITA
classical sowie 3D-MASTER-Farben
und zwei BLEACHED COLORS virtuell
gestaltet werden kdnnen.

Zu den (blichen Patientendaten kon-
nen im Ubrigen auch individuelle An-
merkungen hinterlegt werden. Anhand
der Portrataufnahme suche ich mithilfe
der Software die individuell passende
Front- und Seitenzahngarnitur fiir den
Patienten aus und erstelle dann eine
realitdtsgetreue Computersimulation
der Prothese am Monitor. Dieses ,Bild"
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Bildausschnitt

Virtuelle Umsetzung mit dem VITA ToothConfigurator: Abb. 1: Ist-Zustand des Patienten VOR Auswahl der Form und Farbe. -
Abb. 2: Ist-Zustand NACH Auswahl der Form und Farbe mithilfe der Auswahlwerkzeuge des VITA ToothConfigurators. - Abb. 3:
Ich schneide aus dem Foto den Mundbereich aus und passe die Lénge der oberen Schneidezahne manuell an die eingefiigte Hilfs-
linie an. Hierbei kann ich die Zahne beliebig verschieben. Ebenso ist eine Kombination aus Verschieben des gesamten Oberkiefers
und manueller Anpassung der einzelnen oberen Frontzdhne méglich. Dies ist abhéngig von der Lénge des sichtbaren Bereichs der
Seitenzdhne. Besonders hilfreich ist auch die Rotationsfunktion, die ein leichtes Kippen sowie eine Verschachtelung ermdglicht.
Dafiir eignet sich am besten die Zoomfunktion. - Abb. 4: Mein erster Vorschlag fiir den neuen Zahnersatz des Patienten. - Abb. 5:
Der zweite Vorschlag nach Adaption.

diesem Fall. Die bevorzugte Variante
habe ich dann vormodelliert, sodass es
bei der ersten Anprobe keine bdsen
Uberraschungen gab. Neben dem funk-
tionellen war der Patient auch mit
dem &sthetischen Endergebnis sehr
zufrieden.

Fazit

Fiir den vollprothetischen Bereich steht
jetzt mit dem VITA ToothConfigurator
ein Tool zur Verfiigung, das die Kom-
munikation zwischen Behandler, Pa-
tient und Zahntechnik vereinfacht und
gleichzeitig mit wenigen Mausklicks
eine virtuelle und vor allem indivi-
duelle Prothesengestaltung mdglich
macht. Ich verspreche mir davon, den
Patienten in Zukunft gezielter von
einem individuellen Erscheinungsbild
liberzeugen zu kénnen - denn ein Bild
sagt bekanntlich mehr als tausend
Worte.

QR-Code: Produktinformationen zum VITA
ToothConfigurator. QR-Code einfach mit dem
Smartphone scannen (z.B. mithilfe des Readers
Quick Scan).

kontakt.

ZT Boris Freikowski

Zahnarzt Dr. Dr. Michael Lambertin
Bonner Str. 8—10

53909 Zulpich

Tel.: 02252 4460

E-Mail: zahntechnik@dr-lambertin.de

kann ich dem Patienten sofort zeigen
oder auch ausdrucken und mitgeben.
Falls ihm mein erster Vorschlag nicht
geféllt - kein Problem, ich korrigiere
dann einfach die visualisierte Darstel-
lung seiner Versorgungsldsung mit ei-
nem zweiten Bild. Ein Foto, das ich
dem Patienten zeigen oder in die Hand
geben kann, erleichtert ihm die Ent-
scheidung fiir den neuen Ersatz und
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nimmt ihm mégliche Angste. Auch Fa-
milie, Freunde und Bekannte kdonnen
schon einmal ein Blick darauf werfen
und ihm sagen, ob sie die neue Optik
seiner Mundpartie ansprechend fin-
den. Im Zweifelsfall folgt erneut eine
Anpassung am PC.

Am Gesichtsausdruck des Patienten
ldsst sich oft sofort erkennen, welche
Variante ihm besser gefallt. So auch in

VITA Zahnfabrik H. Rauter
GmbH & Co.KG

Spitalgasse 3

79713 Bad Sackingen

Tel.: 07761 5620

E-Mail: info@vita-zahnfabrik.com
www.vita-zahnfabrik.com
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Einsatz von
2-D-/3-D-Rontgendiagnostik

| Annett Bshm

Als ich im November 1992 meine Praxis fiir Allgemeine Zahnmedizin in einer sdchsischen
Kleinstadt griindete, bestand die Notwendigkeit, ein mdglichst breites Behandlungsspektrum
abzudecken. Fiir eine gute Diagnostik beinhaltete die Erstinvestition im Bereich des analo-
gen Rontgens damals ein Gerat fiir OPG (Planmeca) und KleinBILD (Irix 70L). Heute, fast 20
Jahre spater, sind beide Gerdte nach nur wenigen Reparaturen und einem Umzug noch voll
funktionstiichtig. Dennoch entschloss ich mich, auf digitales Rontgen umzustellen.

Ur das digitale Rontgen ent-
F schied ich mich, um die Strah-

lenbelastung fiir meine Pa-
tienten zu reduzieren und gleichzeitig
auch das Problem der stindigen Be-
und Entsorgung der Entwicklungs- und
Fixierlosungen aus der Welt zu schaf-
fen. Um dariiber hinaus bei dieser Ge-
legenheit auch die Qualitat der Diag-
nostik zu erhéhen und damit Behand-
lungsrisiken zu minimieren, entschied
ich mich schlieBlich fiir ein Kombina-
tionsgerat zur 2-D- und 3-D-Darstel-
lung. Besonders faszinierte mich das
breite Indikationsspektrum eines sol-
chen Gerdtes im Bereich der Allge-
meinen Zahnmedizin ohne Speziali-
sierungsrichtung. Vor der Anschaffung
eines solchen Gerétes ist aufgrund der
hohen Investitionssumme ein sorgfal-
tiger Vergleich mehrerer Produkte mit
ggf. unterschiedlichen Produkteigen-
schaften empfehlenswert. Fiir mich
personlich standen eine einfache Be-
dienung sowohl der Hardware als auch
der Software, ein hervorragender Ser-
vice, gute Betreuung und vor allem
eine exzellente Bildqualitdt im Vorder-
grund. Im Juli 2011 entschied ich mich
aus diesen Griinden letztlich fiir das
Pan eXam Plus 2D/3D von KaVo. Im Vor-
feld absolvierte ich bereits den fiir den
Betrieb und die Auswertung der Daten
notigen Kurs ,Fach- und Sachkunde in
der dentalen Volumentomografie" mit
Prifung an der Universitat Leipzig.

Mein Ziel beim Einsatz eines kombi-
nierten 2-D-/3-D-Gerites ist es, so-
wohl in allen Bereichen der zahnarzt-
lichen Diagnostik bessere Informatio-
nen zu erlangen als auch gleicher-
mafBen die Strahlenbelastung fiir den
Patienten bei 2-D- und insbesondere
bei 3-D-Aufnahmen zu minimieren.
Nicht unerwdhnt lassen mdchte ich
die héhere Konkurrenzfahigkeit. Denn:
Der Informationsgehalt der gemachten
Aufnahmen ist auch fiir den Patienten

ersichtlich. Aus diesem Grund stattete
ich fiir die Darstellung der Aufnahmen
und zur besseren Patientenkommuni-
kation meine Behandlungsrdaume zu-
satzlich mit einem 1.920x 1.080-Bild-
schirm aus. Somit ist es mdglich, in
den jeweilig unterschiedlichen Dar-
stellungen notwendige Behandlungen
gemeinsam mit dem Patienten zu be-
sprechen, Planungen zu konkretisie-
ren und entsprechende Entscheidun-
gen zu erldutern. Die digitale Rént-
gendiagnostik bringt meines Erachtens
entscheidende Vorteile bzgl. der Pa-
tienteninformation, wie z.B. der Auf-
klarung zu bevorstehenden Behand-
lungen. Bei der groBflachigen Dar-
stellung von Aufnahmen zeigen sich
mogliche Positionierungsfehler bei der
Einstellung des Patienten deutlich. Ob-
wohl derartige Positionierungsfehler
im Pan eXam Plus Gerat sehr selten vor-
kommen, konnen sowohl die Technolo-
gien des Gerédtes als auch die CliniView
2D und OnDemand 3D Software Lo-
sungen mit hervorragender Darstel-
lung des Kontrasts, der Ubertragung
und Bildbearbeitung hilfreich sein und
liberzeugen. Mit der Anwendung ver-
schiedener Werkzeuge lassen sich da-
riiber hinaus Einstellungsfehler kor-
rigieren, raumliche Beziehungen gut

Abb 1: KaVo Pan eXam Plus - modulares 2-D-/3-D-
Réntgensystem. — Abb 2: Intuitive Bedienung lber
10-Zoll-Touchscreen.



darstellen und Vermessungen durch-
fiihren. Aus einer groBen Implantat-
Datenbank kdonnen Implantate in ei-
nen 3-D-Datensatz importiert werden.
Durch die Mdglichkeiten der Anwahl
unterschiedlicher Volumina fiir einen
3-D-Datensatz sind wir in der Praxis
flexibel fiir besonders lokale Darstel-
lungen oder fiir die komplette Kiefer-
darstellung, bspw. zur Erstellung von
Bohrschablonen. Die Datensdtze lassen
sich in alle DICOM-fahigen Programme
integrieren und somit ist dies auch
fiir unsere Uberweiser interessant und
praktikabel.

In jedem Falle ist es wichtig, auch die
Helferinnen noch einmal entsprechend
zu schulen und dabei auch bekannte
Einstellungsparameter, wie die ,Frank-
furter Horizontale", zu wiederholen.
Wie bei jedem OPG besteht auch beim
Pan eXam Plus die Gefahr, dass es bei
sehr groBen oder dicken Patienten zu
einfachen Bedienfehlern beim Positio-
nieren kommt. Der Umgang mit dem Pa-

Anwenderbericht | Implantologie vs. konventionelle Therapien | Zahnmedizin

tienten ist gerade in der Anfangsphase
eines neuen Gerdtes fiir alle Helferin-
nen eine Herausforderung. Hier kam
der hervorragende Service von KaVo
bisher besonders zum Tragen. Mit gr6B3-
ter Geduld wurden Fehler diskutiert und
ihre Beseitigung vorangetrieben. Auch
bei der regelmaBig notwendigen und

QR-Code: Video zum
KaVo Pan eXam Plus.
QR-Code einfach mit

dem Smartphone scan-

B

nen.

im Vergleich zum ,Nur OPG" sehr auf-
wendigen Konstanzpriifung fanden wir
in den KaVo-Mitarbeitern sensible und
duBerst erfahrene Begleiter.

Fazit

Das DVT wird die zweidimensionale
Bildgebung aus der Zahnmedizin mei-
ner Einschdtzung nach nicht verdran-
gen. Im Gegenteil: In der Summe bei-
der Moglichkeiten — 2-D und 3-D -
ist das breite Einsatzspektrum, die
Verringerung von Behandlungsrisiken,
die groBe Planungssicherheit und die
groBe Begeisterung von Patienten (und
Personal) zu einem unersetzlichen An-
teil unserer tdglichen Arbeit geworden.

autorin.

Annett B6hm, Zahnérztin
Markt 6

04668 Grimma

Tel.: 03437 918485
www.grimma-zahnarzt.de

kontakt.

KaVo Dental GmbH
Bismarckring 39

88400 Biberach an der RiR
Tel.: 07351 56-0

Fax: 07351 56-1488
E-Mail: info@kavo.com
www.kavo.com
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Indikationserweiterung durch Kurzimplantate -
Ein minimalinvasives Therapiekonzept ohne Augmentation und Sinuslift

Foto: Bildpixel / pixelio.de
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Thematik

Von Anwenderseite aus

besteht eine immer gro-

Bere Nachfrage nach kiir-

zeren Implantaten, da

bei einer groen Anzahl

von Behandlungsfallen

starke Kieferkamma-

trophien vorliegen, die

ein sicheres Implantieren ohne Gefdahrdung wichtiger an-
grenzender anatomischer Strukturen (z.B. Sinus Maxillaris,
Nervus alveolaris inferior etc.) zunachst nicht erméglichen.
Durch die Verwendung von Kurzimplantaten kénnen auf-
wendige Augmentationen vermieden werden und eine
Standardimplantation wird wieder moglich.

Anmeldung oder weitere Informationen:

A Bicon Europe Ltd.

HauptstraBe 1 = 55491 Biichenbeuren

Telefon 06543/81 8200 = Fax 06543/81 82 01
germany@bicon.com = www.bicon.com

DENTAL IMPLANTS

Prof. Dr. Mauro Marincola

Termine:
16.06.12
14.07.12
26./27.10.12
08.12.12

Implantieren in der ewigen
Stadt mit fulminanter
kulinarischer Einstimmung

in einem der besten Restaurants
der romischen Altstadt.

Der Kurs wird in deutscher
Sprache gehalten!
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| Praxis | Interview

,,JInternationale Prifung*
der GBOI fur Implantologen

| Dr.Torsten Hartmann

Die Deutsche Gesellschaft fiir Zahnérztliche Implantologie e.V. (DGZI) bietet auch in diesem
Jahrihren Mitgliedern die Mdglichkeit, eine internationale Priifung des GBOI (German Board of
Oral Implantology) abzulegen. Grundlage fiir diese ist der Besitz eines Tatigkeitsschwerpunktes
Implantologie der Konsensuskonferenzbzw. die erfolgreich absolvierte Spezialistenprifung. Wir
sprachen dariiber mit dem Prasidenten der DGZI, Prof. Dr. Dr. Frank Palm.

Herr Prof. Palm, warum hat sich die
DGZI entschieden, die bereits beste-
henden umfangreichen Méglichkeiten
der fachlichen Qualifizierung um eine
internationale  QualifizierungsmaB-
nahme zu erweitern?

Prof. Dr. Dr. Frank Palm

Der Markt der Medizin und insbe-
sondere der zahnmedizinische Markt
werden immer globaler. Eine Vielzahl
deutscher Zahnéarzte arbeitet bereits
im Ausland, hat Partner auf der gan-
zen Welt und engagiert sich sehr erfolg-
reich international. Auch beobachten
wir seit einiger Zeit ein wachsendes In-
teresse auslandischer Patienten, sich in
Deutschland von erfahrenen Kollegen
kompetent behandeln zu lassen. Gerade
Patienten aus dem arabischen Raum
und aus Russland wissen Qualitdt und
Wissen ,made in Germany" zu schét-
zen und nutzen ihren Aufenthalt in
Deutschland fiir medizinische und
zahnmedizinische Behandlungen. Aus
diesem Grund hat sich die DGZI als

dlteste europdische Praktikergesell-
schaft auf dem Gebiet der oralen
Implantologie bereits im Jahr 2008
entschieden, erfahrenen Kollegen und
Kolleginnen die Mdglichkeit zu geben,
das international anerkannte Zertifikat
.SPECIALIST IN ORAL IMPLANTOLOGY
GBOI" bzw. ,GBOI Expert in Oral Im-
plantology” des German Board of Oral
Implantology zu erwerben und gleich-
zeitig englische Sprachkenntnisse in
diesem Fach nachzuweisen.

Fiir den Erwerb dieses Zertifikates
muss der Zahnarzt sicherlich einige
Voraussetzungen mitbringen. Welche
sind das im Konkreten und wann er-
folgen die Priifungen?

Grundlage hierfiir ist die von ihnen
bereits erfolgreich abgelegte Spezia-
listenpriifung Implantologie der DGZI
bzw. der Tatigkeitsschwerpunkt Im-
plantologie einer in der Konsensuskon-
ferenz organisierten Fachgesellschaft.
Sie erwerben mit der zusatzlichen Prii-
fung ein internationales Zertifikat mit
gleichzeitigem Nachweis qualifizierter
fachspezifischer Englischkenntnisse.
Hierflr sind ausreichende allgemeine
und fachspezifische Kenntnisse der
englischen Sprache mit Voraussetzung.
Die Priifung erfolgt am 4. Oktober 2012
im Vorfeld des 42. Internationalen
Jahreskongresses der DGZI in Hamburg
(5.-6. Oktober 2012). Nach bestan-
dener Priifung erhdlt jeder Zahnarzt
ein international anerkanntes Zertifikat

und wird zusatzlich als Absolvent unter
anderem auf der internationalen Web-
site der DGZI als ausgebildeter Spezia-
list/Expert gelistet sein bzw. bei Pa-
tientenanfragen aus dem Ausland ge-
nannt werden.

Wie kann sich der Zahnarzt auf die
Priifungen vorbereiten?

Grundlage ist erst die Zusendung der
vollstdndigen Unterlagen mit Nachweis
der oben genannten Qualifizierungen.
Nach Zulassung zur Priifung durch die
Priifungskommission erhalten alle Teil-
nehmer zur Vorbereitung auf die Prii-
fung das ,Glossar der Dentalen Implan-
tologie" (Deutsch/Englisch, Englisch/
Deutsch) sowie das englischsprachige
.Guide Book der oralen Implantologie”
Die Priifung enthdlt einen schriftli-
chen und einen miindlichen Teil. Die
Teilnehmerzahl ist limitiert.

Wo kénnen sich interessierte Zahn-
drzte hinwenden, um ndhere Informa-
tionen zu erhalten?

Unser Fortbildungsreferat in der Zen-
tralen DGZI-Geschaftsstelle beantwor-
tet gern alle Fragen rund um diese Qua-
lifizierungsmaBnahme. Auch kann man
im Internet unter www.dgzi.de noch
einmal die Anmeldebégen und die
notwendigen Erkldrungen hierzu her-

unterladen.
Firmenprofil

Tel.z 0211 16970-77
www.dgzi.de



HINTER DIESER ZAHL STECKT
EINE SPANNENDE GESCHICHTE.

Wie lassen sich samtliche Arbeits-
schritte in einer Zahnarztpraxis prozess-
orientiert erfassen? Wie lasst sich dies
grafisch anschaulich abbilden?
Wie lasst sich die Effizienz
wesentlich steigern? Auf all
diese Fragen bekam Zahn-
arzt Dr. Walter Schneider
einst keine guten Antworten.
Mit weitreichenden Folgen. Er grindete
vor 20 Jahren die solutio GmbH, leiden-
schaftlich angetrieben von einem grofien
Ziel: ,Ich mochte eine Software, die neue
MaBstabe setzt.” Bereits 1996 stand der

Y iy
CHA

Mit der Prozessorientierten
Abrechnung hat CHARLY bereits 1996
einen Meilenstein gesetzt.

RLY

erste Prototyp und im Laufe der Jahre
entwickelte sich eine auflergewdhn-
liche Erfolgsgeschichte. Heute ver-
trauen nahezu 2.700 Praxen der
Software von solutio. Und un-
sere Kunden, Mitstreiter und
Freunde des Hauses konnen
gerade zum zwanzigsten
Jubilaum versichert sein:
Wir werden uns auch in Zukunft mit
aller Leidenschaft ins Zeug legen. ase
Geschichte verpflichtet.

~o—

www.solutio.de
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Nasenmasken mit
Duft fur alle Systeme

Passform und Material der Nasenmasken
sind bei dem Patienten entscheidend fiir
die Akzeptanz einer Lachgassedierung und
den Erfolg dieser angst- und schmerzlin-
dernden und zugleich entspannungsfor-
dernden Methode. Mit den latexfreien Ein-
malnasenmasken bietet Accutron ein wei-
teres Highlight: Die vielfaltigen Duftrich-
tungen der Masken runden den entspannten
Charakter einer Lachgassedierung ab. Ins-

besondere bei Kindern sind die varianten-
reichen Diifte sehr beliebt. Nicht zuletzt
helfen sie auch dem Arzt in der Kommuni-

e ) =
%

kation zum Patienten, den priméaren Fokus
weg von einer schmerzhaften Behandlung
und hin zu einem positiven und wohltuen-
den Erlebnis zu lenken. Von den beliebten
Accutron Nasenmasken kénnen alle Arzte,
die die Lachgassedierung anwenden, profi-
tieren: Per Adapter kann die Accutron Na-
senmaske an die Schlauchsysteme anderer
Hersteller angeschlossen werden. So las-
sen sich die duftenden Einmalnasenmas-
ken ebenso wie die autoklavierbaren, duft-
neutralen Masken per hochwertigem Adap-
ter mit den Schlauchsystemen von Porter
und Matrx verbinden.

BIEWER medical Medizinprodukte
Tel.: 0261 988290-60
www.biewer-medical.com

QR-Code: Bildergalerie zu Accutron Nasen-
masken. QR-Code einfach mit dem Smart-

phone scannen.

Neue Gingiva-
Retraktionspaste

Access Edge von Centrix ist
eine auf Tonerde basierende
Gingiva-Retraktionspaste in porti-

onsdosierten Tips (Karpulen fiir Kapselpis-
tolen). Das Zahnfleisch wird verdréngt und
zieht sich zuriick. Access Edge wirkt auf
mechanische und chemische Weise. Das
Material wird subgingival und um die Prapa-
rationsgrenze herum injiziert und verbleibt
dort fiir wenige Minuten. Zur Unterstiitzung
der Retraktion kann ein Centrix GingiCap™
eingesetzt werden, um so den Kompressi-
onsdruck zu erhdhen. Die adstringierende
und hdmostatische Eigenschaft erreicht
Centrix durch die Verwendung von Alumi-

Endodontie:

niumchlorid und Kaolin. Diese Kombi-
nation kontrolliert Blutungen und das
Aussickern von Fliissigkeiten. Die hydrophile
Wirkung der Tonerde absorbiert die Nasse.
Nach der Einwirkzeit wird die Paste aus-
gesplilt und bei gleichzeitiger Absaugung
wieder entfernt. Access Edge hinterlasst ei-
nen sauberen, offenen Sulkus. Im Anschluss
kann diinnflieBendes Abdruckmaterial, z.B.
Access Gold, mithilfe von Centrix-Spritzen
eingebracht werden, um die subgingivalen
Details besser darzustellen.
Centrix Inc.
Tel.: 0800 2368749
www.centrixdental.de
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Vorankiindigung 1-Feilen-System

Am 1. Juni 2012 fiihrt MICRO-MEGA

ein 1-Feilen-System in kontinuierlicher
360°-Rotation fiir die endodontische
Aufbereitung von Wurzelkanilen ein.
Einfacher geht es nicht mehr. Die Pro-
duktgruppe der 1-Feilen-Systeme wird
zurzeit von reziprok laufenden NiTi-
Systemen inklusive der notwendigen
Spezial-Endomotoren beherrscht. Jetzt
zeigt MICRO-MEGA mit dem One
Shape-System, dass 1-Feilen-Systeme
aus NiTi auch einfacher gehen. One
Shape stellt derzeit das technologisch
Machbare in der Herstellung von Fei-
lensystemen fiir die Endodontie dar.
Die volle 360°-Rotation, ein asymme-
trischer Querschnitt und die besondere
Architektur der Schneiden kennzeich-
nen das Instrument. ,Nach entspre-
chender Vorsondierung und ggfs. Anle-
gen eines Gleitpfades wird tatsachlich
nur ein einziges Instrument eingesetzt,
um den Wurzelkanal aufzubereiten”,
freut sich Dr. Gruner, Vertriebsleiter
fiir MICRO-MEGA in Deutschland und
Osterreich. Im apikalen Teil der Feile ar-
beiten drei Schneiden, zum koronalen Teil
hin reduziert sich die Zahl der Schneiden
auf zwei. Die Schneiden eignen sich zum
Abtragen von Dentin, zum Reinigen des
Wurzelkanals und zum effektiven Abtrans-
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port von Debris. Der progressive Stei-
gungswinkel der Helices und deren va-
riierender Abstand verhindern effektiv
ein Verschrauben. Diese vereinfachte
Instrumentensequenz spart Zeit und
ist sicher. Da keine weiteren Winkel-
stiicke oder teure Spezialmotoren an-
geschafft werden missen, ist die An-
wendung von One Shape zudem auch
noch ausgesprochen kostengliinstig.
One Shape liegt in der GroBe I1SO 25 in
den Langen 21, 25 und 29 mm vor. Der
aktive Teil der Feile ist 16 mm lang. Die
Konizitdt von sechs Prozent sorgt fiir
eine effektive Aufbereitung bis hin zum
Apex und ermdglicht eine effektive Spii-
lung. Selbstverstandlich besitzen auch
die One Shape-Feilen die von MICRO-
MEGA bekannte inaktive Spitze. One
Shape wird steril in Blistern zu fiinf
Stiick angeboten. Daher entfillt auch
die vorherige Sterilisation. MICRO-
MEGA empfiehlt den Einmalgebrauch,
d.h. eine Feile fiir einen Patienten bzw.
Zahn. Dadurch wird zudem die Material-
ermiidung des Instrumentes vermieden
und die Sicherheit der Behandlung erhoht.
MICRO-MEGA Endodontics
Division von SciCan GmbH
Tel.: 07561 98343623
www.micro-mega.com
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Anwenderfreundlich:

Komposit direkt
aus Spritze applizieren

Das Entwicklungskonzept von BEAUTIFIL
Flow Plus basiert auf der Erzielung mdg-
lichst hoher mechanischer Kennwerte unter
Beibehaltung der fiir Flow-Materialien ty-
pischen einfachen Handhabung. BEAUTIFIL
Flow Plus steht in einer injektionsfahigen,
aber absolut standfesten Variante ,FO0"
(Zero Flow) und einer moderat flieBfahigen
Variante ,F03" (Low Flow) zur Verfligung.
Beide konnen in den bekannten Flow-In-
dikationen, aber auch fiir die Fillungsthera-
pie im Front- und Seitenzahnbereich, einge-

setzt werden. Als wesentliche Innovation ist

die Freigabe dieser Flowables fiir okklusi-
onstragende Klasse |- und II-Restauratio-
nen anzusehen. Die physikalische Basis fiir
diese Indikationserweiterung sind die ge-
geniiber dem klassischen BEAUTIFIL Flow
um mehr als 50 Prozent erhéhte Dehngrenze
(FOO: 121 MPa, FO3: 115 MPa) und die um
fast 30 Prozent erhéhte Biegefestigkeit so-
wie ein Elastizitdtsmodul von 8,5 (FO0) bzw.
8,4 GPa (F03). Beide Viskosititsstufen sind
in den gangigsten Farben, verschiedenen
Opazitdten sowie der Schmelzfarbe ,Incisal”
und einem ,Bleaching White" erhaltlich. Wie
alle BEAUTIFIL Flows kdnnen auch die Flow-
Plus-Komposits dank eines 360 Grad dreh-
baren ,finger-grips” und einer auswechsel-
baren, feinen Kaniile unkompliziert direkt
aus den Spritzen appliziert werden. Mit den
Flow-Plus-Produkten ist das BEAUTIFIL-
Restaurationssystem um ein bislang einzig-
artiges Plus flir den Anwender bereichert
worden.

SHOFU Dental GmbH
Tel.: 02102 8664-0
www.shofu.de
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Implantologie:

Konkave Strukturen
— optimierte Asthetik

.Unsere Produkte bieten bisher
nicht vorhandene Mdglichkei-
ten des dsthetischen, langfristi-
gen Weichteilmanagements”, bemerkt
Christian Miiller-Wittig, Vertriebsverant-
wortlicher der Paltop Germany GmbH. ,Die
konsequente Umsetzung von konkaven
Strukturen in der Prothetik ermdglichen
eine schnelle und effektive Heilung der
Schleimhaut im zervikalen Bereich und
fordern asthetische Ergebnisse.” Zusammen
mit den Implantatsystemen der beiden Pro-
duktlinien Advanced und Dynamic™ (erhalt-
lich im Durchmesser von 3,25 bis 5mm
und in Langen von 6 bis 16 mm) bietet
Paltop eine vollstdndige und abgerundete
Produktpalette im Bereich der Zahnimplan-
tate und Prothetik sowie die fiir einen
Eingriff notwendigen chirurgischen Instru-
mente an. Paltop wurde 2010 mit dem Ziel

Instrumente:

Zahnmedizin

gegriindet, Wissenschaft und Technik mit-
einander zu verkniipfen. Seit der Griindung
wurden die Produkte zur Marktreife entwi-
ckelt und sind seit Ende 2011 am deutschen
Markt erhaltlich. ,Die lberaus positive Re-
sonanz der Anwender hat uns gezeigt, dass
wir auf dem richtigen Weg sind", fiihrt Chris-
tian Miiller-Wittig weiter aus. ,Diesen Weg
werden wir 2012 konsequent weitergehen.”
Paltop Germany GmbH

Tel.: 07251 3495381
www.paltopdental.com

Effektives Implantatdebridement

Fiir ein effektives Implantatdebridement
stehen spezielle Implantatkiiretten von
American Eagle zur Verfligung. Die aus ei-
ner sehr haltbaren Titanlegierung gefer-
tigten Implantatkiiretten ermdglichen dem
Behandler das schonende Entfernen von
Konkrementen und granulomatdsem
Weichgewebe an allen Implantat-
oberflachen. Zahnstein, Granulati-
onsgewebe und andere Makro-
strukturen werden schonend
abgetragen. Das Implantat
wird, im Vergleich zur
Anwendung von Instru-
menten aus Kunst-
effektiver
gereinigt, dabei jedoch nicht

stoff, viel

verletzt. Aufgrund des speziellen Titan-

werkstoffes hat der Einsatz der Instru-
mente keine Auswirkung auf die Implan-
tatoberfldche. Schonend arbeiten die Kii-
retten zudem aufgrund ihrer abgerundeten
Arbeitsspitzen, die Instrumente sind we-
sentlich weniger aggressiv. Dem Anwender
stehen vier Formen zur Verfiigung: Instru-
mente vom Typ Langer 3-4, Barnhard 5-6

sowie die Scalerform 204S fiir den Seiten-
zahnbereich. Fiir den Frontzahnbereich wird
das Instrument mit der Spitzenkombination
Typ Nebraska 128 und Langer 5
genutzt. Die Instrumente
sind fiir alle Implan-
tattypen geeignet. Die
Handgriffe sind beson-
ders dick gestaltet und
verhindern wirkungsvoll das
Ermiiden oder Verkrampfen der
Hand. Zudem ermdglichen die
farbigen Eaglelite™ Kunststoff-
handgriffe das schnelle Identifizie-
ren der Instrumente. Gerade bei Im-
plantaten mit rauer Oberfldche oder mit
Gewinde wird das oft zeit- und arbeits-
aufwendige Prozedere mit den Implantat-
kiiretten von American Eagle verkiirzt. Die
Behandlung ist angenehmer und Ergebnisse
werden vorhersagbarer.
Die Instrumente sind ab sofort liber den
Handel zu beziehen.
LOSER & CO GmbH
Tel.: 02171 706670
www.loser.de

Firmenprofil

Diese Beitrage basieren auf den Angaben der Hersteller und spiegeln nicht immer die Meinung der Redaktion wider.
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Chirurgie:

Winkelstiicke in
einem Schritt zerlegbar

Ganz einfach mit nur einem Dreh und ganz
ohne Werkzeug zerlegbar sind die neuen,
20:1 untersetzenden NSK Chirurgiewinkel-
stiicke X-DSG20L (mit Licht) bzw. X-DSG20
(ohne Licht) aus der Ti-Max X-Serie. Rei-
nigung und hygienische Aufbereitung der
Instrumente werden damit deutlich er-
leichtert, da eingedrungene Blutpartikel
und Knochenreste einfach unter flieBen-
dem Wasser abgewischt werden kdnnen.
Dabei ist ein unbeabsichtigtes Zerlegen
der Instrumente wahrend der Behandlung
ausgeschlossen, denn mit Aufstecken des
Instruments auf den Mikromotor wird ein
Arretiermechanismus betatigt, der die Me-
chanik zum Zerlegen der Instrumente blo-
ckiert. Die neuen, zerlegbaren Chirurgie-
winkelstiicke sind ausgelegt fiir Drehmo-
mente bis zu 80 Ncm. Sie sind damit fiir
die Verwendung in Kombination mit

der neuen NSK Chirurgieeinheit
/ Surgic Pro sowie mit jeder

anderenverfligbaren

Chirurgieein-

heit bestens
geeignet. Sowohl
interne als auch externe
Kiihlung sind mdglich. In Verbin-

dung mit dem original NSK Doppeldich-
tungssystem, welches den Eintritt von Blut
und sonstigen Partikeln in den Instrumen-
tenkopf wirksam verhindert, ist eine hohe
Lebensdauer der Instrumente gewahrleistet.
Wie alle Instrumente aus der NSK Ti-Max X-
Serie sind auch diese Instrumente aus Titan
gefertigt und mit der DURACOAT-Beschich-
tung versehen. Sie stehen damit fiir hochs-
te Stabilitdt und Langlebigkeit sowie ge-
ringes Gewicht und anwenderfreundliche
Handhabung.

NSK Europe GmbH
Tel.: 06196 77606-0
www.nsk-europe.de

(A e

QR-Code: Video zu
den NSK Winkelstiicken
Ti-Max Z. QR-Code ein-
fach mit dem Smart-

phone scannen.

Herstellerinformationen

Unterspritzung:

Feine und prazise
Korrektur von Lippen

Aufgrund ihrer Beweglichkeit und ihrer
starken Durchblutung sind die Lippen ein
schwierig zu behandelnder Bereich. Sie er-
fordern ein besonderes Prdparat, das dieser
Aufgabe gerecht wird. Das TEOSYAL® Kiss
und das TEOSYAL® Kiss PureSense (mit Lido-
cain) sind innovative und exklusive Gele von
TEOXANE, die speziell fiir die Behandlung
von Lippen, Lippenkontur, Mundwinkel und
fiir den Bereich um den Mund herum konzi-
piert wurden. Um eine verldngerte Haltbar-
keit und somit eine optimale Langzeitwir-
kung zu erzielen, ist das Gel stark vernetzt. Es
empfiehlt sich eine Nachbehandlung nach
sechs bis neun Monaten, bei der jedoch eine
geringere Menge des Prdparats nachge-
spritzt wird. TEOSYAL® Kiss ist sehr viskds
und besitzt eine starke Fiillkraft. Die Injek-
tion mit einer Nadel 27G oder 30G, jeweils
zur Hilfte gefiillt, ermdglicht eine besonders
feine und prazise Korrektur der Lippen sowie
der Konturen im Mundbereich. Um ein har-
monisches Ergebnis zu erzielen, sollte bei der
Einspritzung des Gels beachtet werden, den
gesamten Mund zu behandeln. Zur weiteren
Optimierung einer deutlich schmerzredu-

Matrizen:

Fiir eine vollstidndige

TELSYAL Kiss

zierten Applikation der Hyaluronsdure, nicht
nur zur Volumenaugmentation, sondern
auch zur intradermalen Faltenbehandlung,
bieten sich vorzugsweise stumpfe Kaniilen
an. Diese gibt es in den entsprechenden Star-
ken von 27G bis 18G. Unabhéngige klinische
Studien bestétigen die optimale Vertrdg-
lichkeit und das minimale Entziindungs-
risiko von Behandlungen, die mit Fillern
der TEOSYAL®-Reihe durchgefiihrt werden.
TEOXANE GmbH

Tel.: 08161 14805-0
www.teoxane.de

Firmenprofil

QR-Code: Video ,Unterspritzen mit TEOXANE-
Produkten”. QR-Code einfach mit dem Smart-

phone scannen.

Polymerisation des Komposits

Zur Ergdnzung des breiten, bereits beste-

henden Sortiments von transparenten Ma-
trizen und Interdentalkeilen bei POLYDENTIA
hat die Schweizer Firma jetzt auch die
neuen transparenten bombierten Matrizen
realisiert.

Diese Matrizen des Typs Tofflemire sind
wie folgt erhdltlich: Aus transparentem
Polyester - in zwei verschiedenen Hohen

(6,3 und 5,5mm); Vorgeformt - fiir eine
anatomische Fiillung; Universal - einsetz-
bar mit dem ergonomischen Matrizenhal-
ter Maximat Plus von POLYDENTIA SA oder
mit einem beliebigen Matrizenhalter; Kom-
plementdr - idealerweise wird die Matrize
gemeinsam mit dem transparenten Keil The
Wedge eingesetzt, der in vier verschiedenen
GroBen erhéltlich ist (ultra schmal, schmal,
mittel, breit). POLYDENTIA bietet ein
optimales Preis-Leistungs-Verhaltnis: un-
schlagbare Preise fiir Schweizer Qualitat.
Diese transparenten Dentalprodukte er-
mdoglichen eine vollstandige Polymerisa-
tion des Komposits.

POLYDENTIA SA

Tel.: +41 91 9462948
www.polydentia.com

Diese Beitrdge basieren auf den Angaben der Hersteller und spiegeln nicht immer die Meinung der Redaktion wider.



Knochenersatzmaterial:

Nichts verdndert —
nur verbessert!

Das hoch osteokonduktive Biomaterial
Geistlich Bio-0ss® ist jetzt auch im prakti-
schen Applikator, als Geistlich Bio-Oss Pen®,
erhdltlich. Das Nr. 1 Knochenersatzmate-
rial? wird mit dem neuen Geistlich Bio-Oss
Pen® bequem, sicher und sauber in den De-

fekt eingebracht.

Der Geistlich Bio-Oss Pen® verbindet somit
das Nr. 1 Knochenersatzmaterial mit be-
quemer Handhabung und optimalem Zu-
gang zum Defekt. Um die richtige Konsistenz
der Geistlich Bio-Oss® Partikel zu erhalten,
wird zuerst Kochsalzldsung oder Patienten-
blut in den Geistlich Bio-Oss Pen® aufgezo-
gen. Die gebogene Applikatorspitze ermdg-
licht dann die sichere und prazise Anwen-
dung. Vor allem im Seitenzahnbereich und

im Sinus kann Geistlich Bio-0ss® nun we-

sentlich einfacher appliziert werden. An der

Spitze des Applikators befindet sich, je nach

GranulatgrdBe, eine rote oder griine Filter-

kappe. Der Geistlich Bio-Oss Pen® ist in zwei

GranulatgréBen (0,25-1mm und 1-2mm)

mit unterschiedlichen Fillmengen erhalt-

lich.

1 iData Research Inc., US Dental Bone Graft
Substitutes and other Biomaterials Market,
2011

2 iData Research Inc.,, European Dental Bone
Graft Substitutes and other Biomaterials
Market, 2010

Geistlich Biomaterials

VertriebsgesellschaftmbH E=L

Tel.: 07223 9624-0 pome)

www.geistlich.de menprofit

QR-Code: Video zu Geist-
lich Bio-Oss Pen®. QR-

Code einfach mit dem

Smartphone scannen.

Herstellerinformationen

Mundpflege:

Handzahnbiirsten-Putzgefiihl
mit elektrischem Vortell

Zahnmedizinische Wissenschaftler, Zahn-
arzte und Praxisteams wissen und Studien
bestdtigen: Oszillierend-rotierende Zahn-
biirsten reinigen im Vergleich zu manuellen
Zahnbiirsten deutlich griindlicher und dabei
genauso schonend. Trotzdem halten viele
Patienten an ihrer gewohnten Handzahn-
biirste fest. Denn obwohl sie an einem még-
lichst guten Putzergebnis interessiert sind,
ist ihnen deren Handhabung vertrauter. Die-
ser groBen Gruppe macht es die neue Oral-B
TriZone-Technologie nun besonders leicht
- schlieBlich erzielt sie bei gleicher Hand-
habung weit bessere Pflegeergebnisse als
eine manuelle Zahnbirste. Mdglich macht
dies das 3-Zonen-Tiefen-Reinigungssys-
tem, bestehend aus abwechselnd folgen-
den Reihen pulsierend-schwingender und
feststenender Borsten sowie einem be-
weglichen Borstenbereich am Biirstenkopf-
ende (Power Tip). Der Power Tip reinigt die
schwer erreichbaren Stellen im Molaren-
bereich. Die unbeweglichen Borstenreihen,
dhnlich denen einer Handzahnblirste, rei-
nigen griindlich die Zahnoberfldchen. Sie
wechseln sich ab mit Reihen ldngerer,
pulsierend-schwingender Borsten, die sich
dank der elektrischen Oral-B Technologie

Zahnmedizin

mit bis zu 40.000 Pulsationen und 8.800
Richtungswechseln pro Minute bewegen.

Durch die hierbei erzeugten Scherkrafte ge-
langen diese Borsten tief in die Interdental-
raume. Die Bewegungen der TriZone-Tech-
nologie decken somit - im Vergleich zu
einer herkdmmlichen Handzahnbiirste - ei-
nen gréBeren Bereich ab und sorgen damit
fiir eine bessere Plaqueentfernung. Studien
belegen die Effizienz der Oral-B TriZone. Sie
entfernt demnach bis zu 100 Prozent mehr
Plaque als eine herkdmmliche Handzahn-
biirste, auch zeigte sich eine dreifach star-
kere Reduktion von Gingivitis.
Procter & Gamble GmbH
Tel.: 06196 8901
www.dentalcare.com

Firmenprofil

ANZEIGE

IOKALDRY!

osung

Diese Beitrdge basieren auf den Angaben der Hersteller und spiegeln nicht immer die Meinung der Redaktion wider.
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Adhasivtechnik:

Einfache und

Herstellerinformationen

schnelle Restauration

Sichere und einfache Befestigung schlie-
Ben sich nicht mehr aus. Mit CLEARFIL™ SA
CEMENT werden mit nur einem Arbeits-
schritt hohe Haftkrafte erreicht. Und das

ohne Kompromisse. Damit ist es Kuraray,
dem Erfinder von PANAVIA™, wieder ge-
lungen, Zeichen zu setzen. Schon wéhrend
des Einsetzens der Restauration liberzeugt
die einfache Entfernung der Uberschiisse.
Die liberschiissige Paste lasst sich in einem
Stiick oder groBen Teilstlicken ohne groBen
Kraftaufwand entfernen. Das Ergebnis ist
eine saubere Restauration in kiirzester Zeit.
Nach der Aushartung reduziert die dauer-
haft dichte Zementfuge das Risiko einer
Sekundérkaries. Die Automix-Spritze sowie
die wahlweise verwendbare Austragspistole
(CLEARFIL™ DISPENSER) bieten eine di-

ANZEIGE

Kursreihe 2012

4

| “Uoyncs™

implantate
und sinus
maxillariiﬁ

| Ein kombinierter Theorie- und Demonstrationskurs
fiir HNO-Arzte, MKG-Chirurgen und Implantologen |

| Prof. Dr. Hans Behrbohm/Berlin |
| Priv.-Doz. Dr. Dr. Steffen G. Kéhler/Berlin |

inkl. DVD - -

rekte und komfortable Anwendung ohne
Vorbehandlung und Mischen. Eine punkt-
genaue Applikation - auch in den Wurzel-
kanal - wird durch Verwendung des Endo-
Tips erreicht. CLEARFIL™ SA CEMENT er-
mdglicht eine schnelle und langlebige Res-
tauration. Jetzt kénnen Sie CLEARFIL™ SA
CEMENT unverbindlich testen. Zu jeder
Bestellung eines Standard Kits erhalten
Sie eine kostenlose Testspritze dazu. Bei
Nichtgefallen senden Sie das originalver-
packte Standard Kit einfach wieder zuriick
und bekommen lhr Geld erstattet. lhre Test-
spritze kdnnen Sie in jedem Fall behalten!
Kuraray Europe GmbH

Tel.: 069 30535836
www.kuraray-dental.eu

QR-Code: Video (engl.) zu CLEARFIL™ SA
CEMENT. QR-Code einfach mit dem Smart-

phone scannen.

Firmenprofil

Programm

QR-Code einfach

mit dem Smartphone
scannen (z. B. mithilfe
des Readers Quick Scan)

Mundspray:

Der Frischekick
fiir unterwegs

Mundgeruch hat seinen Ursprung zu 90 Pro-
zent im Mundraum. Nur selten sind Prob-
leme im Magen oder in anderen Organen
dafiir verantwortlich. Doch auch heute noch
ist es ein Thema, liber das nur ungern gespro-
chen wird. Leider verbreitet sich das Prob-
lem Halitosis immer weiter, z.B. durch
zunehmenden Medikamentenkonsum. Die
Einnahme diverser Medi-
kamente flihrt zur Mund-
trockenheit, was wiederum
Mundgeruch hervorrufen

kann. Um Mundgeruch __‘:;"
zu beseitigen, eignet sich <'r -
das neue miradent hali- e
tosis spray. Das chlor- N

. 'p y @miradent
hexidin- und alkohol- e e
freie Mundspray redu- Atemfrische

#Xylito!

ziert die Mundtrocken-
heit (Xerostomie), fordert
die gesunde Mundflora
und ist ideal fir unter-

0osis spray

wegs. Das Spray sorgt
durch seinen angeneh-

men Minzgeschmack fiir

@
halit

sofortige Atemfrische.
Durch Zusatz von Zink-
gluconaten richtet es sich gezielt gegen die
fliichtigen Schwefelverbindungen, die von
Bakterien produziert werden. Das miradent
halitosis spray hat zusétzliche, zahnpfle-
gende Eigenschaften durch einen Xylitol-
zusatz (10%), der plaquehemmend wirkt.
Mit dem integrierten Pumpmechanismus ist
ein zielgenaues Aufspriihen auf den Zun-
genriicken mdglich. Das Spray ist sehr
ergiebig und reicht fiir ca. 150 SpriihstdBe.
Hager & Werken GmbH & Co. KG

Tel.: 0203 99269-0
www.hagerwerken.de

Firmenprofil

QR-Code: Zusétzliche Produktinformation zu

Xylitol Functional Drops. QR-Code einfach mit
dem Smartphone scannen (z.B. mithilfe des
Readers Quick Scan).

Diese Beitrdge basieren auf den Angaben der Hersteller und spiegeln nicht immer die Meinung der Redaktion wider.




Geweberegeneration:

Neue 3-D-Weichgewebematrix
als Alternative zu Schleimhauttransplantaten

Rekonstruktive MaBnahmen am Kiefer-
knochen kdnnen mit unterschiedlichen Be-
handlungskonzepten durchgefiihrt werden.
Bei der gesteuerten Geweberegeneration

mucoderm®

Soft Tesua Gralt

O bogg-tg

erweist sich bei vielen Indikationen aller-
dings der Einsatz von Kollagenprodukten als
ideal, da Kollagen sowohl im Knochen als
auch im Weichgewebe eines der wichtigs-
ten Strukturproteine ist. Um Patienten mit
parodontalen Rezessionen die Belastung
des Transfers eines autologen Bindegewebs-
transplantates zu ersparen, hat der Im-

Hydroxylapatit:

plantatspezialist BEGO Implant Systems
eine 3-D-Weichgewebematrix entwickelt,
die das Angebot an Kollagenprodukten zur
gesteuerten Geweberegeneration erweitert:
.Der azelluldre Charakter der neuen Weich-
gewebematrix ist der Beschaffenheit von
Bindegewebe mit dessen hohem Grad an
Extrazelluldrmatrix nachempfunden. Damit
ist sie eine hervorragende Leitschiene fiir
BlutgefdBe und Weichgewebszellen”, so Dr.
rer. nat. Nina Ratscho, Produktmanagerin fiir
Biomaterialien bei BEGO Implant Systems.
Die neue Matrix ergdnzt das BEGO Biomate-
rialien System, mit dem das Bremer Unter-
nehmen fiir Anwender und Patienten Kom-
plettldsungen in der Implantologie und der
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie anbietet, um
auch Jahre nach dem Zahnverlust die Re-
generation von vitalem Knochen zu fordern.
BEGO Implant Systems
GmbH & Co. KG

Tel.: 0421 2028-246
www.bego-implantology.com

Mit integriertem Kollagen in Spritzenform

OsteoBiol mp3 ist ein korti-
kospongidses Kollagengranu-
lat porcinen Ursprungs mit
dhnlichen Strukturen beziig-
lich Matrix und Porositét wie
der kdrpereigene Knochen. Das
prahydrierte Knochenersatz-
material weist eine pasten-
artige Konsistenz mit einer
KorngroBe von 0,6 um
bis 1,0um auf und
wird aus der Ap-
plikationsspritze di-
rekt und gezielt in
den Defekt einge-
bracht. mp3 ist vollstandig

resorbierbar und unterstiitzt die Neukno-
chenbildung effizient durch Volumenerhalt
und durch seine osteokonduktiven Eigen-
schaften. Der natiirliche Kollagengehalt,
der durch eine Vermeidung der Hochtem-
peratur-Keramisierung erhalten bleibt, un-
terstlitzt die Bildung eines Blutkoagulums

und fordert die nachfolgende
Einsprossung  regenerativer
Zellen. Diese Charakteristiken
erlauben eine mittelfristig
stabile Geriistfunktion und
eine konsistente Knochen-
neubildung mit engem Kon-
takt zwischen dem reifen
Knochen, dem neu gebildeten
Knochen und dem Biomate-
o rial. Besonders fiir laterale
— Sinusbodenaugmentation ist
mp3 aufgrund seiner einfa-
chen Spritzenapplikation sehr
gut geeignet. Neben mp3 besteht eine
breite Viskositatenpalette der OsteoBiol-
Knochenersatzmaterialien und -membra-
nen, die den verschiedenen Indikations-
bereichen entsprechen.

American Dental

Systems GmbH T | I
Tel.: 08106 300-300 ‘
www-ADSystems-de Firmenprofil

Firmenprofil

ANZEIGE

o~

Ihre Patienten liegen
uns am Herzen.

Vertrauen Sie auf
einen starken Partner!

Millennium B+

Der schnelle B-Klasse Sterilisator zum
gunstigen Preis.

Millennium B+
mit Mocopure 100

Der schnelle B-Klasse Sterilisator mit eigener
Wasseraufbereitung.

ERU-DENT

Breisacher Str. 19 - 79258 Hartheim
Tel: 07633 80 63 83 - Fax: 07633 80 63 88
info@geru-dent.de - waww.geru-dent.de
Mocom Service Hotline: 0180 5 009400
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Bei einer leichten Pa-

rodontitis entspricht _
die Entziindung in der ﬂ &
Mundhéhle der GraBe i

einer Handfldche.

Sanft und effizient:

Mit AIR-FLOW
gegen Biofilm

Das schweizerische Unternehmen EMS
Electro Medical Systems ist bekannt fiir
AIR-FLOW, die Originalmethode fiir supra-
gingivale Luftstromreinigung. Aber bedeu-
tend weniger Zahnarzte kennen die subgin-
givale Anwendung dieses Gemischs aus Pul-
ver und Luft. ,AIR-FLOW GOES SUBGIN-
GIVAL", verkiindet EMS und bringt es damit
auf den Punkt. Eine Diise leitet das Pulver-
Luft-Gemisch tief in die Tasche ein; mit Was-
ser werden die entfernten Ablagerungen an-
schlieBend ausgespiilt. Das Gerdt und die

gl

-7000mm?#
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Hilfsmittel sind hervorragend aufeinander
abgestimmt, um ein bestmdgliches Ergebnis
ohne Stress oder Risiken fiir den Patienten
zu erzielen. Die patentierte PERIO-FLOW-
Diise fiir den Einmalgebrauch ist speziell auf
die Anwendung tief in den Parodontalta-
schen (bis zu 10mm) ausgelegt. Sie sorgt
fiir optimale und gleichzeitig sanfte Luft-
wirbel im subgingivalen Bereich, wobei drei
horizontale Offnungen fiir das Pulver-Luft-
Gemisch und eine vertikale Diisenoffnung
fiir Wasser Emphyseme des Weichgewebes
verhindern. Auch das PERIO-Pulver hat spe-
zifische Eigenschaften fiir den parodontalen
Gebrauch. Das Pulver auf Glyzinbasis ist
besonders feinkdrnig (~ 25um). Dariiber hi-
naus haben die Korner eine besonders nied-
rige spezifische Dichte (D 50). Das fiihrt
dazu, dass die PERIO-FLOW-Methode von
EMS beim Entfernen schidlicher Ablage-
rungen sehr wirksam ist, die Zahnoberflache
oder das Zahnbein jedoch nicht angreift.
EMS Electro Medical
Systems GmbH

Tel.: 089 427161-0
www.ems-dent.com

Firmenprofil

QR-Code: Produktinfor-
mationen zur AIR-FLOW-
Methode. QR-Code ein-
fach mit dem Smart-

i
=]}

phone scannen.

Herstellerinformationen

Bestédndigkeit:

27 Jahre Bicon
Implantat Design

Die Bicon Forschung konzentriert sich auf
ein Design, das seit 1985 unverdndert ge-
blieben ist. Seit seiner Entwicklung werden
bei Bicon Implantat und Abument ohne
Schrauben mit einem 1,5°-Locking-Taper-
Konusverschluss miteinander verbunden.
Basierend auf einem bekannten biotech-
nischen Herstellungsprinzip bietet die
1,5°-Locking-Taper-Konusverbindung eine
nachweislich bakteriendichte Versiegelung
zwischen Implantat und Abutment. Diese
Versiegelung verhindert die mikrobielle Be-
siedelung, welche eine Entziindung des
Weichgewebes rings um ein Implantat ver-
ursacht. Dadurch kann es zum Knochen-
schwund und sogar zum spateren Verlust
des Implantats kommen. Das Plateaudesign
des Implantates bietet mindestens 30
Prozent mehr Knochenoberflache als ein
Schraubenimplantat derselben GroBe und
ermdglicht die Bildung kortikaldhnlichen
Knochens horizontal zwischen den Rippen
des Implantates. Die Implantate mit ver-

Hygiene:
FUr saubere
Implantate

Ein sauberes Implantat trdgt dazu bei, das
Risiko einer Periimplantitis zu minimieren.
Um dieses Ziel zu erreichen, hat Deppeler
Kiiretten aus Titan entwickelt. Die Implan-
tatkiiretten von Deppeler sind aus reinem
Titan und somit einen Grad weicher, als das
Titan des Implantates. ,Die Titan-Implantat-
Kiretten sind perfekt auf ihre Funktion aus-
gerichtet”, so Zahnarzt Dr. Gregor Petersilka.
.Den Instrumenten merkt man hinsichtlich
Design und Qualitat der Ausfiihrung an, dass
hier ein Hersteller mit Liebe zum Detail, Er-
fahrung und Sorgfalt arbeitet - es ist defini-

schiedenen Beschichtungen wie Integra-
CP™ oder Integra-Ti™ sind in den Langen
5,0; 5,7; 6,0; 8,0 und 11,0mm erhéltlich.
Gerade die Implantate mit 50mm Lénge
konnen hervorragend als Alternative zu
Sinuslift
eingesetzt werden.

Bicon Europe Ltd.
Tel.: 065 43818200
www.bicon.com

[=]

und Augmentationsverfahren

Firmenprofil

QR-Code: Video zu ,Bicon SHORT Implant
Surgical Technique” (engl.). QR-Code einfach
mit dem Smartphone scannen (z.B. mithilfe
des Readers Quick Scan).

tiv keine umsatzorientierte Massenware!"
Titan weist eine hohe mechanische Wider-
standsfahigkeit und eine sehr gute Schleif-
eigenschaft auf. Titan lasst sich immer wie-
der neu in Form bringen. Der wichtigste Vor-
teil des Materials - im Gegensatz zu Kunst-
stoff - ist die Tatsache, dass dieses Material
in unterschiedlichen Hartegraden vorliegt
und trotz seiner Weichheit wirklich scharf
ist. Idealerweise verfiigt ein gut gescharf-
tes Instrument fiir das Biofilmmanagement
liber eine dhnliche Struktur wie das Implan-
tat selbst. Dadurch, dass sowohl fiir das
Implantat als auch fiir die Instrumente das
gleiche Material verwendet wird, ldsst
sich ein lonenaustausch verhindern, und es
kommt zu keinem Aufladungseffekt, was
fiir den Patienten angenehmer ist. Wie bei
allen Deppeler Instrumenten wurde auch
die Form der Titan-Kiiretten genau liber-
dacht, damit die Stellen, die behandelt wer-
den miissen, einfach erreicht werden. Beim
Kauf von einem Paar Implantat-Kiiretten
gibt Deppeler eine PP12 Plastik-Sonde dazu.
Deppeler SA

Tel.: +41 21 8251731
www.deppeler.ch

Diese Beitrdge basieren auf den Angaben der Hersteller und spiegeln nicht immer die Meinung der Redaktion wider.



Mundspiegel:
Immer klar,
Immer sauber!

Bis heute gingen Zahndrzte davon
aus, dass sie mit Mundspiegeln arbeiten

miissten, bei denen innerhalb weniger Au-
genblicke die Sicht durch Spray und Bohr-
staub behindert und die Konzentration ge-
stort wird. Eine Losung fiir dieses Problem
hat die Schweizer Firma I-DENT SA aus
Lausanne entwickelt und produziert. Die
geniale Idee heiBt EverClear™ - ein akku-
betriebener, sterilisierbarer und selbstrei-
nigender Mundspiegel, der immer klar und
sauber bleibt. Das ermdglicht die Ausstat-
tung des EverClear™ mit einem Mikromotor,
der mit 15.000 Umdrehungen in der Minute
die Spiegeloberflache dreht und so Wasser,
Schmutz, Speichel und Blut wegschleudert.
Der Mundspiegel ist dabei ultraleicht und
handlich. Das Instrument ermdglicht erst-
mals ununterbrochenes Praparieren auch
unter ungiinstigsten Bedingungen. Stress,
der durch schlechte Sichtverhéltnisse aus-
geldst wird, gehdrt der Vergangenheit an.
Ein unbewusstes Verrenken von Nacken und
Riicken, nur um einen méglichst direkten
Blick auf die Behandlungsstelle zu erhalten,

Kompendium:

wird durch EverClear™ vermieden. Die Vor-
teile fiir den Behandler sind reduzierter Ar-
beitsstress, eine geringere Augenermiidung,
eine deutliche Zeitersparnis, erhdhte Pro-
duktivitdt - und einfach mehr SpaB bei der
Arbeit! EverClear™ begleitet sinnvoll jedes
Praparationsset, das mit Kiihlspray einge-
setzt wird - egal ob es sich hierbei um ein
Schnelllaufwinkelstiick, ein Turbinenwin-
kelstiick oder ein Ultraschallhandstiick han-
delt. Er entspricht selbstverstandlich den
Hygieneanforderungen und kann, mit Aus-
nahme des Akkus, voll sterilisiert werden.
I-DENT Vertrieb Goldstein
Tel.: 089 79367177
www.i-dent-dental.com

Firmenprofil

QR-Code: Video zum
EverClear™ Mundspiegel.
QR-Code einfach mit dem
Smartphone scannen.

Jahrbuch ,Implantologie 2012“

Mit dem Jahrbuch ,Implantologie 2012"
legt die OEMUS MEDIA AG in der 18. Auf-
lage das aktuelle und komplett lberarbei-
tete Kompendium zum Thema
Implantologie in der Zahnarzt-
praxis und im Dentallabor vor.

Auf iiber 300 Seiten informieren N
renommierte Autoren aus Wis- "
senschaft, Praxis und Industrie
tiber die aktuellsten Trends und
wissenschaftlichen Standards in ]dhlb”q'

der Implantologie. Zahlreiche

Fallbeispiele und mehr als 400

farbige Abbildungen dokumentieren das
breite Spektrum der Implantologie. Re-
levante Anbieter stellen ihr Produkt- und
Servicekonzept vor. Thematische Markt-
tibersichten ermdglichen einen schnellen
und einzigartigen Uberblick Giber Implan-
tatsysteme, Asthetikkomponenten aus Ke-
ramik, Knochenersatzmaterialien, Mem-

branen, Chirurgieeinheiten, Piezo-Gerdte
sowie Navigationssysteme. Prédsentiert
werden bereits eingefiihrte Produkte so-

wie Neuentwicklungen. Zusdtz-

©__———lich vermittelt das Jahrbuch

Wissenswertes iiber Fachgesell-
schaften und die Berufspolitik.
Das Jahrbuch kann zum Preis
von 69,00 Euro (zzgl. MwSt. und
Versandkosten) unter folgender
Adresse bestellt werden:
OEMUS MEDIA AG

7 Tel.:0341 48474-201
Www.oemus.com

2012

QR-Code: E-Paper zum
Jahrbuch ,Implantologie
2012" QR-Code einfach
mit dem Smartphone
scannen.

BIEWER
medical

Entspannte Behandlung

mit Lachgas:

Biewer Medical ist Ihr Partner beim
Einstieg in die dentale Lachgas-
sedierung — dank hochster Qualitat,
einzigartiger Vielfalt und bestem
Service rund um die modernen
Lachgassysteme von ...

CCUTRON..

Hochste Qualitat
Digitale Flowmeter — modern und
komfortabel.

|

Die analoge Losung — der glinstige
Klassiker von Accutron.

Einzigartige Vielfalt
GrolSe Duftauswahl bei perfekter
Passform — Accutron Nasenmasken

Bester Service
Wir beraten Sie kompetent —
gerne auch in lhrer Praxis.

Vereinbaren Sie heute noch
einen Beratungstermin:
Tel.: 0261 988 290 60

info@biewer-medical.com

BIEWER medical Medizinprodukte
www.biewer-medical.com



Zahnmedizin

Adhésivsystem:

Herstellerinformationen

Langlebiges Universal Bond mit hoher Haftkraft

Ein Adhéasivsystem muss dem Zahnarzt
Sicherheit bieten - durch Haftwerte, die
nicht nur hoch, sondern auch dauerhaft
sind. Wenn dieses System auch noch um-
fassend einzusetzen ist, trdgt es den Na-
men ,Universal” zu Recht.

PEAK Universal ist nach ,Total-Etch"- oder
.Self-Etch"-Technik einzusetzen, bei direk-

Sterilisationsldsungen:

Ein Plus
fr jede Praxis

Das italienische Traditionsunternehmen
Mocom ist seit Gber 20 Jahren einer der
fiihrenden Hersteller von Dampfsterilisato-
ren fiir den dentalen Bereich. Innovation,
Umweltfreundlichkeit und die standige Op-
timierung sichern die hohe Qualitdt und
lange Lebensdauer der Sterilisatoren. Im

Thermodesinfektor Millwashing

ten und indirekten Restaurationen. Es baut
zu allen Materialien im Mund hohe Haft-
krafte auf: Zu Schmelz, Dentin, Kera-
mik, Kompositen und Metallen. Damit diese
langfristig erhalten bleiben, stabilisiert sie
ein 0,2%iger Chlorhexidinanteil: Er wirkt
den Abbauvorgdngen der kdrpereigenen
MMPs wirksam entgegen; dies haben
Studien* gezeigt.

Zur optimalen Zusammensetzung eines
Bondings muss die korrekte Handhabung
kommen. Hier bewadhrt sich die Spritzen-
applikation mit geeigneten Ansdtzen. Alle
PEAK-Materialien werden so direkt appli-
ziert - sicher und sauber, sparsam und
schnell. Zusatzliche Hilfsmittel sind nicht
notig.

So kann sich der Zahnarzt auf ein Bonding-
system fiir alles konzentrieren — Peak Uni-
versal: Fiir direkte und indirekte Restau-
rationen, zum Bonden an jedes Material.
Muster sind verfiigbar und konnen unter

Bereich der B-Klasse Autoklaven zeichnen
sich die Millennium-Sterilisatoren durch
eine besonders hohe Effektivitdt aus. Sie
gehéren zu den schnellsten (B-Zyklus in
30 Minuten inkl. Trocknung) und spar-
samsten in Energie- und Wasserverbrauch.
Durch das patentierte System der sofor-
tigen Dampferzeugung ist ein Sterilisieren

Mocom Dampfsterilisator

ohne Wartezeiten moglich. Die Millennium-
Sterilisatoren lassen sich auch durch eine
speziell abgestimmte Wasseraufbereitung
erweitern. Hierflir stehen zwei Varianten in
drei Ausflihrungen zur Verfiigung (Milldrop,
Mocopure 100 und Mocopure 500). Dies
spart zusétzlich Zeit und sorgt fiir einen

Telefon 02203 3592-15 oder unter E-Mail:
info@updental.de angefordert werden.

* Carrilho et al.: In vivo Preservation of the
Hybrid Layer by Chlorhexidine. Journal of
Dental Research, Vol. 86, Nr. 6, 529-533,
Juni 2007

Ultradent Products

Tel.: 02203 3592-15

www.updental.de

www.facebook.com/updental

EEEE
&

QR-Code:
krafte fiir Restaurationen mit dem Peak-Sys-

Bildergalerie zu ,Hochste Haft-

tem". QR-Code einfach mit dem Smartphone
scannen (z.B. mithilfe des Readers Quick Scan).

reibungslosen Ablauf in lhrer Praxis. Mocom
bietet zusatzlich zu den Sterilisatoren einen
Thermodesinfektor an, den Millwashing.
Dieser duBerst kompakte Thermodesinfektor
verfiigt iiber drei Programme bis 93°C, eine
integrierte Warmlufttrocknung und stellt
eine effektive Thermoreinigung und Des-
infektion aller Instrumente sicher. Er eig-
net sich ideal fiir Praxen mit wenig Platz
(B x HxT:560 x 535 x 575 mm). Aufgrund
der vollautomatischen Desinfektion
werden berufsbedingte Risikofaktoren
komplett eliminiert. Weiterhin ermég-
licht er dem Bediener, durch seine
automatische Reinigungsvorrichtung
ohne weiteren Zwischenschritt zur Ste-
rilisation liberzugehen. Der Millwashing
hat in seiner Grundausstattung einen
Korb fiir vier Handstlicke mit Hohlkdrper-
anschluss, einen Einsatz fiir acht Trays und
einen Einsatz fiir Instrumente in senkrechter
Position. Ein Korb fiir Frasen, eine Halterung
fiir flexible Schlduche und ein Drucker sind
optional lieferbar. Der Millwashing erfiillt
alle erforderlichen Normen und Richtlinien
und ist selbstverstandlich validierbar.
GERU-DENT
Kraus Dentalsysteme GmbH
Tel.: 07633 806383
E-Mail: info@geru-dent.de

Diese Beitrdge basieren auf den Angaben der Hersteller und spiegeln nicht immer die Meinung der Redaktion wider.



Verpackungssystem:

Implantat
Premium Set

Das CORTEX Implant Premium Paket ist ein
einzigartiges Verpackungssystem, das durch
jahrelange Erfahrung im Verpacken von Im-
plantatsystemen weiterentwickelt wurde.
So kann ein Maximum an Komfort wahrend
der Implantation gewahrleistet werden. Die
speziell gestaltete Packart erlaubt es jedem
Implantologen, frei zwischen den verschie-
denen Implantationsstrategien zu wéhlen.
Seine Verpackung ist robust, leicht zu hand-
haben und enthélt alle wichtigen Elemente
fiir eine Vielzahl von Operationen. Das Pre-
mium Implantat Set beinhaltet vormontier-
tes Implantat und Pfeiler, die ein sicheres
Verfahren ermdglichen. Der direkte Aufbau
von Implantat und Pfeiler (Tréger) ist die ste-
rilste Art und Weise, das Implantat aus sei-
nem Gehduse zu entfernen und es an den
Implantatort zu libertragen. AuBerdem bie-
tet das Premium Implantat Set ein zeitspa-
rendes und leicht anzuwendendes Transfer-
system. Das robuste Ubertragungswerkzeug
kann nach dem Aufbau einfach in zwei Teile
zerlegt werden: Seine Spitze wird entsorgt,
der Ubertragungsaufbau wird als Bestand-

Extraktion:

cCERT=X

dental implants

pran Ny N
[Patent Pending]

IMPLANT PREMIUM SET

teil der Implantation weiterverwendet. Ver-
schiedene Operationsstrategien erlauben es
dem Implantologen, wahrend der Implan-
tation zwischen verschiedenen Vorgehens-
weisen zu wihlen: zweistufig (geschlossen),
einstufig (Einheilkappe aus Metall), Sofort-
versorgung (Einheilkappe aus Plastik), sofor-
tige Abformung. SchlieBlich steht CORTEX
fiir kosteneffizientes Arbeiten und fasst
sechs Elemente in einer Packung zusam-
men: Deckschraube, Plastik-Einheilkappe,
Titan-Einheilkappe, Ubertragungsgerat, Im-
plantatpfeiler und Implantat.
CORTEX Dental Implants/
WinWin-Dental GmbH
Tel.: 0160 96689253
www.cortex-dental.com

Schonend zu Gewebe und Knochen

Mit dem Benex-System hat die Fa. HELMUT
ZEPF Medizintechnik GmbH ein System zur
schonenden Langsextraktion von Zdhnen
auf den Markt gebracht.

Benex’

e 31

Die Benex-Extraktion erlaubt eine opti-
male Gewebeschonung und schiitzt den
Knochen, was bei einer gewiinschten So-
fortimplantation von groBter Bedeutung

ist. Im Benex-System ist eine Quadranten-
stiitze enthalten. Diese kommt zum Ein-
satz, um fragile Nachbarstrukturen bei der
Extraktion zu schonen und - wenn die
Langsextraktion mit der Standardabstiit-
zung nicht mdglich ist - durch einen stark
atrophierten Kieferknochen. Um die Ex-
traktion mit Benex zu vereinfachen, stellt
HELMUT ZEPF nun zwei neue Segment-
platten vor, die als Schrdgablage links und
rechts konzipiert sind. Diese Schrdgabla-
gen helfen haufig, die Benex-Abstiitzung
in axialer Richtung zu gewéhrleisten, ohne
dass es notwendig ist, einen separaten Ab-
druck fiir die Quadrantenstiitze herzustel-
len. Insgesamt kann der Extraktionsvor-
gang somit beschleunigt werden.
HELMUT ZEPF

Medizintechnik GmbH

Tel.: 07464 9888-0
www.zepf-dental.com

. P -

K.S.l. Bauer-Schraube GmbH

Eleonorenring 14
D-61231 Bad Nauheim
Tel. 06032/31912
Fax 06032/4507
www.ksi-bauer-schraube.de
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4. Oral-B Symposium

Wissenschait, Weiterbildung
und Innovation

| Birgit Deller

Unter dem Titel ,Change your mind - Mundhygiene ist Kopfarbeit" kamen am 20. April im Ber-
liner Velodrom mehr als 800 Interessenten zusammen, um ihr Wissen iiber Periimplantitisthe-
rapie, Parodontitistherapie und Patientenkommunikation zu erweitern. Angereist waren zahn-
medizinische Wissenschaftler, Zahnarzte und Praxisteams aus Deutschland, der Schweiz und
Osterreich. Die Teilnehmer erlebten unter der Schirmherrschaft von DGP-Prasident Prof. Dr. Peter
Eickholz spannende, aktuelle und vor allem praxisnahe Vortrage von renommierten Referenten
- bis hin zur Prasentation einer Produktinnovation: der neuen Oral-B TriZone.

V.l.n.r.: Jens Starke-Wuschko, P&G Country Manager Professional Oral Health DACH; Prof. Dr. Christof Dorfer,
Direktor der Klinik fiir Zahnerhaltungskunde und Parodor_{tologie, Universitatsklinikum Schleswig-Holstein
Campus Kiel; Klaus Januschewski, Trainer fiir Kommunikation und Fiihrung, Oberursel; Prof. Dr. Peter Eickholz,
Direktor der Poliklinik fiir Parodontologie des Zentrums der Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde der Johann
Wolfgang Goethe-Universitat Frankfurt; Dr. Christoph Ramseier, Oberarzt an der Klinik fiir Parodontologie,
Universitdt Bern; Dr. Ralf Rdssler, Oberarzt in der Abteilung fiir Parodontologie, Medizinisches Zentrum
flir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde der Philipps-Universitat Marburg.

asierend auf der Erkenntnis,
dass mangelnde Mundhy-
giene {iber Gingivitis und Pa-

rodontitis zum Risikofaktor fiir sys-
temische Erkrankungen des Kérpers
werden kann, ist die Weiterbildung
im Bereich praventiver Zahnheilkunde
von groBer Bedeutung - und mit Kopf-
arbeit verbunden. Denn zum einen
muss das fachliche Wissen von Zahn-
arzt und Team immer auf dem
neuesten Stand bleiben, zum ande-
ren sollte durch eine maBgeschnei-
derte, patientenorientierte Kommu-
nikation in der Praxis die Einstellung

des Patienten zur hduslichen Prophy-
laxe verbessert werden.

Oral-B bietet dazu die richtigen
JIrainingseinheiten" wie zum Beispiel
Workshops und andere Fortbildungs-
mdglichkeiten an. Schirmherr Prof. Dr.
Peter Eickholz, Direktor der Poliklinik
fiir Parodontologie des Zentrums der
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde der
Johann Wolfgang Goethe-Universitat
Frankfurt, wies in seinem Eréffnungs-
vortrag darauf hin, dass gerade im Be-
reich der Parodontalerkrankungen noch
mehr Aufkldrungsarbeit geleistet wer-
den muss.

Parodontitis in aller Munde

In praxisnahen Vortragen und beglei-
tenden Workshops erhielten die Teil-
nehmer aktuelle Informationen aus
Wissenschaft und Forschung sowie
praktische Tipps zur Verbesserung ihrer
tdglichen Prophylaxe- und Therapie-
anstrengungen. Beitragsschwerpunkt
der Hauptveranstaltung unter Mode-
ration von Dr. med. dent. Ralf Rossler
war zundchst die Parodontitisbehand-
lung. Prof. Dr. Peter Eickholz unter-
strich dabei, dass Parodontitis buch-
stablich ,in aller Munde"” sei: ,,Gut zehn
Millionen Bundesblirger leiden an un-
behandelten schweren Parodontaler-
krankungen. Aber nur knapp eine Mil-
lion Parodontalbehandlungen wurden
2009 liber die gesetzliche Krankenver-
sicherung abgerechnet. Deshalb muss
bei zahnarztlichen Kontrollen regelma-
Big auf Parodontalerkrankungen ge-
achtet werden (PSI). Auch muss der
Bevolkerung die Problematik der Pa-
rodontalerkrankungen besser bewusst
gemacht werden. Ein Instrument dazu
mag das kiirzlich erschienene Paro-
dontitis-Selbsttest-App der DGP sein."
Prof. Dr. Christof Dorfer, Direktor der
Klinik fiir Zahnerhaltungskunde und
Parodontologie am Universitatsklini-
kum Schleswig-Holstein Campus Kiel,
betonte wiederum, dass ,neue Thera-



Greifen Sie zum
richtigen Werkzeug

Ebenso griindlich wie die Zdhne lhrer Patienten sollten Sie auch
lhre Zahlen untersuchen, denn: Neben den medizinischen
Leistungen Threr Praxis zihlt vor allem wirtschaftliche Gesund-
heit. Als DAMPSOFT-Anwender kiinnen Sie diese mit OPTI
Control einfach und kompakt im Blick behalten. Ihre Vorteile:

» zukunftsorientierte Planung und Steuerung

» Abweichung frithzeitig erkennen

» Verbesserung lhrer Praxisergebnisse

Sie mochten heute schon wissen, mit welchen Umsiitzen Sie

morgen rechnen kénnen? Wir informieren Sie gerne:
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A
Perfekt verzahnt: OPTIund DAMPSOFT 74 MP %Q‘\
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pieansdtze rar sind und anscheinend
durch ein stiandiges Kommen und Ge-
hen geprdagt werden. Vor diesem Hin-
tergrund erscheinen tradierte Behand-
lungsverfahren hochst aktuell”. Fiir
beide Referenten stand fest: Ohne
aktive Teilnahme des Patienten geht
nichts.

LGS

Innovation der Veranstaltung war die neue Oral-B
TriZone (Modelldarstellung).

Das Team kommuniziert

LFur den Erfolg einer parodontalen
Therapie spielt die Compliance des
Patienten eine entscheidende Rolle.
Durch die richtige Verhaltenstherapie
in Form einer positiv beeinflussenden
Gesprachsfiihrung, dem Motivational
Interviewing, kann u.a. eine Verhaltens-
anderung zur besseren Mundhygiene,
Raucherpravention und Erndhrungs-
lenkung positiv beeinflusst und damit
der Behandlungserfolg langfristig ver-
bessert werden", erlduterte Dr. Chris-
toph Ramseier, Oberarzt an der Klinik
flr Parodontologie, Universitat Bern.
Klaus Januschewski, Trainer fiir Kom-
munikation und Flhrung, unterstrich,
dass ,das ganze Praxisteam kommuni-

Auditorium vom 4. Oral-B Symposium.

ziert, zu jeder Zeit. Dies passiert ne-
benbei". So sollte in der Praxis die
Kommunikation stets zielgerichtet ein-
gesetzt werden. Sie sei dann einer der
wichtigsten Erfolgsfaktoren Gberhaupt.
.Ein guter Kommunikator beherrscht
die verschiedenen Ebenen der Kom-
munikation: verbal, nonverbal, para-
verbal. Und steuert hiermit Nahe und
Distanz zum Patienten."

Neue Oral-B TriZone
Kommuniziert wurde auch auf der
Abendveranstaltung ,Night in Mo-

Das 4. Oral-B Symposium fand im Berliner Velodrom statt - Radrennbahn und Veranstaltungsort in einem.

tion". Show-Acts, Gaumenfreuden und
Live-Musik wechselten sich ab. Hier-
bei hatte eine besondere Innovation
ihren groBen Auftritt - die neue Oral-B
TriZone. Sie dokumentiert auf an-
schauliche Weise, wie Oral-B indivi-
duelle Patientenbediirfnisse bei der
tdglichen Prophylaxe in Forschung und
Produktentwicklung einflieBen Iasst.
.Das oszillierend-rotierende System
mit dem kleinen runden Biirstenkopf
ist zwar der Goldstandard in der Zahn-
medizin, aber der Birstenkopf ist fir
viele Handzahnbiirstenverwender eine
groBe Umgewdhnung. Fiir diese Men-
schen haben wir jetzt eine innovative
Alternative entwickelt. Sie kann ge-
nauso angewendet werden wie eine
Handzahnblirste, ist dieser aber deut-
lich tberlegen. Damit werden wir den
Einstieg in die elektrische Mundpflege
fiir Millionen von Menschen noch viel
einfacher gestalten”, erlduterte Dirk
Heinzl, Leiter des Geschaftsbereichs
Mundpflege bei Procter & Gamble fiir
Deutschland/Osterreich/Schweiz. Da-
bei wird im Vergleich zu einer her-
kommlichen Handzahnbiirste bis zu
100 Prozent mehr Plaque entfernt.
Mdglich macht dies die neue Putz-
technologie mit 3-Zonen-Tiefen-Rei-
nigungswirkung: Der bewegliche Power-



Abb. 1: Uber .Nichtchirurgische Parodontitistherapie: mechanisch, chemisch oder bio-
logisch” referierte Prof. Dr. Christof Dorfer, Universitatsklinikum Kiel, mit dem Moderator
Dr. Ralf Rossler, ZZMK Philipps-Universitdt Marburg. - Abb. 2: Prof. Dr. Peter Eickholz
(ZZMK Universitdt Frankfurt am Main) bei seinem Vortragsthema ,Change!? - Préventi-
onsorientierte Zahnheilkunde in Deutschland”. - Abb. 3: Das Motivational Interviewing in
der Parodontologie erkldrte Dr. Christoph Ramseier (Universitit Bern) anhand von Pra-
xisbeispielen. — Abb. 4: Der Kommunikationstrainer Klaus Januschewski sprach dariiber,
wie man die Kommunikation als zahnérztliches Instrument erfolgreich einsetzen kann.

Tip-Borstenbereich am Biirstenkopfende reinigt die
schwer erreichbaren Stellen im Molarenbereich. Unbe-
wegliche Borstenreihen reinigen griindlich die Zahn-
oberflachen. Die beweglichen pulsierend-schwingen-
den Borsten fiihren bis zu 40.000 Pulsationen und 8.800
Richtungswechsel pro Minute aus. Die so erzeugten
Scherkrafte der Borsten sorgen fiir eine griindlichere
Plaqueentfernung auch tief in den Interdentalrdumen,
wie sie mit Handzahnbiirsten nicht moglich ist.

Fazit

Auch das 4. Oral-B Symposium présentierte also wieder
aktuelles Fachwissen und innovative Losungen fiir eine
weitere Optimierung der Mundhygiene. Mehr Informa-
tionen liber die Inhalte der Veranstaltung gibt es online
unter www.oralbsymposium.de

E E QR-Code: Produktinformation zur neuen

A Oral-B TriZone. QR-Code einfach mit dem
Smartphone scannen (zum Beispiel mit-
hilfe des Readers Quick Scan).
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kontakt.

Procter & Gamble GmbH
Sulzbacher StraRe 40-50
65824 Schwalbach am Taunus ... -
Tel.: 06196 89-01
www.dentalcare.com

Firmenprofil
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Kompaktes Hochleistungs-Reinigungsgerat

Hygienisch saubere Prothesen
auf Knopfdruck

» Effizient, schnell und wirtschaftlich
. . =] =]
» Unschlagbare Reinigungsleistung e
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Lesen Sie, was lhre
Kollegen sagen.

» Auch fir KFO-Apparate und Schienen

» Maximale Mundhygiene und
Wohlbefinden flir Patienten

Renfert

L —

Weitere Informationen:

WWW.RENFERT.COM Ideen fiir die Dentaltechnik
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Praxis | Interview

Mehr Patienten durch
Aufklarung und Begeisterung

a
| Katja Mannteufel

Der Berliner Zahnarzt und Implantologe Alexander Fischer implantiert seit elf Jahren bei stetig
wachsenden Patientenzahlen. Zur Steigerung des Vertrauens der Patienten setzt er auf ein
zunachst anachronistisch wirkendes Medium: den eigenen Patientenratgeber in Buchform.
Die ZWP-Redaktion hat mit ihm dariiber gesprochen.

=
g

Herr Fischer, wie liberzeugen Sie lhre
Patienten von den Vorteilen einer Im-
plantatbehandlung in lhrer Praxis?

Nun, am allerwichtigsten ist natirlich
das persdnliche Gesprach, in dem Sym-
pathie, Kompetenz und Vertrauen ver-
mittelt werden. Aber nach dem ersten
Praxisbesuch ist der Patient fiir seine
Entscheidung wieder auf sich selbst ge-
stellt, hat den Heil- und Kostenplan und
maximal einen Praxisflyer zur Hand.
Hier setze ich an und gebe dem Patien-
ten meinen Patientenratgeber mit.

Was ist das fiir ein Buch und welche Vor-
teile hat es fiir Sie und lhre Patienten?
Der Ratgeber zur Implantologie klart
auf circa 80 Seiten lber Zahnimplan-

tate, deren Alternativen, den Ablauf der
Implantation, die Pflege et cetera auf.
Hinzu kommen eigene Praxisfalle sowie
die Vorstellung meiner Praxis auf meh-
reren Seiten, denn ich bin ja Heraus-
geber des Buches. Das Ganze ist hoch-
wertig gestaltet und gedruckt. Meine
Patienten sind in der Regel sehr positiv
liberrascht, wenn ich ihnen im An-
schluss an das Beratungsgesprach mei-
nen Ratgeber zur weiteren Lektiire in
die Hand gebe. Und Sie miissen sich vor-
stellen, dass ein Buch immer noch als
seridseste Wissensquelle gilt, das heiBt
damit vermittle ich Kompetenz und Ver-
trauen zugleich. AuBerdem wird ein
Buch nicht wie ein Flyer entsorgt, son-
dern teilweise sogar im Freundes- und
Verwandtenkreis weitergereicht.

Wie konnten Sie ein solches Buch
neben lhrer Arbeit publizieren?

Grundsétzlich ist das alleine nicht zu
schaffen, da haben Sie recht. Aber ich

fand die Unterstiitzung eines Verla-
ges, der mir die meiste Arbeit abnahm:
das Zusammenstellen der Texte, das
Layout mit anschaulichen Bildern und
vor allem der sehr individuelle Zu-
schnitt des Buches.

Hat sich die Investition fiir Sie ge-
lohnt?

Ja, das hat sie. Natiirlich kostet ein
Exemplar ein paar Euro, aber die nach-
haltige Information und die gestie-
gene Riicklaufquote nach den Erst-
gesprdchen sind es mir allemal wert.

Vielen Dank fiir das Gesprdch.

QR-Code: Bildergalerie zum nexilis Verlags-
programm. QR-Code einfach mit dem Smart-
phone scannen (zum Beispiel mithilfe des
Readers Quick Scan).

kontakt.

nexilis verlag GmbH
Landsberger Allee 53

10249 Berlin

Tel.: 030 39202455

E-Mail: info@nexilis-verlag.com
www.nexilis-verlag.com



Depotphorese® mit Cupral®
Die neune Genevation ist Aal

selbst bei konventionell nicht mehr
therapierbaren Zahnen Erfolgs-
quoten in der Praxis von 90 %*

Stimulierung der Reossifikation

keine WSR erforderlich

Schonung der Zahnhartsubstanz

* DZZ 53, 1998; ZMK 11/2000

MAGIS® macht's maglich,..

Depotphovese® Behamdlung und Apexmessung in Einem!

1. Sitzung

Elektroosmotische Entlastung
des periapikalen Gebiets. Hy-
droxyl- und Hydroxocuprat-Io-
nen durchwandern das gesam-
te apikale Delta und toten alle
Keime ab. Sterile Oligopeptide
wandern elektrophoretisch in
das periapikale Gebiet. Das
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freit.
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Kompositmaterial mit
,,sehr gut* bewertet

(Ao

| Gerhard Frensel

Autor

Die Bulkfiilltechnik — eine Pionierleistung von DENTSPLY DeTrey - hat sich bereits seit tber
drei Jahren klinisch bewahrt. Dies belegen auch die inzwischen vorhandenen Nachahmer-
produkte des origindren Unterfiillungskomposites Smart Dentin Replacement (SDR), welches
der restaurativen Zahnheilkunde entscheidende Impulse gegeben hat.

enn nur SDR sorgt dank sei-
ner speziellen Selbstnivellie-
rungseigenschaften fiir einen

zuverldssigen Randschluss und kann
ohne zusatzliche Instrumente in In-
krementstarken bis zu vier Millimeter
in einem Zug verarbeitet werden. Zahl-
reiche unabhangige Testergebnisse be-
stdtigen die Vorteile der SDR-Fiillungs-
technik: unter anderem REALITY Four
Star Award 2010 und 2071, Top Wow
Product Dental Advisor 2011 und jetzt
auch eine Spitzenbewertung im Zahn-
medizin Report 2012, die fiinf von flnf
Sternen entspricht.

Zahnmedizin Report 2/2012

SDR®

sehr gut %% %%

Gesamtwertung: 5 von 5

www.zahnmedizin-report.de

Produktsiegel Zahnmedizin Report

Das hervorragende Abschneiden im
neuen Produkttest des wissenschaft-
lichen Informationsdienstes Zahnme-
dizin Report' schreibt die Erfolgsse-
rie des Unterfiillungskomposites SDR
(Hersteller DENTSPLY DeTrey, Kon-
stanz) weiter fort. Die unabhingigen
Produkttester - ein Kollektiv aus 30 er-
fahrenen Allgemeinzahnarzten - hat-
ten das Komposit von September 2011
bis Januar 2012 intensiv in der Praxis

gepriift. Im Vordergrund standen dabei
seine Handhabung und Verarbeitungs-
moglichkeiten im taglichen Routine-
einsatz.

SDR im Produkttest

des Zahnmedizin Report

Ein Produkttest dieses wissenschaftli-
chen Informationsdienstes basiert auf
zwei Quellen: auf Literaturdaten aus
veroffentlichten klinischen oder ma-
terialwissenschaftlichen Studien sowie
auf Anwendungstests durch erfahrene
Allgemeinzahnarzte in der niedergelas-
senen Praxis. Der Zahnmedizin Report
ist ausschlieBlich abonnementfinan-
ziert; er ist anzeigen- bzw. werbefrei
und somit unabhangig.

Die Testausschreibung zu SDR fand im
letzten Herbst statt. Dazu wurde sei-
tens der Redaktion ein Fragebogen ent-
wickelt, ein Priiferpanel aus 30 nieder-
gelassenen erfahrenen Zahnarzten ge-
bildet und der Produkttest koordiniert.
Vom Hersteller DENTSPLY DeTrey
wurde lediglich kostenloses Material
bereitgestellt; die praktische Anwen-
dung und Auswertung des Tests wur-
den vollkommen herstellerunabhangig
durchgefiihrt.

So wurde SDR bewertet

Das Design und die Verpackung des
Produktes erhielten mit der Durch-
schnittsnote 1,8 gute bis sehr gute
Beurteilungen. Mit der Bestnote 1,0 -
.sehr gut” — wurde die Darreichung in
der Compula mit Metallkaniile fiir

punktgenaue Applikation bewertet.
Vor allem beim Einsatz in der Allge-
meinzahnarztpraxis lberzeugte SDR
auch die kritischen, zum Teil sogar
skeptischen Produkttester: Ebenfalls
mit ,sehr gut" bewerteten sie die
Handhabung und Verarbeitungsweise
von SDR. Mit ,gut bis sehr gut” beur-
teilt wurden auch das Einbringen in
die Kavitat mittels der Compula sowie
die Mdglichkeit, das Komposit in bis
zu 4 Millimeter starken Inkrementen
zu verarbeiten. Auch die FlieBfahigkeit,
die selbstnivellierende Konsistenz und
die Adaptation an die Kavitdtenwande
erhielten gute bis sehr gute Noten.

Alle Tester wiirden Smart Dentin
Replacement ihren Kollegen und Pa-
tienten empfehlen - ebenso, wie sie es
selbst in der eigenen Praxis einsetzen
wiirden. Ihre Gesamtbewertung lautet:
.sehr gut”. Zusammen mit den eben-
falls sehr guten Ergebnissen aus den
wissenschaftlichen Studien bekommt
SDR die Gesamtnote ,sehr gut” und
entspricht damit dem hdchsten Quali-
tatssiegel des Produkttestes von Zahn-
medizin Report: fiinf von fiinf Sternen.

Fazit

SDR erfiillt auch in diesem Testverfah-
ren erneut die wichtigsten Anforde-
rungen von Zahndrzten an Fiillungs-
materialien fiir Seitenzdhne. Aufgrund
seiner einzigartigen Selbstnivellierung
und exzellenten Adaptation an die
Kavitdtenwande lassen sich Luftein-
schliisse oder Fehlstellen (z.B. in Un-



Einfache, punktgenaue Applikation von SDR mit der Compula - auch im Oberkiefer.

terschnitten) vermeiden, die oftmals
Uberempfindlichkeiten auslésen kdn-
nen. Inzwischen hat sich die SDR-Fiil-
lungstechnik weltweit millionenfach
bewahrt. Neueste klinische 36-Mo-
natsdaten? beweisen die klinische Si-
cherheit. Ob in tiefen Kavitdten, als
Endo-Verschluss oder auch als Liner
zum Ausblocken von Unterschnitten -
mit SDR werden Seitenzahnfiillungen
einfacher, schneller und sicherer. Dies

bestatigen auch viele unabhangige
Testergebnisse: Die hier dargestellten
des Zahnmedizin Report 2012 reihen
sich nahtlos in die lberzeugende Er-
folgsbilanz von SDR ein.

Literatur

1 Zahnmedizin Report-Produkttest; Septem-
ber 2011 bis Januar 2012 (als Sonderdruck
erhaltlich bei DENTSPLY DeTrey)

AESTHETIC IS THE RESULT

Anwendertest | Praxis | Zahnmedizin

2 Burgess J, Munoz C; 2012; SDR - 36-Mo-
natsdaten (prospektive klinische Studie;
erhaltlich bei DENTSPLY DeTrey)
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Wasserhygiene

Mehr Sicherheit
fur Zahnarzt und Patient

| Denise Keil

Wasser enthalt grundsatzlich immer Keime. Gefahrlich sind dabei jedoch nur bestimmte Arten
oder Mengen. Da der Wasserverbrauch in Zahnarztpraxen zudem oft gering ist (erfahrungs-
gemaB sechs Liter pro Tag bei einer guten Auslastung der Behandlungseinheit), kénnen sich
Biofilme meist schneller als in viel benutzten Leitungen bilden. Dies begiinstigt die Bildung von
gefahrlichen Krankheitserregern wie Legionellen und Pseudomonaden. Fiir Patienten und
Praxismitarbeiter besteht dann gleichermaBen die Gefahr, sich liber das Praxiswasser mit
Krankheiten zu infizieren. Dem versucht der Gesetzgeber durch Bestimmungen wie etwa der
Trinkwasserverordnung oder dem Infektionsschutzgesetz entgegenzuwirken.

asserhygiene  bedeutet
also Gesundheitsschutz.
Die Anforderungen an das

Trinkwasser in Deutschland sind zwar
hoch und die Wasserwerke unterliegen
strengen Kontrollen. Allerdings hat das
Trinkwasser, das die Wasserwerke ins
Netz einspeisen, oft nicht die gleiche
Qualitat wie das Wasser, das am Ende
in der Zahnarztpraxis herauskommt.
Die Notwendigkeit, die Trinkwasser-
qualitat Gberpriifen zu lassen, ergibt
sich meist aus mehreren Griinden. So
sind Zahnarztpraxen oft in gréBeren
Mietshdusern untergebracht. Dabei
kommt es, etwa durch leerstehende
Mieteinheiten, zu Brackwasserstrecken,
in denen sich sehr schnell ein Biofilm
bilden kann. Ob Mietshaus oder Eigen-
heim, die Wasserleitungen sind im Re-
gelfall schon alter und damit bereits
lange in Benutzung. Liegt die Praxis
wie in vielen deutschen Stidten darii-
ber hinaus noch in einem Altbau, kann
man davon ausgehen, dass die Leitun-
gen mitunter schon mehrere Jahr-
zehnte genutzt werden. Wenn man
bedenkt, dass sich ein Biofilm unter
Loptimalen" Bedingungen bereits in-
nerhalb von 28 Tagen bildet, kann man
sich vorstellen, welche Wasserqualitat

diese Leitungen dann aufweisen kon-
nen. Das Wasser in einer Zahnarztpra-
xis sollte jedoch so gut wie mdglich
sein und mindestens Trinkwasserqua-
litdt haben. Ein besonderes Risiko be-
steht sonst vor allem bei immunge-
schwéachten Patienten (Altere, Kranke
oder auch Kinder), bei denen die im
Biofilm befindlichen Krankheitserre-
ger zu schweren Erkrankungen fiihren
konnen. Neben den Patienten ist aber
auch das Praxisteam potenziellen,
gesundheitlichen Belastungen ausge-
setzt. Denn auch tiber die sich bei der
Behandlung bildenden Aerosole kon-
nen sich entsprechende pathogene
Keime (v.a. Legionellen) ausbreiten und
somit in den menschlichen Organis-
mus gelangen. Wichtig dabei ist je-
doch, dass die Bildung eines Biofilms in
den Behandlungseinheiten nichts mit
schlechter Pflege oder Unaufmerk-
samkeit der Praxismitarbeiter zu tun
hat. Auch eine regelméaBige und griind-
liche Oberflachenreinigung schiitzt lei-
der nicht vor der Ausbreitung solcher
Keime.

Gesetzliche Rahmenbedingungen
Um ein hohes MalB3 an Sicherheit und
eine Minimierung des Infektionsrisikos

- etwa durch Krankheitserreger im
Wasser - zu gewdhrleisten, unter-
stiitzt der Gesetzgeber die Wahrung
der Wasserqualitat, die schon seit je-
her eine hohe Bedeutung fiir die 6ffent-
liche Gesundheit und Hygiene hat. Auf
europdischer Ebene gilt daher die EG-
Trinkwasserrichtlinie, welche Gemein-
schaftsstandards fiir grundlegende
und vorbeugende gesundheitsbe-
zogene Qualitdtsparameter in Bezug
auf die Qualitdt des Trinkwassers fiir
den menschlichen Gebrauch festlegt.
Als Umsetzung dieser Richtlinie in
Deutschland gilt die Trinkwasserver-
ordnung. Seit der Novellierung im No-
vember letzten Jahres sieht sie einen
Grenzwert fiir Legionellen bei 100 KBE/
100 Milliliter Trinkwasser vor und for-
dert zudem in Zahnarztpraxen den Ein-
satz von geeigneten Sicherungsein-
richtungen beim Anschluss von Appa-
raten an die Trinkwasserleitungen oder
bei der Verbindung mit Nicht-Trink-
wasseranlagen (z.B. Wasser-Nachspei-
sung von Heizungsanlagen). Bei Nicht-
beachtung drohen ein BuBgeld oder,
wenn Krankheitserreger im Sinne des
Infektionsschutzgesetzes  verbreitet
worden sind, eine strafrechtliche Ver-
folgung. Der Zahnarzt trdgt also die



Grundsétzlich erfordert

der geringe Wasser-

verbrauch und sténdige
Austritt von Aerosolen
in den Arztpraxen einen
besonders sensiblen
Umgang mit dem

Praxiswasser.

Verantwortung dafiir, ob die Grenz-
werte in Bezug auf die Trinkwasser-
qualitét in der Praxis eingehalten wer-
den oder nicht. Wurden Legionellen
nachgewiesen, ist er zu einer Meldung
beim Gesundheitsamt oder dem Ro-
bert Koch-Institut (RKI) verpflichtet.
Die Uberschreitung der Grenzwerte er-
fordert dann eine Aufbereitung des
Wassers, bis die gesetzlich vorgeschrie-
bene Qualitdt wiederhergestellt ist.
Neben den hohen Ausfallkosten be-
deuten solche Sanktionen durch die
Gewerbeaufsicht auch eine schlechte
Mundpropaganda bei den Patienten.
Neben den gesetzlichen Bestimmun-
gen zur Trinkwasserhygiene informiert
auch das RKI Gber Hygienerichtlinien
und MaBnahmen zur Vorbeugung von
durch verunreinigtes Wasser verur-
sachten Krankheiten. Zudem berich-
tet der Deutsche Verein des Gas- und
Wasserfaches e.V. regelmaBig dariber,
wie man sich effizient und nachhaltig
vor den h&ufigsten und durch das
Trinkwasser Gbertragenen Krankheits-
erregern schiitzen kann.

Wasseraufbereitung ratsam

Die Aufbereitung von Ab- zu Trink-
wasser erfolgt also wie vom Gesetz-
geber vorgesehen in einem aufwendi-
gen Reinigungsverfahren im Wasser-
werk. Dennoch ist in Zahnarztpraxen
eine zusatzliche professionelle Reini-
gung ratsam. Eine herkdmmliche, wenn
auch griindliche Biofilm-Reinigungs-
prozedur reicht hier oft nicht aus, da

Praxis | Zahnmedizin

sie nur eine tempordre Losung dar-
stellt. Grundsatzlich erfordert der ge-
ringe Wasserverbrauch und stidndige
Austritt von Aerosolen in den Arztpra-
xen einen besonders sensiblen Um-
gang mit dem Praxiswasser. In einer
Zahnarztpraxis ist der Wasserfluss
meist Gber eine ldngere Zeit (nachts
oder am Wochenende) unterbrochen,
was die Bildung von Biofilmen begiins-
tigt. Um zu gewahrleisten, dass das zu
verwendende Wasser stets liber eine
sehr hohe und gleichbleibende Qualitat
verfligt, ist eine stdndige Reinigung
und Desinfektion des Wassers drin-
gend erforderlich. Die doctorwater
GmbH bietet deshalb ein individuell
auf die einzelne Zahnarztpraxis abge-
stimmtes umfangreiches Konzept zur
Wasseraufbereitung an. Auf der Grund-
lage einer umfassenden Wasseranalyse
und Begehung aller Praxisrdume inklu-
sive Dokumentation und Berechnung
entwickelt die technische Abteilung
des Unternehmens ein individuelles
Konzept zur Verbesserung der Qualitat
des Praxiswassers. Dies umfasst die
zentrale Wasserdesinfektion, -enthér-
tung und/oder -trennung. Die notwen-
digen Produkte zur Verbesserung der
Wasserqualitdt werden konstruiert, ins-
talliert und regelmaBig gewartet. Dies
sorgt gleichbleibend fiir die notwen-
dige Sicherheit und Qualitdt. ,Damit
ist die Trinkwasserqualitdt immer ge-
wiahrleistet”, so Vertriebsleiter Philiph-
Leander Rausch. ,Unsere Systeme wer-
den regelmdBig an die aktuellen ge-
setzlichen Vorschriften und Verordnun-
gen sowie an die praxisindividuellen
Bediirfnisse angepasst. Die Einbindung
in das QM-System des Zahnarztes
sorgt fiir jederzeit nachvollziehbare
Klarheit. Der Zahnarzt gewinnt da-
durch absolute Rechtssicherheit." Fiir
beide, Arzt und Patient, wird somit
auch nach langen Urlaubszeiten oder
zu Wochenbeginn eine absolute Keim-

freiheit gewdhrleistet.
riﬁm
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Die Verantwortung des Zahn-
arztes 1im Wandel der Zeit

| Dr.Jens Hartmann

Die alleinige reparative Zahnheilkunde ist out. Obwohl sie noch vielfach praktiziert wird, ist
sie nicht mehr auf der Hohe der Zeit. Am Zahn hangt ein ganzer Mensch, der Mundraum kann
die Ursache vielerlei Ubels sein!

ie Hinwendung von immer
mehr Zahndrzten zur ganz-
heitlichen Zahnmedizin be-

dingt ein umfangreiches Wissen des
Zahnarztes sowie seines Teams. So
steht z.B. der Zahnverlust selbst als fi-
nale Konsequenz unbehandelter Paro-
dontitis eher am Ende der medizini-
schen Wichtigkeitsskala, wie nachfol-
gende Berichte verdeutlichen.

Zahnarzt wichtig fiir
Diabetesmanagement

Anlasslich des Kongresses ,Innere Me-
dizin - fachiibergreifend: Diabetologie
grenzenlos” im Februar 2012 verweist
Prof. Dr. Dietmar Oesterreich, Vizeprasi-
dent der Bundeszahnidrztekammer, auf
den Einfluss der oralen Gesundheit auf

die Allgemeingesundheit. Aufgrund der
Erkenntnisse (iber die Wechselwirkun-
gen - vor allem zwischen Diabetes und
Parodontitis - stellen die Parodontitis-
pravention, -therapie und -nachsorge
ein wichtiges Bindeglied zwischen der
Zahnheilkunde und der Diabetologie
dar. Prof. Oesterreich: ,Die medizinische
Kompetenz des Zahnarztes und des
zahnarztlichen Teams muss gestérkt
werden. Bakteriengifte im oralen Be-
reich begiinstigen Diabetes mellitus. In
Deutschland gibt es etwa sechs Mil-
lionen diagnostizierte Diabetiker und
nach jiingsten Untersuchungen werden
es nicht nur immer mehr, die Patien-
ten werden immer jiinger."

Zahnarzt wichtig vor
Krebsbehandlung

Wenn ein Brustkrebs metastasiert,
dann sind in etwa zwei von drei Fal-
len die Knochen betroffen. Wahrend
der knochenschiitzenden Therapie soll-
ten Patientinnen regelmdBig mindes-
tens alle sechs Monate zum Zahnarzt
gehen und eine FMD (Full Mouth Dis-
infection) durchfiihren lassen sowie
eine sehr gute Mundhygiene einhalten.
Entziindungen im Mundbereich sollten
sorgfaltig vermieden werden, alle Paro-
dontose-Herde sollten vor der Krebs-
behandlung versorgt und ausgeheilt
sein, um mogliche Infektionen und da-
mit verbundene Eingriffe wahrend ei-
ner Therapie bestmdglich zu vermei-
den (pratherapeutische Sanierung und
Erhaltung). Durch diese MaBnahmen
kann das Risiko, eine Nekrose der Kie-

Abdruckéffel FMT (Full Mouth Tray).

ferknochen zu erleiden, laut Statistik
um bis zu 80 Prozent gesenkt werden.
AuBerdem haben US-Forscher in Darm-
krebstumoren genetisches Material
eines ansonsten im Darm seltenen
Bakteriums nachgewiesen. Der Erreger
findet sich eher in der Mundhdhle,
wo er mit Parodontose in Verbindung
gebracht wird. Einer Aufkldrung des
Patienten durch den Zahnarzt kommt
eine hohe Bedeutung zu, und das nicht
erst bei bereits diagnostizierter Krebs-
erkrankung.

Streptokokken greifen

Erythrozyten an

Mitarbeitern des Instituts fir Medizi-
nische Mikrobiologie der Universitat
Ziirich ist es gelungen, innerhalb der
Gruppe von ,vergriinenden Streptokok-
ken" eine neue Bakterienart zu be-
schreiben. Vergriinende Streptokokken
greifen rote Blutkdrperchen (Erythro-
zyten) an und bauen deren Hiamoglobin
ab, wodurch griinliche Abbauprodukte
entstehen. Diese Bakterien sind zwar
normale Besiedler der Mundhdhle, sie
konnen aber ins Blut eingeschwemmt



FMD-System OZONYTRON-XP.

FMD-System OZONYTRON-0Z.

werden und so Infektionen verursachen. Am haufigs-
ten sind die Bakterien assoziiert mit Infektionen der
Herzklappen.

Vermeidbare Klinikinfektionen

wegen schlechter Mundhygiene

Bei Krankenhausbehandlungen wird haufig die orale
Gesundheit (ibersehen. Britische Wissenschaftler Gber-
priiften dazu Daten aus GroBbritannien, den USA,
Frankreich und den Niederlanden. Es wurden wahrend
der Klinikbehandlung steigende Plaquewerte sowie
Zahnfleisch- und Schleimhautentziindungen identi-
fiziert. Die Ergebnisse waren am schlimmsten bei Pa-
tienten, die bei der Atmung unterstiitzt wurden. Die
Studie kommt zum Schluss, dass auch Atemwegs-
erkrankungen aus schlechter oraler Gesundheit und
Mundhygiene resultieren kénnen.

Parodontaltherapie reduziert

kardiovaskuldres Risiko

Eine neue Studie von Wissenschaftlern aus Chile und
Danemark spricht dafiir. Die systemische Entziindung
- wie sie bei MetS und der Parodontitis gefunden
wird - ist dafiir verantwortlich, dass diese Erkrankun-
gen mit einem hdheren Risiko fiir Atherosklerose ein-
hergehen. Die ,Reduktion von parodontaler Entziin-
dung reduzierte die CRP-Spiegel nach neun Monaten
bei Patienten mit MetS signifikant”, schlussfolgern
die Autoren. Zwar ist nicht bewiesen, dass die PA in
Korrelation zum Krankheitsausbruch steht, dafiir aber
sehr wohl eine deutliche Korrelation zwischen diag-
nostizierten Erkrankungen beziehungsweise Infarkten
und einer ebenso vorhandenen Parodontitis.
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Kongress. Merken Sie sich diesen beson-
deren Termin heute schon vor!

DEUTSCHE
GESELLSCHAFT I

FUR ORALE N A
IMPLANTOLOGIE N\

Information & Anmeldung: www.dgoi.info
Deutsche Gesellschaft fur Orale Implantologie e.V. (DGOI)

Bruchsaler StraBe 8 . 76703 Kraichtal . Tel. 07251 618996-0
Fax: 07251 618996-26 . mail@dgoi.info




Zahnmedizin |

Praxis | Plasmamedizin

Parodontitis verantwortlich

fiir Halitosis

.Belegt ist die Vergesellschaftung von
Parodontitis marginalis und Halitosis",
erklarte Dr. Clemens Walter aus Basel
auf dem 3. Deutschen Halitosistag in
Berlin. Parodontale Taschen seien mit
einem pathogenen Biofilm besiedelt.
Die mikrobielle Zusammensetzung in-
nerhalb dieser Struktur dndere sich im
Verlaufe der Krankheit von einer Gin-
givitis zur Parodontitis.

Neben einer Schddigung des Parodon-
tiums durch die Immunantwort auf
den bakteriellen Reiz produzierten
diese Bakterien zahlreiche chemische
Verbindungen, die eben auch einen
schlechten Atem hervorrufen.

Fazit

Zahnarzte haben eine entscheidende
Aufklarungsfunktion. Die vorangegan-
genen Berichte zeigen, dass den Zahn-
arzten bei der Aufklarung eine be-
sondere Rolle zukommt. Denn es sind
haufig zahnéarztliche Untersuchungen,

ANZEIGE

bei denen sich erste Anzeichen fiir
eine eventuelle Erkrankung offenba-
ren. Zahnarzte sollten in diesem Fall
ihren Patienten dazu raten, zum
Hausarzt bzw. Facharzt zu gehen, um
klaren zu lassen, ob eine weiterfol-
gende Erkrankung bereits vorliegt.
Die Zahnarzte sollten dariiber hinaus
geeignete MaBnahmen der Behand-
lung aufzeigen, welche eine Erkran-
kung a) vermeiden helfen und b) die
Auswirkungen einer bereits vorhande-
nen Erkrankung positiv beeinflussen.

Therapieansatz

Hier kommt der FMD (Full Mouth Dis-
infection) eine besondere Rolle zu. Sie
gilt als effektiv, um mit geringstmdgli-
chen Nebenwirkungen und gleichzeitig
ergonomisch zu therapieren. Dabei ist
die FMD mit Jod oder Chlorhexidin ein
Weg. Dieser ist aufgrund ihres Auf-
wandes und der Belastung fiir den Pa-
tienten aber weniger empfehlenswert.
Alternativ bietet sich die seit Kurzem
in der Presse gelobte Plasmamedizin

KKD® RWT window x-ray®
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Rwr~ Window
X-raym
gﬂ HALTERS VST "fvg.e
—— L7

\N 6868
el 151

(siehe hierzu Info-Kasten am Artikel-
ende) an. Unter Zuhilfenahme eines
doppelseitigen Silikonabdruckloffels
ist es nun erstmals mdglich, innerhalb
weniger Minuten samtliche Parodon-
tien in einem einzigen Arbeitsgang und
ohne schadigende Nebenwirkungen zu
desinfizieren und damit die Keimflora
wieder auf ein gesundes Milieuverhalt-
nis zu bringen. Dadurch kommt es zu
einem schnellen Heilungsprozess. Re-
sistenzen sind dabei ausgeschlossen,
das heiBt auch MRSA-Keime werden
somit in wenigen Minuten eliminiert.
Dies ist eine ebenso effektive wie er-
gonomische FMD, ohne den Patienten
dabei zu belasten und - was hervorzu-
heben ist - ohne die Verabreichung von
Antibiotika. Die deutsche Firma MIO Int.
0zonytron GmbH mit Sitz in Miinchen
hat hier mit dem OZONYTRON-XP/0Z
ein Novum auf den Markt gebracht.
Das erfiillt die Voraussetzung, effektiv,
ohne Belastung fiir den Patienten und
gleichzeitig ergonomisch zu behan-
deln, optimal.

Literaturangaben beim Verfasser

Info.

Was ist Plasmamedizin?

Kaltes Plasma ist — vereinfacht ausge-
drickt — Luft, zerlegt in seine winzigen
Bestandteile Elektronen, lonen, Atome
und Molekile. Diese entwickeln freige-
setzt eine hohe keimtétende Aktivitét,
ohne den Patienten dabei in irgendei-
ner Form zu belasten. Hierfur ist eine
neue Gerdtegeneration notwendig. Der
Passus kalt” steht dafur, dass es sich
um eine Form bei Raumtemperatur

2 Visierringe Posterior (3x4-Blende), je 1 Visierring Posterior
(2x3-Blende) , Anterior (3x4-Blende) und (2x3-Blende),

je 4 SAFETY und Standard Bissplatten Anterior und Posterior
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handelt und keine héheren Tempera-
turen, wie sie in der Regel mit Plasma in
Verbindung gebracht werden, auftreten.

}jﬁmessunﬁen ca. 600 mm x 150 mm
\ REF 05055
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Zahnarzt & Heilpraktiker —
geht das und wenn ja, warum?

| Dr.Torsten Hartmann @

Die Erweiterung des zahnarztlichen Therapiespektrums ist nur bedingt mdglich und hat Grenzen.
Spezialisierung gepaart mit einer fundierten Ausbildung scheint immer noch der bessere Weg,
seine Zahnarztpraxis fiir die Zukunft erfolgreich zu fiihren. Ein Weg kann sein, neben der zahn-
arztlichen Praxis auch als Heilpraktiker zu arbeiten. Hierbei gibt es aber einiges zu beachten,
rechtlich wie auch fachlich. Die ZWP-Redaktion sprach mit Dr. Markus Lehmann, wissenschaft-
licher Direktor des IABW - Institut flir Akademische Bildung und Wissenschaft, zum autodidak-
tischen Fernkurs flir Zahnarzte zur Vorbereitung auf die amtsarztliche Heilpraktikerprifung.

Herr Dr. Lehmann, ist es méglich, die
Berufsbilder eines Zahnarztes und ei-
nes Heilpraktikers miteinander zu ver-
binden und auf welche Weise?

Zum ersten Teil der Frage: Ja, es ist
durchaus méglich, Zahnarzt und Heil-
praktiker zu sein. Man muss jedoch
betonen, dass der Heilpraktiker keine
zahnérztliche Zusatzqualifikation ist,
sondern ein eigenstandiger, hoch qua-
lifizierter Beruf, den es zu erlernen gilt.
Zahnérzte haben einen groBen Vorteil,
sie verfiigen Uber ein profundes medi-
zinisches Wissen und Verstandnis. Das
hilft ungemein bei der Ausbildung und
spart immens Zeit und Aufwand. Ubri-
gens gibt es in Deutschland schon seit
Jahren eine ganze Reihe von Zahnérz-
ten, die bereits erfolgreich als Heilprak-
tiker arbeiten, so neu ist diese Idee also
nicht.

Wie kann man sich auf die Priifung
vorbereiten?

Jeder, der sich mit dem Gedanken be-
fasst, die ,Amtsarztliche Uberpr[jfung
zum Heilpraktiker” abzulegen, sollte
sich darliber bewusst sein, dass es sich
schon um eine richtige und umfang-
reiche Priifung handelt, auf welche
man sich gut vorbereiten sollte. Aber
wie schon angesprochen, haben Zahn-
arzte den groBen Vorteil des vorhan-
denen medizinischen Wissens auf ihrer

Seite. Interessenten ohne medizinische
Vorkenntnisse gehen in der Regel auf
eine der vielen Heilpraktikerschulen
und dann dauert diese Ausbildung so
circa zwei Jahre. Das IABW - Institut
fiir Akademische Bildung und Wissen-
schaft - bietet einen Fernkurs an, bei
dem man sich unter anderem mit einer
anwenderfreundlichen Software auto-
didaktisch sehr intensiv auf diese Prii-
fung vorbereiten kann. Wir sprechen

Nun ist aber der Bedarf
an ganzheitlich medizinisch
und auch medizinisch-
dsthetischen Behandlungen
unter den Patienten sehr
stark angewachsen und wird

entsprechend nachgefragt.

dabei von 120 bis 160 Tagen Vorberei-
tung, bevor man zur Priifung geht.
Ergdnzt wird dieses autodidaktische
Studium mit einem zweitdgigen fakul-
tativen Intensivkurs, der dann noch-
mals unterstlitzend auf die wichtigsten
praktischen Inhalte der miindlichen

Priifung vorbereitet. Diese Mdglichkeit
scheint - das zeigen die aktuellen Teil-
nehmerzahlen - eine sinnvolle und zeit-
sparende zu sein.

Wie sinnvoll kann der ,Heilpraktiker"”
fiir Zahndrzte sein?

Im Zahnheilkundegesetz ist klar gere-
gelt, was ein Zahnarzt darf und eben
auch, was nicht. Das ist gut so und ver-
hindert dementsprechend auch, dass
fachiibergreifend Tatigkeiten ausgelibt
werden, die ein Zahnarzt nicht darf -
andersherum aber auch, dass ein Arzt
oder eine andere artverwandte Berufs-
gruppe nicht in die Zahnheilkunde ein-
greifen darf. Nun ist aber der Bedarf an
ganzheitlich medizinischen und auch
medizinisch-dsthetischen Behandlun-
gen unter den Patienten sehr stark
angewachsen und wird entsprechend
nachgefragt. Gerade im Bereich des
Gesichtes hat der Zahnarzt eine hohe
Kompetenz aufgrund seines Studiums
und seiner taglichen Behandlungen in
diesem Bereich. Er darf aber hier aus
rechtlichen Griinden in vielen Regio-
nen nicht tatig werden.

Welche Behandlungen darf denn ein
Heilpraktiker durchfiihren?

Detaillierte Ausfiihrungen wiirden den
Rahmen des Interviews sprengen, aber
Sie waren iberrascht, wie vielfaltig und



weitreichend ein Heilpraktiker medizinisch am ge-
samten Korper behandeln darf. Abgesehen von den be-
kannten ganzheitlichen und naturkundlichen Aspek-
ten, darf der Heilpraktiker bestimmte Infusionen geben,
intramuskuldr spritzen, Laseranwendungen am ganzen
Kérper vornehmen und sogar dsthetische Filler im Ge-
sicht unterspritzen. Natiirlich sind auch Akupunktur,
Homdopathie und Kinesiologie weitere interessante
Aspekte, insbesondere auch im Hinblick auf eine ganz-
heitliche Zahnheilkunde. Der Heilpraktiker darf aller-
dings unter anderem keine verschreibungspflichtigen
Arzneimittel verordnen, wie z.B. Antibiotika.

Abgesehen von den bekannten
ganzheitlichen Aspekten, darf der
Heilpraktiker umfangreiche Laser-

anwendungen und sogar dsthetische

Filler anwenden.

Wie kann man mit der Ausbildung beginnen?

Mit dem autodidaktischen Studium kann man jeder-
zeit starten, es sollte aber mindestens 120 Tage vor
der geplanten Priifung liegen. Die Intensivseminare -
die nicht bindend fiir jeden sind, der den autodidakti-
schen Fernkurs absolviert - gibt es ein- oder zweimal
im Jahr, immer im Vorfeld der offiziellen Heilpraktiker-
priifung der Stadte. Die Anmeldung zur ,Amtsarztli-
chen Uberpriifung” muss man selbst abklzren und vor-
nehmen, sich auch im Vorfeld noch einmal intensiv mit
den Bedingungen dieser vertraut machen. Mehr Infor-
mationen finden interessierte Zahnarzte auf unserer
Homepage unter www.institut-abw.de

Herr Dr. Lehmann, wir danken lhnen fiir das Gesprdch.

QR-Code: Programm des Institut - ABW.
QR-Code einfach mit dem Smartphone
scannen (zum Beispiel mithilfe des Readers
Quick Scan).

kontakt.

IABW - Institut fiir Akademische Bildung
und Wissenschaft GmbH

FeldstraRe 80, 40479 Dusseldorf

Tel.: 030 609885820 . I
E-Mail: Info@institut-abw.de
www.institut-abw.de
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Sicherheit durch
grundliche Sterilisation

| Dr. Mikael Zimmerman, DDS, PhD

Die meisten Infektionen in Verbindung mit medizinischen Instrumenten werden durch unzu-
reichende Reinigung und Desinfektion verursacht. Die wirksamste Stufe jedes Dekontaminati-
onsverfahrens sollte deshalb die griindliche Reinigung sein. Instrumente, die stark mit mikro-
biologischem Material belastet sind, sind schwieriger zu sterilisieren als jene, die nur leicht
verunreinigt sind, und miissen daher griindlich gereinigt werden, um die Belastung mit organi-
schen Materialien bzw. biologischen Verunreinigungen vor dem Desinfizieren und Sterilisieren

zu verringern.

utomaten, wie zum Beispiel
Reinigungs-und Desinfekti-
onsautomaten und Ultra-
schallreiniger, verbessern die Qualitat
des Dekontaminationsprozesses und
bieten die sicherste und zuverldssigste
Mdoglichkeit - vorausgesetzt, sie wer-
den optimal lberwacht und gewartet.
Die Dekontamination erfolgt am ein-

weniger als +70 °C gewaschen werden.
Die Wassertemperatur erhdht sich ein
bis drei Minuten lang auf eine Tempera-
tur von +85 °C bis zu +93 °C, wodurch
eine thermische Desinfektion der La-
dung erreicht wird. Im Temperaturbe-
reich +85 °C bis +93 °C werden patho-
gene Bakterien unschaddlich gemacht
bzw. abgetotet, jedoch die Bakterien-

Endofeile, sterilisiert, aber vor dem Sterilisationsprozess nicht ordnungsgemaB gereinigt und dekontaminiert. In
diesem Fall versagt die Sterilisation.

fachsten in einem Desinfektionsauto-
maten, der in einer einzigen Stufe so-
wohl sdubert als auch desinfiziert. In
einem Reinigungs- und Desinfektions-
automaten werden die Instrumente zu-
nachst gereinigt, indem sie in kaltem
Wasser gespiilt und dann in Wasser bei

sporen lberleben. Um ein Unschadlich-
machen von Viren, insbesondere dem
Hepatitisvirus, das relativ hitzetolerant
ist, zu gewdbhrleisten, wird empfohlen,
dass die Wassertemperatur in der Des-
infektionsphase etwas mehr als +90 °C
betragen soll.

Die Desinfektion ist generell ein weni-
ger keimtdtender Prozess als die Steri-
lisation. Sie beseitigt praktisch samt-
liche anerkannten pathogenen Mikro-
organismen, aber nicht zwangslaufig
sdmtliche mikrobiellen Formen (wie
zum Beispiel bakterielle Endosporen)
oder nicht lebende Objekte. Die Desin-
fektion gewahrleistet keine vollige Ent-
fernung der Keime und daher fehlt es
dem Desinfektionsprozess an Sicher-
heit, die durch das Sterilisationsverfah-
ren erzielt wird. Die Reinigung und Des-
infektion von Instrumenten sollte di-
rekt nach der Verwendung erfolgen. Ge-
trocknetes biologisches Material |asst
sich sehr viel schwerer entfernen als
frische Ablagerungen, und Blut ist mit
seinem Eisen-, Sdure- und Natrium-
chloridgehalt ein Korrosivstoff.

Dampfsterilisation

Die Sterilisation wird definiert als Ein-
satz eines physikalischen oder che-
mischen Verfahrens zur Vernichtung
samtlichen mikrobiellen Lebens, ein-
schlieBlich einer groBen Anzahl hoch-
resistenter bakterieller Endosporen. Bei
der Sterilisation fiir Medizinprodukte
ist es erforderlich, dass die theoretische
Wahrscheinlichkeit, dass ein lebender
Organismus nach dem Sterilisations-
prozess an einem Objekt zu finden ist,
gleich bzw. kleiner als eins in einer Mil-
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lion ist - der sogenannte Sterilitatssi-
cherheitswert (Sterility Assurance Level
- SAL) = 10, Sterilitat kann durch ver-
schiedene Methoden erzielt werden:
Hitze, chemische Behandlung und ioni-
sierende Strahlung. Die einfachste Me-
thode ist die Hitzesterilisation. Es gibt
zwei Methoden: trockene Hitzesterili-
sation, d.h. Einsatz von trockener Hitze,
normalerweise in einem HeiBluftofen,
oder Autoklaven, bei dem feuchte Hitze
(Dampf) verwendet wird. Das Ergebnis
der Dampfsterilisation wird auch durch
das Material und die Form der Ins-
trumente beeinflusst. Es ist wichtig zu
beachten, dass Verpackungsmaterial
selbst eine pordse Ladung (Papier, Tex-
tilien) darstellt und als solche behan-
delt werden sollte. Sdmtliche verpack-
ten oder eingewickelten Instrumente
erfordern eine Sterilisation in Dampf-
autoklavierprozessen mit Vor- und
Nachvakuumzyklen. Ein weiterer Fak-
tor, der das Ergebnis des Sterilisations-
verfahrens beeinflusst, ist die Art und
Weise, wie die Kammer beladen wird,
sowie der Umstand, ob die Instrumente
verpackt sind, und die Form der Verpa-
ckung. Die Instrumente sollten nicht zu
eng gepackt sein, denn der Dampf muss
in samtliche Teile der Instrumente ein-
dringen. Restfeuchte im Verpackungs-
material nach der Sterilisation ist ein
potenzieller Weg, auf dem Mikroorga-
nismen in die Verpackung eindringen
kénnen.

Die Bedeutung des B-Zyklus

Gesattigter Dampf unter Druck ist bei
Weitem das schnellste, sicherste, wirk-
samste und zuverldssigste Medium, das
fiir die Entfernung samtlicher Formen
mikrobiellen Lebens bekannt ist. Damit
der Dampf in der gesamten zu sterilisie-
renden Ladung kondensiert, ist prak-
tisch sdmtliche Luft wahrend der Vor-
behandlung abzufiihren. Dies kann nur
mit mehreren (mindestens drei) Vor-
vakuumimpulsen erreicht werden - der
sogenannte ,B-Zyklus" nach EN 13060.
In Dampfsterilisationsautomaten mit
Vor- und Nachvakuumprozessen (d.h.
B-Zyklus) besteht der Sterilisationspro-
zess aus drei Hauptphasen: Vorbehand-
lung, Sterilisation und Nachbehand-
lung. Wahrend der Vorbehandlung wird
die Luft durch eine Reihe von Vakuum-
impulsen und das Einleiten von Dampf

Abb. 1: Reinigungs- und Desinfektionsautomaten bieten die sicherste und zuverlassigste Option zur Dekonta-
mination und Desinfektion. Tablettsysteme miissen ermdglichen, dass Wasserstrahlen jeden Teil der Instru-
mente erreichen, um wirksam zu reinigen und Keime unschadlich zu machen. - Abb. 2: Im Fall der Ultraschall-
reinigung werden Instrumente am besten gereinigt, wenn die Instrumente befestigt, aber frei zugénglich sind
und die Befestigungsvorrichtung nicht beriihren. - Abb. 3: Korrosion ist ein hdufiges Problem, wenn unterschied-
liche Materialien in ein und derselben Fliissigkeit behandelt werden - dies ist bei Aluminium und nicht rostendem
Stahl der Fall. Korrosionsvertiefungen erhhen die Mdglichkeit, dass sich Mikroorganismen an die Oberflache
heften. - Abb. 4: Ein guter und sicherer Umgang mit Instrumenten durch vorbereitete Tabletts spart Zeit und

Geld und verbessert gleichzeitig die Qualitat.

ausgestoBen. Die Temperatur erhdht
sich allmahlich bis zu dem Grad, bei
dem die Sterilisation erfolgen soll. Die
eigentliche Sterilisationsperiode (,Hal-
tezeit" genannt) beginnt, wenn die
Temperatur in allen Teilen der Auto-
klavenkammer und ihr Inhalt (die La-
dung) die Sterilisationstemperatur er-
reicht haben. Die Temperatur sollte
dann innerhalb des vorgegebenen Tem-
peraturbereichs wahrend der gesam-
ten Sterilisationsphase konstant blei-
ben (Plateau/Haltezeit). In der Nachbe-
handlungsphase werden entweder der
Dampf oder das riickverdampfte Kon-
denswasser durch ein Vakuum entfernt,
um zu gewdhrleisten, dass die Artikel
schnell getrocknet werden. Praktisch
muss die gesamte Luft wahrend der
Vorbehandlung (Vorvakuumphase) ent-
fernt werden, damit der gesattigte
Dampf wéhrend der Sterilisationsphase
auf die Artikel einwirken kann. Die
Dampfsterilisation von hohlen Instru-
menten (mit langen, engen Hohlrdu-
men) und pordsen Objekten erfordert
stets mehrere (mindestens drei) Vor-
vakuumimpulse bei einem definierten,
voreingestellten Vakuumgrad.

Weniger Instrumente —

bessere Kontrolle

Die Art der medizinischen Ausriistung
und der Verfahren, die in der Praxis ein-
gesetzt werden, bestimmen in hohem

MaBe die Sicherheit der Dekontamina-
tion. Eine Problematik, die oft liberse-
hen wird, ist die Instrumentenlogistik.
In vielen Zahnarztpraxen sind zu viele
Instrumente vorhanden und dies macht
die Riickverfolgung samtlicher Instru-
mente und die Gewahrleistung, dass
die Aufbewahrungs- und Sterilitdts-
sowie Verpackungs-/Einwickelbedin-
gungen erfillt werden, zu einer schwie-
rigeren und zeitaufwendigeren Proze-
dur. Die Wirksamkeit der Reinigung,
Desinfektion und Sterilisation wird
durch die Gestaltung der verwendeten
Kassetten/Tabletts beeinflusst. Die Ver-
wendung massiver Kassetten kann leicht
Schatteneffekte hervorrufen, was dazu
flihrt, dass Instrumente weder in Reini-
gungs-/Desinfektionsautomaten noch
im Ultraschallbad ordnungsgemiB ge-
reinigt werden.

Instrumente sollten so auf den Tabletts
liegen, dass Ultraschallwellen, Wasser-
strahlenund Dampfjeden Bereicherrei-
chen kénnen, um wahrend des ge-
samten Desinfektions- und Sterilisiati-
onsverfahrens wirksam reinigen und
Keime unschadlich machen zu konnen.
Auch wenn sie befestigt sind, missen
die Instrumente frei zugdnglich sein
und diirfen keine Beriihrungspunkte
und -bereiche mit der Befestigungsvor-
richtung aufweisen. Denn ein Beriih-
rungsbereich kann nicht ordnungsge-
maB gereinigt und desinfiziert werden.
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Zwei unterschiedliche Metalle
fiihren zu Korrosion

Wenn sich Instrumente und andere Ar-
tikel, die aus unterschiedlichem Metall
bestehen, in derselben Fliissigkeit be-
finden, kdnnen sie korrodieren und die
Korrosion zerstdrt spitze, scharfe und
empfindliche Instrumente. Korrosions-
vertiefungen machen die Oberflache
auch rau, wodurch die Madglichkeit
besteht, dass sich Mikroorganismen an
die Instrumente heften.

Korrosion entsteht haufig beim Reini-
gen, im Ultraschallbad und in Reini-
gungs- und Desinfektionsautomaten,
wenn Aluminiumtabletts und Instru-
mente aus nicht rostendem Stahl
verwendet oder wenn Kohlenstoff-
bohrer und Bohrer aus nicht rosten-
dem Stahl in ein und demselben Fliis-
sigkeitsbehalter gereinigt werden. Im
tdglichen Praxisbetrieb nennen wir das
+Rost” und beschuldigen den Herstel-
ler, schlechtes Material verwendet zu
haben - obwohl klinische Routinen
das Problem sind.

Nicht zu schwere Ladungen

Auch das Metallgewicht ist ein weiterer
entscheidender Faktor bei der Dekon-
tamination und Sterilisation. Die War-
meenergie aus den Ultraschallwellen
im Ultraschallbad und/oder das Wasser
in einem Geschirrspiiler oder Reini-
gungs- und Desinfektionsautomaten
sowie der gesdttigte Dampf aus dem
Sterilisationsautomaten sollen kon-
zentriert auf die zu bearbeitenden In-
strumente einwirken. Eine zu schwere
Ladung verringert die Wirksamkeit
der Desinfektion und Sterilisation. Die
Dampfsterilisationsautomaten, die am
haufigsten in Zahnarztpraxen einge-
setzt werden, sind fiir Ladungen von
4,0 bis 4,5 Kilogramm ausgelegt. Ein
Tablett aus nicht rostendem Stahl mit
Instrumenten fiir Endodontiearbeiten
wiegt ca. 1,5 bis 1,7 Kilogramm. Dies ist
ein nicht zu unterschitzender Aspekt
bei der Verwendung von Tabletts aus
nicht rostendem Stahl, die schwerer
als Aluminiumtabletts sind.

Die effizientesten Tabletts aus Sicht
der Desinfektion und Sterilisation
sind Tabletts/Kassetten aus Materia-
lien, die keine Wé&rme absorbieren,
sehr leicht sind und keine Korrosion
verursachen.

Vorbereitung erhdhen

Effizienz und Sicherheit

Die Organisation der Instrumentenlo-
gistik und des Umgangs mit Instrumen-
ten erfordert viel Zeit, und leider neh-
men sich diese nur wenige Praxen. Um
einen Instrumentenfluss zu erzielen,
der so sicher und effizient wie méglich
ist, empfiehlt sich die Verwendung ei-
nes kompletten Systems.

Die erste erforderliche MaBnahme zur
Verbesserung der Logistik von Instru-
menten und Materialien in der Praxis
besteht darin, die Anzahl von Instru-
menten im Behandlungsbereich so ge-
ring wie mdglich zu halten. Tablettsys-
teme erleichtern den Arbeitsfluss von
Instrumenten und Artikeln auf dem
gesamten Weg zwischen der Behand-
lung Uber den sterilen Bereich bis hin
zur Aufbewahrung. Mit einem sorgfal-
tig geplanten Tablettsystem kann das
Zubehdr und die Instrumente wahrend
des gesamten Arbeitsprozesses als eine
komplette Einheit behandeln werden.
Ein sicherer Umgang mit Instrumenten
fiihrt auch dazu, dass die Gefahr von
Stichverletzungen minimiert wird, und
vereinfacht zugleich die Uberpriifung
der Instrumente. Ebenso kdnnen Ein-
wegmaterialien und Gefahrmiill einfach
entfernt und in einen Abfalleimer mit
Deckel entsorgt werden.

Firmenprofil

QR-Code: Video zum DIRECTA PractiPal®
Tray. QR-Code einfach mit dem Smartphone
scannen (zum Beispiel mithilfe des Readers
Quick Scan).

kontakt.

DIRECTA AB

BOX 723, Finvids vég 8

SE-194 27 Upplands Vasby, Schweden
Tel.: +46 8 50650575

E-Mail: info@directadental.com
www.directadental.com
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Das einzigartige
Wurzelkanal-Instrument in
kontinuierlicher Rotation!

Neues Design-
: Keine Notwendlgkett elne‘l;\f o
zusatzlichen Motor zu ka! h

m Steriles Instrument.

Unser vorrangiges Anliegen ist es,

Ihre endodontischen Behandlungen so
zu vereinfachen, dass Sicherheit und
Wirksamkeit immer gegeben sind.
MICRO-MEGA® bietet lhnen jetzt

One Shape?®, das tatsachliche NiTi -
Einzelinstrument in kontinuierlicher
Rotation fur gelungene, qualitativ optimale
Wurzelkanalaufbereitungen.

One Shape® ermoglicht Ihnen die
Bearbeitung auch schwer erreichbarer
Kurven mit einem vereinfachten
dynamischen Instrument. Seine Spitze
sorgt fUr ein effektives Fortschreiten in
Richtung Apex um so Komplikationen zu
vermeiden, die oftmals durch frakturierte
Instrumente entstehen kénnen.

Eine weitere MICRO-MEGA”
Innovation...

Um weitere Informationen
Uber One Shape zu
erhalten, scannen Sie bitte
den QR-Code mit lhrem
Smartphone.

SciCan GmbH

Vertrieb MICRO-MEGA®
Tel.: +49 (0)7561 98 343 O
info.de@micro-mega.com

www.micro-mega.com

Your Endo Specialist™
Sreeeet

@ A Sanavis Group Company

JC.AUGE M www.jcauge.com
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Relaunch:

Freiburger Dentalversender modernisiert die Marke

In diesen Tagen ist der neue Gesamt-
katalog 2012 von kleindental erschie-
nen. Mit einem neuen Logo und dem
Versprechen ,schnell da. schon giins-
tig." - das Ganze in frischem Griin und
Gelb - schldgt der seit fast 30 Jahren
erfolgreiche Dentalversand jetzt ein
neues Kapitel in der Firmengeschichte
auf. Die neue Marke ,kleindental” ist
kiirzer, griffiger und wird sich deshalb
besser einpragen, begriindet Michael
Brucker, Geschaftsfiihrer der Bert-
hold Klein GmbH, diesen Schritt. Da-
hinter steht auch die Entscheidung,
das Angebot des preisgiinstigen und
leistungsstarken Versandhandlers - der
bisher eher als Geheimtipp galt - in Zu-
kunft gezielt allen Praxen in Deutsch-
land bekannt zu machen. ,Viele Praxen
wissen gar nicht", sagt Brucker, ,dass
wir preisgiinstiger sind als manch
etablierter Versender." Wo liegt nun

DentalSnoop:

klein

schnell da. schén gunstig.

die besondere Stirke von kleindental?
Eine schnelle Lieferung lber Nacht in
ganz Deutschland, ein Vollsortiment
von (iber 70.000 lieferbaren Artikeln
und kompetente Beratung sind Argu-
mente, die fiir eine moderne Zahnarzt-
praxis zahlen.

Dariiber hinaus steht kleindental fiir
N&he zum Kunden durch duBerst giins-
tige, faire Preise und einen personlichen
Kontakt zum Ansprechpartner, den man
auch schnell mal etwas fragen kann und
der fiir seine Kunden auch ausgefallene
Artikel oder eine Info oder Adresse be-

sorgt. Wird der Gesamtkatalog ange-
sichts der Ausbreitung des Internets
in Zukunft noch gebraucht werden?
.In den nachsten Jahren sicherlich”,
meint Michael Brucker. ,Aber natiir-
lich bieten wir unseren Kunden beide
Informations- und Bestellmdglich-
keiten an und haben auch den In-
ternetauftritt und den Online-Shop
www.kleindental24.de dem neuen
Markenauftritt angepasst.” Tatsachlich
bietet der Online-Shop manchen Zu-
satznutzen, wie z.B. das Katalogportal,
in dem der Kunde direkt in den Her-
stellerkatalogen blattern, die umfas-
sende Produktbeschreibung des Her-
stellers einsehen und gewiinschte
Produkte einfach durch Anklicken in
seinen Warenkorb legen kann.
kleindental

Tel.: 0761 88856-00
www.kleindental.de

Die vernetzte Praxisborse feiert 1. Geburtstag

DentalSnoop, die erste crossmediale
Plattform fiir Praxisabgeber und
-suchende, feiert ihren ersten Ge-
burtstag und kann auf ein erfolgreiches

Cumiatimscm - D aretrte Piaarbarie dee Zgbamain
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Durch die Optimierung der
zentralen Suchfunktion und
den Abbau von Hurden,
kann sich der interessierte
Nutzer schnell und zuverlas-
sig Uber den Praxenmarkt
in seiner Umgebung infor-
mieren sowie unkompliziert
Kontakt zu den betreuenden

Maklern [...] aufnehmen.
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Jahr zurlickschauen. Die Praxisborse
beschreitet neue Wege fiir seine Nut-
zer, um Praxen zu kaufen, die Nach-
folge zu regeln und den Praxiswert zu
ermitteln. Die Online-Praxisbdrse nutzt
dabei die Mdglichkeiten der Vernet-

zung mit branchenfiihrenden Internet-
portalen und Communities wie zahni-
portal.de, DENTS.de, dentapress.de,
zwp-online.info,  zahnigroups und
ALUMNIGROUPS. Unter der Schirm-
herrschaft des Bundesverbandes zahn-

medizinischer Alumni in Deutschland
e.V. (BdZA) leistet die vernetzte Pra-
xisborse einen innovativen Beitrag,
die Anspriiche zahnmedizinischer Exis-
tenzgriinder zu erfiillen. Nach einem
Soft-Relaunch geht die Praxisborse
nun mit einer verbesserten Suche und
einer vereinfachten Handhabung in ihr
zweites Lebensjahr, um die Wiinsche
seiner User noch zielgerichteter und
effektiver zu erfiillen.

Durch die Optimierung der zentralen
Suchfunktion und den Abbau von Hiir-
den kann sich der interessierte Nutzer
schnell und zuverldssig liber den Pra-
xenmarkt in seiner Umgebung infor-
mieren sowie unkompliziert Kontakt
zu den betreuenden Maklern fiir wei-
tere Informationen aufnehmen.
Einfach reinklicken und die richtige
Praxis finden: www.dentalsnoop.de

DentalSnoop.de ist ein Angebot der:
German Dental Service GmbH
Tel.: 02306 3025595

E-Mail: support@dentalsnoop.de



Jubildum:

25 Jahre DZW - Die ZahnarztWoche

Am 1. April 1987, an einem Mittwoch
vor mehr als 25 Jahren, ist die erste .
Ausgabe der DZIWW - Die ZahnarztWoche woc e komm reseimatly

Abannieren Siz Kk

Ihnen. Wathe filr Woche.

erschienen. Erdacht worden war die AL AL S Besteiane In der Nemit,
damals erste und bis heute einzige . S e e e
deutsche Fachwochenzeitung fiir
Zahnirzte, Zahntechniker und Dental-
markt gemeinsam von den beiden He-
rausgebern Prof. Dr. Rolf Hinz (Herne)
und Jirgen Pischel (Bonn). Heute ist
die DZW - Die ZahnarztWoche einer
der wichtigsten unabhdngigen Mei-
nungsbildner der Branche.

Mit Beharrlichkeit konnte im Laufe der
25 Jahre viel bewegt werden, zum Bei-
spiel die Erkenntnis, dass auch in der
Zahnheilkunde Spezialisierungen not-
wendig sind. Die DZW hat dafiir ge- Ausgabe der DZW - Die ZahnarztWoche vom 1. April
kampft, den ,freien Beruf" fiir Informa- 987 (Quelle:DZW).

tion und Werbung gegeniiber dem Pa-

tienten zu 6ffnen, und viel Uberzeu-  Herausgeber verlassen, seitdem steht
gungsarbeit geleistet, dass es fiir den ~ Dr. Marion Marschall an der Spitze der
Praxiserfolg nicht um die Kassenversor-  Bonner DZW-Redaktion. Verandert hat
gung, sondern um die bessere Medizin  sich seitdem nicht nur der Stil der
fiir den Patienten geht. Schon friih hat ~ Zeitung und ihrer Supplements DZW
sich die DZIV dafiir stark gemacht, den ~ Kompakt, DZW Orale Implantologie
Arzt im Zahnarzt zu fordern, derin Zu-  und DZW ZahnTechnik. Neben einem
kunft verstarkt in Partnerschaft mit an-  erweiterten Online-Angebot unter
deren Arzten in neuen Praxisformen ti-  www.dzw.de ist die DZIW seit mehr
tig sein wird. In den vergangenen fiinf  als zwei Jahren auch erfolgreich mit
Jahren hat sich bei der DZW einiges  Bewegtbildern auf der Plattform
getan. Jirgen Pischel hat die DZWim  www.dzw-tv.de unterwegs und offnet
Sommer 2009 als Chefredakteur und  ihren Zuschauern immer wieder neue
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Perspektiven - auch jenseits des fach-
lichen Tellerrands. Ebenso werden Be-
rufseinsteiger und niederlassungswil-
lige Zahndrzte mit allen relevanten
Informationen versorgt, die fiir Exis-
tenzgriinder essenziell sind: Seit fiinf
Jahren bietet die Chance Praxis als
Fachmagazin fiir junge Zahnmediziner
in Print und seit Ende Februar 2012 auch
auf dem Portal www.chance-praxis.de
sowie auf Facebook eine maBgeschnei-
derte Plattform fiir diese Zielgruppe.
Gefeiert wurde und wird das DZW-
Jubildum unter dem Motto ,Partner in
einer Welt des Wandels" in diesem Jahr
gleich dreifach: Auf der Auftaktveran-
staltung am 22. Marz 2012 in Herne
wiirdigten Vertreter der zahnérztlichen
und zahntechnischen Standespolitik,
aus Dentalindustrie, Dentalhandel und
Verbanden sowie weitere Partner der
DZW das Jubildum. Weiter geht es am
22. Juni 2012, wo das erste Vierteljahr-
hundert mit den Lesern der DZW und
dem DZIWWV-Symposium ,,CMD und Bru-
xismus" unter der Schirmherrschaft
von Prof. Dr. Dr. Georg Meyer (Greifs-
wald) gefeiert wird. Auch die in diesem
Jahr stattfindende ,3. DZW-Jahresfach-
tagung” am 19. September 2012 wird
die DZW als ,Partner in einer Welt des
Wandels" prasentieren mit dem Thema
.Kernkompetenzen wirksam kommuni-
zieren, Wettbewerbsvorteile aufbauen”.
DZW - Die ZahnarztWoche

Tel.: 0228 289216-0

www.dzw.de
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Die neue supercurve “

- matrix
G e n e rat I o n d e r () verbiiffende anatomische Genauigkeit.

= == 9 Einfache Platzierung — die Matrize schmiegt
a rlx an er sich an den Zahn und verhindert so eine

Beeintrachtigung beim Platzieren des

Matrixrings.

I H | Leichteres Entfernen nach der Aushartung
SItZt feSt trOtZ Antl haft' 9 durch die mikrodunne Antihaftbeschichtung.
SuperCurve Matrix ist eine vollendet Keine Liicken am gingival-axialen

H : Schnittpunkt aufgrund der speziellen Form
anatomls_ch geformte Matr!x. der Gingivalschirze, die sich an die meisten
lhre speZ|eIIe Kontur und die besondere Kavitatenformen anpasst.
B_eSChIChtUI_Ig ermoQIIChen éin Besonders schon geformte Randleisten
leichteres Einsetzen und Entfernen. mit minimaler Beschichtung aufgrund ihrer

okklusalen Biegung.

0 Farbkodiert fur ein intuitives Erkennen
der unterschiedlichen GroéBen.

s tnodent LOSER & CO

Innovative. Simple. Smart. after mal was Gures...

Tel.:02171/706670 + Fax:02171/7066 66
www.loser.de « info@loser.de
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Zahnersatz:

Know-how aus Asien

Protilab ist ein fiihrendes Labor fiir
Importzahnersatz, dem Zahnarzte in
vielen Ldndern Europas vertrauen. Mit
Er6ffnung des Standorts Frankfurt am
Main im Jahr 2010 kénnen nun auch
deutsche Zahnéarzte und ihre
Patienten diesen Vorsprung
nutzen - mit exzellenter
Qualitat und unschlag-

baren Preisen. b
Protilab stellt in einem
ISO 9001:2008 und
ISO 13485:2003 zer-
tifiziertem Labor her.
Verarbeitet werden aus-
schlieBlich CE-zertifizierte
(ISO 9001:2000) Materia-

lien nach dem Medizinproduktegesetz
(MPG). Durch die Zusammenarbeit mit
einem langjdhrigen Partnerlabor ist
Protilab in der Lage, héchste Qualitat
und neueste Technologien zu bieten.
Deutsche Zahntechniker vor Ort ga-
rantieren gleichbleibend diesen hohen
Qualitatsstandard sowie die stdndige
Weiterbildung des Technikerteams.

Sicherheitssysteme:

Der Erste Platz fiir Protilab in der gro-
Ben Verbraucherstudie fiir Zahnersatz
von ,Que Choisir", einer anerkannten
europdischen Verbraucherorganisation
(vergleichbar mit der Stiftung Waren-
test) im Jahr 2009 spiegelt
deutlich die Leistungs-

fahigkeit wider. In

: allen Bereichen -
Passgenauigkeit,
Funktionalitat, As-
thetik und verwen-
detes Material - konnte
Protilab mehr als nur
iiberzeugen. Die Garantie
auf den gefertigten Zahnersatz
betrdgt auBerdem fiinf Jahre. Die
Preise von Protilab, 40 bis 60 Prozent
unter BEL II, sind - bei volliger Thera-
piefreiheit - echte ,All inclusive”-
Preise; einschlieBlich aller Modelle,
Klammern, Kunststoffzahne, NEM-Zu-
schldge, Versand und Mehrwertsteuer.
Nur Edelmetall, prothetische Hilfsteile
(z.B. Anker und Geschiebe) sowie Im-
plantatteile werden nach Verbrauch

- y

Zulassung fiir den Vertrieb in Europa

Advanced Technology & Capital haben
die CE-Zulassung fiir LeEject-Sicher-
heitsspritzen und LeEject-Nadelpro-
dukte zur zahnmedizinischen Anwen-
dung erhalten. Diese sind ab sofort bei

T
Lecject
Syringe & Needle:

ausgesuchten europdischen Handlern
erhaltlich. Beide Produktgruppen be-
gegnen Nadelstichverletzungen, indem
sie das Wiederaufsetzen von Schutz-
kappen und das Abschrauben der be-
nutzten Nadel nach der Behandlung

unnotig machen. LeEject-Nadeln wer-
den seitlich in die speziell designten
LeEject-Spritzen eingefiihrt und durch
eine Kartusche, die das Narkosemittel
enthalt, gesichert. Nach der Injektion
und nachdem die Narkosemittel-Kar-
tusche entfernt wurde, kann die Spritze
einfach lber einen durchstichsicheren
Container gehalten und gedreht wer-
den, sodass die Nadel problemlos in
diesen entsorgt werden kann. ,Der
Hauptvorteil des selbst-aspirierenden
LeEject-Systems ist, dass kontaminierte
Nadeln weder abgeschraubt noch mit
einer Schutzkappe versehen werden
mussen”, so Dr. Alexander Lee, der Er-
finder des LeEject-Systems und prakti-
zierender Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurg. ,Im Zuge der Uberlegungen der
Europdischen Union, dentale Nadeln
mit Schutzkappen per Gesetz zu ver-
bieten, werden dentale Sicherheitsna-

berechnet. Die Kosten sind vollig trans-
parent und absolut vorhersehbar. Der
Eigenanteil, selbst bei ,Andersartiger
Versorgung”, kann so duBerst niedrig
gehalten werden. Das ist ein deutli-
cher Wettbewerbsvorteil fiir die Pra-
xis und ein erheblicher Mehrwert fiir
den Patienten.

Dank der Protilab-Express-Logistik
spielen Entfernungen heute nur
noch eine sehr untergeordnete Rolle.
Schnelle und zuverldssige Logistik-
partner ermdglichen Laufzeiten von
zehn Arbeitstagen fiir gdngige Arbei-
ten. In den meisten Fdllen kommt die
fertige Arbeit schon einige Tage friiher
in der Praxis an. Ein Anruf geniigt und
die Abholung und Lieferung werden
ohne zusatzliche Kosten von Protilab
veranlasst. Das funktioniert ebenso
liber via Internet, dort kdnnen Protilab-
Kunden auBerdem den aktuellen Stand
ihrer Auftrdge abrufen, die Lieferdaten
in Echtzeit verfolgen, mit einem Zahn-
techniker kommunizieren und ihre ge-
samten XML-Rechnungen herunterla-
den.

Protilab

Tel.: 0800 7557000 (kostenfrei)
www.protilab.de

deln, wie zum Beispiel das LeEject-
Nadelsystem, immer wichtiger. Sie
konnen Nadelstichverletzungen effek-
tiv verringern, vor allem bei jlinge-
ren zahnmedizinischen Studenten, nie-
dergelassenen Zahndrzten und Zahn-
hygienikern.” Das LeEject-System wird
zundchst kostenfrei ausgewadhlten
zahnmedizinischen Ausbildungszentren
und Krankenhausern zur klinischen
Evaluation zur Verfligung gestellt.
Advanced Technology & Capital

Tel.: +1 201 9448400
www.leeject.com

Firmenprofil

QR-Code: Video ,How to load the LeEject
Syringe". QR-Code einfach mit dem Smart-
phone scannen (z.B. mithilfe des Readers
Quick Scan).
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Standortwechsel und
Namensdnderung belegen Erfolg

Der bislang unter dem Namen BLUE
SAFETY | K+P GmbH firmierende Spe-
zialist und Dienstleister fiir Wasserhy-
giene in Dentaleinheiten stellt ab sofort
den Markennamen in den Vordergrund

‘. TN
> ~ 1
_ =% /I8 BLUE SAFETY

)

A e\

und heiBt kiinftig ,BLUE SAFETY
GmbH" ,Weil der Markenname ,BLUE
SAFETY" inzwischen als Synonym fiir
vorbildliche und funktionierende Was-
serhygiene etabliert ist, haben wir uns
entschlossen, auch das Unternehmen
unter diesem Namen zu fiihren", erldu-
tert der kaufménnische Geschaftsfiin-
rer Christian Kunze. Als kompetenter

Implantologie-Spezialist:

Ansprechpartner von Industrie, Han-
del und der Zahndrzteschaft habe sich
BLUE SAFETY inzwischen bundesweit
einen Namen gemacht. Damit einher-
gehend wurde der Umzug an einen
neuen Standort in Miinster notwendig.
In den neuen Rdumen sind Produktion,
Forschung und Entwicklung sowie der
Vertrieb und Kundenservice unter ei-
nem Dach vereint. Der neue Standort
liegt wegen der besseren Autobahn-
anbindung verkehrsgiinstiger. Das ver-
einfacht auch die Arbeit des techni-
schen Services, in dessen Rahmen alle
von BLUE SAFETY installierten Anlagen
einmal jahrlich gewartet werden. Fiir
den Standort Miinster hat sich das
Unternehmen auch wegen der Nahe
zur Uni Miinster entschieden und de-
ren Hygieneinstitut unter Leitung von
Prof. Mathys. Hier werden die regelma-
Bigen Wasserbeprobungen untersucht.
BLUE SAFETY GmbH

Tel.: 0800 25837233 (kostenfrei)
www.bluesafety.com

Zuverlassige Produkte
fiir Zahnérzte und Implantologen

Eine Million Zahnimplantate - das ist
die von der Deutschen Gesellschaft
fiir Implantologie geschadtzte Zahl der
jahrlichen Zahnbehandlungen in diesem
Bereich. Die Tendenz ist steigend. Da-

HYGITECH
DER IMPLANTOLOGIE
HARD-DISCOUNTER

mit nimmt auch die Belastung der Im-
plantologen und Zahnérzte zu. Das Un-
ternehmen HYGITECH (iberzeugt seit
drei Jahren iber 3.000 erfahrene Im-
plantologen und Zahnarzte mit seiner
Produktqualitdt und den unschlagba-

ren Preisen. Vor allem im Bereich der
Einwegprodukte besticht HYGITECH
mit einer groBen Auswahl. Alle Pro-
dukte, die HYGITECH vertreibt, entspre-
chen den CE-Normen, sind nach ISO
und EN ISO gepriift. Auf die sich standig
andernden Anforderungen an Implan-
tologen reagiert HYGITECH j&hrlich mit
einer Erweiterung seiner Produktpa-
lette und attraktiven Angeboten. Mit
der Besonderheit gestaffelter Preise
verfolgt der Discounter ein kunden-
freundliches Konzept, das sowohl kleine
Wareneinheiten als auch nochmals
stark reduzierte Preise bei besonders
groBen Bestellmengen anbieten kann.
HYGITECH

Tel.: 0221 92042472
www.hygitech.de
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jeden Fall.

Trias® Mini-ball

Trias® Mini-posi

Beeindruckende Maglichkeiten eroff-
nen die fiinf Implantate der m&k gmbh:
Sie lassen keinen Fall ungeldst.

Mit den neuen Mini-Implantaten Trias® Mini-ball
und Trias® Mini-post neben ixx2%, Trias®
und Trias® Interim wird das Implantat-Ge-
samtkonzept der m&k gmbh komplettiert.
Abgerundet wird es durch die zahlreich zur
Auswahl stehenden unterschiedlichen Im-
plantataufbauteile und feinmechanischen
Konstruktionselemente flir die Prothetik.

rweiterung des m&K-Pro-
os um pbotiss Kno

geweberegene-
n - 0D povin, synthe-
ntiert!

NEU: E )
duktportfoh
chen- und weich!
i terialie
rationsma ;
tisch oder human = Regeneration garal

Praxisnahe Fortbildung
in der m&k akademie
Live-Operation am 21. September 2012:
Implantation von durchmesserreduzierten
Trias® Mini-Implantaten bei geringem
Knochenangebot

Referent: Dr. Dr. Carsten Engel

Hands-on-Kurs am 21. September 2012:
Implantation von Trias® Mini-, Interim-
und zweiteiligen Trias®-Implantaten
Referent: Dr. Dr. Carsten Engel

Jetzt anmelden unter
www.mk-dental.de/kurse

m'é’c‘@m el
ena

Spezielle Dental-Produkte

Im Camisch 49
07768 Kahla

Fon: 036424 1811-0
mail@mk-webseite.de
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Zahnersatz-Finanzierung:

Ratenzahlung bequem und giinstig

Auch bei Zahnersatz gilt es heute, Pa-
tienten Optionen zu bieten, die ihm die
Kaufentscheidung erleichtern und eine
finanzielle Flexibilitdt sichern. Genau
hier setzt das Zahnersatz-Finanzie-
rungsangebot von imex finance an.
Und davon profitieren alle Beteiligten:
Der Patient kann seinen Eigenanteil
am Zahnersatz in kleinen, verdaulichen
«Happchen" bezahlen. Und auch die
Praxis hat deutliche Vorteile. Denn zum
einen entscheiden sich Patienten hdufig
gerade durch die Moglichkeit der Ra-
tenzahlung flir eine héherwertigere Al-
ternative. Zum anderen entfallt fiir die
Praxis das Risiko riickstandiger Zahlun-
gen oder gar eines Zahlungsausfalls.

Die Zahnersatzfinanzierung lber imex
finance ist mit Laufzeiten bis zu 96 Mo-
naten maéglich und zeichnet sich durch
sehr glinstige Zinssdtze aus. Die ersten
sechs Monate ist die Finanzierung sogar
zinsfrei - es entstehen lediglich geringe
Bearbeitungsgebiihren fiir den Patien-
ten. Die kleinste mdgliche Monatsrate

,Hilfe mit Biss!":

Support fiir das Zahnmobil Hannover

Bei seinen Touren durch die Stadt wird
die rollende Zahnarztpraxis von Henry
Schein unterstiitzt. Das Zahnmobil
Hannover geht auf eine Initiative
der Eheleute Dr. Ingeburg Mannherz
(Zahnérztin in Ruhestand) und Werner
Mannherz (Ingenieur und Arbeitswis-
senschaftler) zuriick. Carsten Briining,
der die Henry Schein-Depotleitung in
der Region Niedersachsen/OWL inne-
hat, kennt Herrn Dr. Mannherz schon
seit vielen Jahren. So motivierte er Her-
stellerfirmen, das Projekt zu unterstiit-
zen und sagte auch selbst gleich Hilfe
zu. Henry Schein stellte Materialspen-
den im Wert von ca. 10.000 € fiir das
Zahnmobil zur Verfligung. Mit der Ein-
richtung des Zahnmobils sollen Woh-
nungslose, Erwachsene ohne Papiere
oder auch Kinder und Jugendliche in so-
zialen Brennpunkten erreicht werden.
Es geht ja nicht alleine darum, Men-
schen, die nur schwierig Zugang zum

betragt nur 50,00 Euro. Die Zahnarzt-
praxis bietet mit dem imex finance-
Finanzierungsangebot ihren Patienten
einen attraktiven Mehrwertservice -
ohne zusatzlichen Verwaltungsauf-
wand, denn der Ablauf ist denkbar ein-
fach: Mit Erhalt der Zahnersatzrech-
nung bekommt der Patient den vorbe-
reiteten Antrag. Diesen schickt er mit
Angabe der Wunschlaufzeit an imex
finance zuriick. Innerhalb kiirzester Zeit
erhdlt der Patient dann seine person-
liche Ratenzahlungsvereinbarung per
Post und die Zahlung kann bequem in
monatlichen Raten erfolgen. Selbstver-
standlich bietet imex finance eine um-
fassende individuelle Betreuung. Dabei
konnen die Kunden stets eine hohe
Fachkompetenz erwarten, denn hinter
imex finance stehen Profis mit mehr als
17 Jahren Erfahrung im Dentalbereich.
Zahndrztinnen und Zahnarzte haben
zudem die Mdglichkeit, weitere Dienst-
leistungen bei imex finance in Anspruch
zu nehmen. Durch diese Zusammenar-

Zahnmob

Hilfe mit

Gesundheitssystem finden, zu versor-
gen, sondern ihnen auch ein wenig
Wiirde zuriickzugeben. Der Gang zum
Zahnarzt féllt ja so schon vielen schwer,
aber Wohnungslosen zu helfen, Barrie-
ren abzubauen, das ist eine langfris-
tige wichtige und sinnvolle Aufgabe”,
so Briining. Das Zahnmobil ist einge-
bunden in die Angebote der Wohnungs-
losenhilfe des Diakonischen Werkes
Hannover. Insgesamt 21 ehrenamtliche

Torsten Ansmann, Geschaftsfiihrer von imex finance.

beit kdnnen Praxen nicht nur viel Zeit
sparen und ihren verwaltungstechni-
schen Aufwand reduzieren, sie profi-
tieren auch in Form einer deutlich bes-
seren Praxisliquiditat — nicht nur durch
den hundertprozentigen Schutz vor
Zahlungsausféllen seitens der Patien-
ten, sondern auch durch schnelle Zah-
lungseingdnge fiir die Praxis innerhalb
von nur 48 Stunden. imex finance ist
Teil der Imex Group, die sich seit nun-
mehr 17 Jahren als international agie-
rendes Dentalunternehmen mit preis-
glinstigem Qualitdtszahnersatz einen
Namen gemacht hat. Ebenso bekannt
ist die Imex Group fiir ihr Service- und
Dienstleitungsangebot.

imex finance

Tel.: 0201 38372600
www.imex-finance.de

Zahndrztinnen und Zahndarzte beglei-
ten den Start des Zahnmobils und wer-
den in den nachsten Wochen und Mo-
naten verschiedene Einrichtungen und
Platze in der Stadt anfahren, an denen
sich die Zielgruppe aufhélt. In diesem
Rahmen werden die Patientinnen und
Patienten zusdtzlich von sozialpada-
gogischem Personal (iber soziale Bera-
tungs- und Unterstiitzungsmoglichkei-
ten informiert, um auch eine Perspektive
fir den Weg ins Gesundheitssystem
zu erhalten. Das Wirtschaftsmagazin
Fortune hat das Unternehmen Henry
Schein zum wiederholten Mal in der
Rangliste der ,World's Most Admired
Companies” mit dem ersten Platz sei-
ner Branche in der Kategorie ,Soziale
Verantwortung” ausgezeichnet.

Henry Schein Dental

Deutschland GmbH ==

Tel.: 06103 7575000 )
www.henryschein-dental.de
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Gleichbleibend
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auch im neuen Geschaftsjahr

Fiir alle Produkte innerhalb Deutsch-
lands bietet Nobel Biocare in den kom-
menden zwolf Monaten stabile Preise.
«Damit geben wir den Praxen und La-
boren, die mit unseren Produkten ar-
beiten, zusadtzliche Planungssicher-
heit. Das ist ein wichtiger Aspekt im
heutigen Marktumfeld”, so Dr. Ralf
Rauch, Geschiftsfiihrer Nobel Biocare
Deutschland GmbH, und weiter: ,Wir
wollen unseren Kunden weiterhin als
zuverlassiger Partner flir fortschritt-
liche, wissenschaftlich fundierte und
zugleich wirtschaftliche Losungen zur
Seite stehen.” Nach Preissenkungen in
den Jahren 2009 und 2010 kénnen die
Zahnarzte und Zahntechniker, die mit
Nobel Biocare Deutschland zusammen-
arbeiten, nun nach 2011 auch in 2012
wieder auf ein gleichbleibendes Preis-
niveau vertrauen.

Nobel Biocare bietet Zahnarzten und
Zahntechnikern ein umfangreiches

Kundennghe:

Produktportfolio. Mit den vielseitigen
prothetischen Konzepten fiir die Ver-
sorgung von natirlichen Zdhnen wie
auch von Implantaten gilt Nobel
Biocare weltweit als einer der fiih-
renden Anbieter von innovativen, res-
taurativen und &sthetischen Losun-
gen im Dentalbereich.

Nobel Biocare Deutschland GmbH
Tel.: 0221 500850
www.nobelbiocare.com

[=] &3]
o)

QR-Code: 3. Nobel Biocare Symposium 2012.
QR-Code einfach mit dem Smartphone scan-

nen (z.B. mithilfe des Readers Quick Scan).

Firmenauftritt in Landessprache

Der tiirkische Renfert-Katalog ist nur
ein weiterer Meilenstein in der Philoso-
phie rund um die Bediirfnisse des End-
anwenders, die Renfert so erfolgreich
gemacht hat. Neben den Produktanlei-
tungen in bis zu zwanzig verschiedenen

exipmANLAR
ARAGLAR
MALZEMELER

Sprachen und dem starken Support der
Handler vor Ort leistet sich Renfert

eine komplett siebensprachige Website
(Deutsch, Englisch, Franzésisch, Italie-

nisch, Spanisch, Russisch, Japanisch),
einen Katalog in neun Sprachen (+ Ko-
reanisch und Tiirkisch) sowie eine re-
duzierte Version des Katalogs in vier
weiteren Sprachen (Portugiesisch, Ru-
manisch, Tschechisch, Kroatisch). ,Der
Kunde muss sich nicht auf uns einstel-
len, sondern kommuniziert bequem in
seiner Landessprache mit uns oder un-
seren Vertretern und unseren Medien”,
so Milko Wrona von der Kommunikati-
onsabteilung bei Renfert. ,Wir haben
uns verpflichtet, dem Endanwender
echte Losungen anzubieten und dazu
gehort, dass er keine sprachlichen Hiir-
den beflirchten muss." Zu finden sind die
Medien als Download sowie als Print-
ausgabe. Diese kann jederzeit gratis
unter www.renfert.com bestellt werden
oder bei dem jeweiligen Fachhandler.
Renfert GmbH

Tel.: 07331 82080

www.renfert.com

ANZEIGE

pay less.
get more.

Konnen sich lhre
Patienten schone, neue

Zihne nicht mehr leisten?

Semperdent berechnet grundsatzlich
je 22,50 Euro

fir eine oder
Vollverblendung eine vestibulare
(andersartige Verblendung

Versorgung) (Regelversorgung)

Semperdent GmbH
Tel. 02822. 98 1070
www.semperdent.de
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Leistungsstarke und
Verlasslichkeit

AR o

| Christin Bunn

Seit fast 30 Jahren bietet der Libecker Dentalspezialist InteraDent mit Erfolg qualitativ
hochwertigen und bezahlbaren Zahnersatz. Dabei legt das Unternehmen stets groBen Wert
auf Materialqualitdt und Fertigungsprazision. Darliber hinaus erfreuen sich auch die
InteraDent-Fortbildungsveranstaltungen 2012 wieder groBer Beliebtheit. Besonders ge-
fragt waren hier die Seminare zur novellierten GOZ-Richtlinie.

InteraDent-Veranstaltungen erfreuen sich groBer Beliebtheit.

Is Dentallabor mit hdochs-
A ten Qualitdtsstandards - so

kennt man das seit fast
drei Jahrzehnten in Schleswig-Holstein
beheimatete Unternehmen InteraDent.
Der selbstfertigende Meister-Laborbe-
trieb in Libeck mit Servicelabors in
Berlin, Leipzig und Chemnitz lberzeugt
mit hochwertigem Zahnersatz zu giins-
tigen Preisen. Dieses Zusammenspiel
von bezahlbarem Preis und maximaler
Qualitat wird durch ein eigenes Labor in
Manila ermdglicht, in welchem qualifi-
zierte Mitarbeiter zahntechnische Ar-
beiten nach deutschen Anforderungen
und Standards fertigen. Dabei haben
Materialqualitdt und Fertigungsprézi-
sion zu jeder Zeit oberste Prioritat, denn
alle Materialien werden ausschlieBlich
in Deutschland eingekauft und auch die
vollstdndige Arbeitsvorbereitung sowie
Endkontrolle erfolgen am Standort Lii-
beck. Ein System mit Erfolg - denn mehr
als 2.000 Zahnarzte, die jahrlich tber

50.000 Arbeiten bei InteraDent ferti-
gen lassen, kdnnen sich nicht irren.

Doch der Liibecker Dentalspezialist
geht noch einen Schritt weiter und
erweist sich neben der Fertigung von
Zahnersatz auch als leistungsstarker
und kompetenter Partner, wenn es um
Fortbildungsveranstaltungen geht. In
den Zahnarztpraxen war zu Beginn des
Jahres 2012 vor allem eines stark ge-
fragt: umfangreiches Know-how, um
die neue GOZ richtig anwenden zu
kdnnen. InteraDent bot zu diesem The-
menschwerpunkt unter dem Motto
.G0Z-Novellierung - Markante Ande-
rungen im Detail" insgesamt drei Ver-
anstaltungen. Alle Termine waren be-
reits Wochen im Voraus ausgebucht.
Nicht zuletzt lag dies an der renom-
mierten Abrechnungsexpertin Birgit
Sayn, die die Gaste mit ihrer offenen
und positiven Art begeisterte und die
Umsetzung des neuen Gebiihrenrechts
sehr praxisnah und lebendig darstellte.

So erkldrte Sayn im Intensivworkshop
anhand von Fallbeispielen und Ubun-
gen anschaulich, wie Zahnarztpra-
xen die neue GOZ erfolgreich umset-
zen und mogliche Abrechnungsspiel-
raume sinnvoll nutzen kdnnen.

Mit dieser Mdéglichkeit des Wissens-
transfers beweist das Liibecker Unter-
nehmen einmal mehr, warum es so er-
folgreich im Dentalmarkt etabliert ist.
Deutschlandweit bietet InteraDent in-
teressante Fortbildungsveranstaltun-
gen zu aktuellen Themen der Zahn-
medizin an, die dank namhafter Refe-
renten oft flir einen lang anhaltenden
Aha-Effekt sorgen und so manches
Thema in einem ganz neuen Blickwin-
kel erscheinen lassen. Die Veranstal-
tungen finden Ulber das ganze Jahr
hinweg statt und entsprechen der ge-
setzlichen Fortbildungsverpflichtung.

QR-Code:
Unternehmen InteraDent
Zahntechnik. QR-Code
einfach mit dem Smart-

Video zum

phone scannen.

EGenee

kontakt.

InteraDent Zahntechnik GmbH
Roggenhorster Str. 7, 23556 Libeck
Tel.: 0451 87985-0

E-Mail: info@interadent.de
www.interadent.de
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Biodenta

Schweizer Prazision weltweit

| Denise Keil

Die Biodenta-Gruppe, mit Hauptsitz im schweizerischen Berneck, verfiigt Giber zahlreiche Stand-
orte in der ganzen Welt und ist auf allen wichtigen Markten vertreten. Fiir Zahnarzte und Zahn-
techniker bietet Biodenta umfangreiche Systemlésungen im Bereich des chirurgischen und
restaurativen Zahnersatzes und steht dabei stets fiir hohe Qualitat und innovative Losungen
im Dentalbereich. Das Produktportfolio umfasst Zahnimplantate sowie den gesamte CAD/
CAM-Bereich von computergestiitzter chirurgischer Planungshilfe fiir Zahnarzte tber indivi-
dualisierte Prothetik bis hin zu komplexen Implantatbriicken mit individuellen Abutments. An-
lasslich der Neuerdffnung der Filiale in Heppenheim sprach die ZWP-Redaktion mit Wolfgang
Miiller, dem Geschéaftsfiihrer der Biodenta Deutschland GmbH.

Zum Einstieg méchten wir gern mehr
iiber Biodenta erfahren. Kénnten Sie
uns lhr Unternehmen bitte kurz vor-
stellen?

Die Biodenta-Gruppe ist ein Schweizer
Unternehmen und wir sind besonders
stolz darauf, dass nahezu 50 Prozent
der Unternehmensanteile in der Hand
des Managements sowie von Mitar-
beitern und Freunden beziehungsweise
Familien der Unternehmensangehori-
gen liegen, dies ist ein besonderes Zei-
chen des Commitments beziehungs-
weise der Identifikation mit dem Un-
ternehmen. Operativ tdtig ist Biodenta
bereits seit 2007 - zwischenzeitlich mit
rund 150 Mitarbeitern, wobei die ers-
ten Jahre natirlich priméar vom Aufbau
tragfahiger Strukturen gepragt waren,
denn der Service und die fachliche
Kompetenz fiir unsere Kunden hat lo-
gischerweise einen hohen Stellenwert
fiir Biodenta. Parallel dazu wurden die
Systeme weiter ausgebaut und die Fras-
center eingerichtet, sodass mit Beginn
der Vertriebsaktivitaten ein Rundum-
Service fiir unsere Kunden, Behandler
und Zahntechniker sichergestellt wer-
den konnte.

Sie bieten ein groBes Produktportfolio
- von Zahnimplantaten und -prothesen
bis hin zum CAD/CAM-Bereich. Wie

Wolfgang Miiller, Geschaftsfiinrer der Biodenta
Deutschland GmbH.

unterscheiden sich dabei Biodenta-
Produkte von denen anderer Dental-
unternehmen?

Im Bereich der Implantate verfligen
wir aktuell Gber drei Produktlinien: ein
Bone Level- und ein Tissue Level-Im-
plantat sowie ein einteiliges System.
Dabei konnen Bone Level und Tissue
Level mit nur einem chirurgischen Set
- nebenbei bemerkt mit ausgespro-
chen kurzem Drilling Protocol - im-

plantiert werden. Bei den erstgenann-
ten zwei Systemen lag unser Augen-
merk insbesondere auf einer stabilen
und dichten Innenverbindung, um die
kontrovers diskutierte Thematik ,Micro
Leakage" von Haus aus zu berlicksich-
tigen. Hier unterscheiden sich die zahl-
reichen, heute auf dem Markt befind-
lichen Systeme zum Teil deutlich. Color
Coding sowie platzsparende und liber-
sichtliche Organizer erleichtern weiter
das Handling fiir die befassten Mit-
arbeiter. Auch den Bereich Guided
Surgery deckt Biodenta heute bereits
vollumfinglich ab. Im Bereich des CAD/
CAM-Systems haben wir in der Ent-
wicklung neben der Qualitdt der an-
gebotenen Produkte ein besonderes
Augenmerk auf die Asthetik, aber auch
auf die Einfachheit und Flexibilitat in
der Anwendung und eine attraktive
Produktpalette fiir unsere Kunden ge-
legt. Dabei verfiigt jedes unserer Pro-
dukte - nebenbei bemerkt - Gber eine
CE-Kennzeichnung und FDA-Zulas-
sung und erfiillt somit hochste Qua-
litdtsstandards. Bereits heute konnen
wir die gangigsten Implantatsysteme
mit individuellen Abutments versor-
gen. Biodenta bietet unter anderem
eine Verblendkeramik an, welche so-
wohl fiir Titan- als auch fiir Zirkonver-
sorgungen genutzt werden kann und



gleichzeitig durch die optimierte Zu-
sammensetzung eine sehr gute Sta-
bilitat gewahrleistet. Das Assortment
wurde durch Versorgungsmdglichkei-
ten mit transluzentem Zirkon opti-
miert, die in den hochésthetischen Be-
reichen wie beispielsweise dem Front-
bereich, ausgesprochen attraktive und
natiirliche Ergebnisse liefert. Zusétz-
lich bieten wir Malfarben fiir Zirkon
an, welche dem Techniker nach seiner
Wahl das Schichten ersparen kann. Die
Zirkonversorgungen bieten wir selbst-
verstandlich auch eingefdrbt an, um
die Versorgungen so anwenderfreund-
lich wie nur méglich zu gestalten. Be-
sonders stolz sind wir auf unsere voll-
anatomischen Kronen, die aus meiner
Sicht sensationell gute Ergebnisse er-
zielen. Auf unsere CAD/CAM-gefristen
Produkte und Implantate zusatzlich
eine lebenslange Garantie zu gewah-
ren war flir uns ebenfalls ein logi-
scher Schritt. Neben diesem umfassen-
den Produktangebot beschaftigen wir
uns nattrlich auch visiondr mit der
Zukunft der Zahnmedizin und arbei-
ten an zahlreichen Projekten fiir die
Zukunft, immer basierend auf unserem
Motto ,Von Behandlern fiir Behand-
ler", denn unsere Losungen sollen sich
an den Bediirfnissen und Wiinschen
unserer Kunden orientieren. Fiir alle
Behandlungsbereiche bietet Biodenta
ein attraktives Preis-Leistungs-Ver-
héltnis.

Biodenta ist weltweit tdtig, hat Filialen
unter anderem in den USA, der Tiirkei
und Ukraine. Was waren daher die
Griinde fiir eine Erdffnung von Biodenta
Deutschland und welche strategische
Ausrichtung wird hier verfolgt?
Biodenta ist ein Unternehmen mit
Hauptsitz in der Schweiz. Geschicht-
lich begann man mit den Vertriebs-
aktivitdten jedoch nicht im deutsch-
sprachigen Raum. Die Expansion in
Deutschland und lbrigens auch in
Osterreich und der Schweiz ist ein logi-
scher Schritt der geplanten Geschéafts-
entwicklung. Der deutsche Markt ist
aufgrund seiner Struktur und GroBe
natiirlich ein sehr spannendes Tatig-
keitsfeld mit viel Entwicklungspoten-
zial, gleichzeitig méchten wir fiir un-
sere Kunden in den Key Markets na-
tiirlich direkt vor Ort erreichbar sein.

Interview | Dentalwelt

Unter dem Label ,Biodenta by 3Shape”

wird seit Mdrz 2012 die komplette
3Shape-Produktpalette im Bereich Di-
gital Dentistry integriert. Welche Vor-
teile bietet das Ihren Kunden und wie
kam es zu dieser Zusammenarbeit?
Mit 3Shape hat Biodenta einen nam-
haften, sehr zuverldssigen und moder-
nen Partner. Kooperationen bestehen
im Bereich Laborscanner und beim
TRIOS Intraoralscanner. Der pragnan-
teste Unterschied besteht fiir die
Kunden unseres Hauses in einer kom-
plett offenen Schnittstelle fiir beide
Systeme.

In welche Richtung geht lhrer Mei-
nung nach die Entwicklung auf dem
Prothetik- und Implantatmarkt?
Beide Bereiche haben sich in den zu-
riickliegenden Jahren aus meiner Sicht
enorm entwickelt. Denken wir nur an
die Bereiche CAD/CAM und Guided
Surgery. Asthetische Versorgungsmog-
lichkeiten bei zuverldssigen Behand-
lungsergebnissen, biokompatible Ma-
terialien und hohe Qualitatsstandards
sind fiir mich richtungsweisende Fak-
toren und hier wird sich die Entwick-
lung der zuriickliegenden Jahre unge-
bremst weiter fortsetzen. Die inter-
disziplindre Zusammenarbeit zwischen
Zahntechniker und Behandler wird hier
noch mehr als bereits heute eine Rolle
spielen.

Im Bereich der Hersteller wird das Ziel
sein, den versorgenden Beteiligten im
Sinne ihrer Patienten Systeme anzu-
bieten, die diese Ziele erfiillen und
dem Behandler optimale M&glichkei-
ten geben, das Beste fiir seine Patien-
ten zu erreichen. Biodenta ist fiir diese
Entwicklung sehr gut aufgestellt.

Herr Miiller, vielen Dank fiir das Ge-
sprich!

kontakt.

Biodenta Deutschland GmbH
Graben 17

64646 Heppenheim

Tel.: 06252 9675570

E-Mail: wolfgang. mueller@biodenta.com
www.biodenta.com
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Gegensprech-
anlagen fiir
Praxis & Labor

AKTION:
Alt gegen Neu!

Fragen Sie uns.

Freisprech-Kommunikation
von Raum zu Raum:
ergonomisch, hygienisch
und unkompliziert!

Uber 20.000 Praxen und Labore nutzen

bereits die vielfiltigen Leistungsmerkmale
unserer Anlagen, wie z. B.:

+ Tiiroffner
+ Lichtruf
+ Notruf

+ Musikiibertragung
+ Patientenaufruf
+ Sammelruf

+ Abhorsperre

Rufen Sie uns an — wir beraten Sie gerne!

Multivox Petersen GmbH

Bergische Gasse 15 | D-52066 Aachen
Tel.: +49 241 502164 | info@multivox.de
www.multivox.de

MULTIVOX®

SPRECHANLAGEN
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Die vernetzte Zahnarztpraxis

| Katrin Kreuzmann

In erfolgreicher Zusammenarbeit mit der VisionmaxX GmbH I6st die dental bauer-gruppe simt-
liche Fragestellungen zum Thema ,EDV/Netzwerke" in der Zahnarztpraxis. Dank der Speziali-
sierung auf dem dentalen Bereich kann VisionmaxX auf eine langjahrige und bundesweite Erfah-
rung zuriickgreifen. Im Interview spricht Steffen Konrad, Geschaftsfiihrer der VisionmaxX GmbH,
uber die Partnerschaft mit dental bauer und die daraus resultierenden Vorteile fiir die Zahnarzt-
praxis im Bereich der Digitalisierung und umfassenden IT/EDV-Vernetzung.

Wie gestaltet sich die Partnerschaft
zwischen dental bauer und VisionmaxX
und seit wann besteht diese?

Die VisionmaxX GmbH ist seit acht
Jahren als EDV-Systemhaus auf die
Anforderungen der Zahnarztpraxen
spezialisiert. Die Partnerschaft zwi-
schen dental bauer und VisionmaxX
entstand vor flinf Jahren mit der Nie-
derlassung Frankfurt am Main, initiiert
durch den dortigen Niederlassungs-
leiter Herrn Volp. Die Partnerschaft
wurde stidndig ausgebaut und inten-
siviert. Seit knapp zwei Jahren besteht
ein gruppenweiter Exklusivvertrag zwi-
schen dental bauer und VisionmaxX.
Dieser regelt Einzelheiten zur Uber-
greifenden Zusammenarbeit der bei-
den Partner liber alle Niederlassungen
der dental bauer-gruppe und sorgt fiir
eine reibungslose Zusammenarbeit. Die
VisionmaxX GmbH ist an verschiedenen
Standorten in Deutschland vertreten
und kann damit schnell auf Kunden-
wiinsche reagieren. Eine Hotline ermdg-
licht dem Kunden, sofort an den richtigen
Ansprechpartner zu gelangen. Durch de-
finierte Schnittstellen sind die Kommu-
nikationswege der Partner klar geregelt,
der Kunde hat eine ,Aus einer Hand"-Lo6-
sung mit hohem Spezialisierungsgrad.
Das umfassende Spezial-Know-how der
VisionmaxX GmbH ermdglicht eine In-
tegration von dentalen Gerdten in die
EDV-Landschaft der Zahnarztpraxis.
Beim Kunden wird so eine qualitativ
hochwertige Umsetzung der Mdglich-
keiten einer volldigitalen Praxis garan-
tiert. Darliber hinaus arbeitet Vision-

maxX eng mit den Softwarehausern der
Dentalbranche zusammen und kann
dem Kunden eine perfekt konfigurierte
Anlage libergeben. Dies gelingt insbe-
sondere durch die genau definierten
Schnittstellen mit dental bauer und der
Anbindung von dentalen Gerdten wie
digitales Rontgen, Hygiene-Dokumen-
tation oder intraorale Kamerasysteme.

Welche Vorteile bieten sich der Zahn-
arztpraxis?

Die Zahnarztpraxis bekommt ein fein
abgestimmtes Komplettsystem in der
Installations- wie auch in der anschlie-
Benden Betreuungsphase. Gegensei-
tige Prozesse der Partner sind bekannt,
sodass der Kunde eine voll funktionsfa-
hige Anlage libergeben bekommt, ohne
mit dritten Unternehmen in Kontakt
treten zu missen. Weiterhin erfolgen
Schulungen des Personals in Koopera-
tion, sodass die Softwareeinbindung
und die Gerdtebedienung gemeinsam
mit spezifischer Kompetenz vermittelt
werden. Ein weiterer Vorteil fiir den
Zahnarzt ist, dass er einen spezialisier-
ten Ansprechpartner hat. Die laufende
Betreuung flr die Zahnarztpraxis ist
ebenfalls gewahrleistet. Hier bietet
VisionmaxX einen optionalen War-
tungsvertrag an, der alle Gegebenhei-
ten der zahnarztlichen EDV abbildet, so-
dass sich die Praxis um keine adminis-
trativen Tatigkeiten kiimmern muss. Ein
Besipiel hierfiir ist das Einspielen von
Software Updates, dies erfolgt geregelt
automatisch. Ebenfalls ist eine garan-
tierte Reaktionszeit fiir den Problemfall

gegeben, um EDV-bedingte Ausfallzei-
ten auf kleinstmdglichem Niveau zu
halten.

Wie wichtig sind Digitalisierung und
Vernetzung gegenwidrtig?

Die vernetzte Zahnarztpraxis ist heute
zum Standard geworden. Grund dafiir
sind insbesondere Anforderungen der
digitalen Dentalgerdte wie etwa ein
digitales OPG/DVT oder eine intraorale
Kamera. Auch der Weg zur karteikar-
tenlosen bzw. papierlosen Praxis wird
von Neugriindungen mittlerweile aus-
schlieBlich beschritten und erleichtert
mafBgebend die Prozesse des Alltags.
Doppelte Pflege von Karteikarte und
EDV-Systemen (zur Abrechnung) entfal-
len, Daten werden direkt erfasst, sind
per EDV-Statistik abrufbar und kénnen
direkt verarbeitet werden. Durch aktu-
elle Anforderungen wie die Online-Ab-
rechnung oder die Laborrechnung online
ist der Bedarf nach sicherer und schnel-
ler EDV exponentiell gestiegen und ge-
hort zum taglichen Handwerkszeug der
Zahnarztpraxis. Noch entscheidender ist
aber das dem Patienten transportierte
Bild der Praxis. Eine gut funktionierende
EDV, die routiniert vom Personal bedient
werden kann, demonstriert eine profes-
sionelle und effiziente Arbeitsweise der
Praxis. Dies in Kombination mit Mul-
timedia, d.h. Patientenaufklarung und
Patientenunterhaltung Uber die vielfal-
tigen Wege der digitalen Welt, erzeugt
einen ,Wow-Effekt" Dieses Image sorgt
dann schlieBlich fiir eine positive Au-
Benwirkung und Neupatienten.
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Welche Leistungen bietet VisionmaxX?
Die Praxis wird von VisionmaxX zu-
nachst umfassend beraten. Dies er-
folgt im Rahmen einer kostenfreien
Bestandsaufnahme. Hier werden de-
tailliert Gegebenheiten vor Ort aufge-
nommen und dokumentiert. Aus den
Anforderungen und Wiinschen der Pra-
xis ergeben sich nétige Anderungen,
die durch VisionmaxX sorgfaltig ge-
plant und umgesetzt werden. Mdglich
ist auch der Einstieg - gerade bei Neu-
griindungen oder Praxisiibernahmen -
direkt in der Planungsphase, d.h. Vision-
maxX libernimmt die Planungsleistung
der Datenvernetzung und Multimedia-
verkabelung. Auf dieser gemeinsam ab-
gestimmten Grundlage wird die ndtige
Hardware von VisionmaxX geliefert und
installiert. EDV-bezogene Peripherie-
gerdte werden angebunden, dazu zdh-
len z.B. der Gesundheitskartenleser,
der Formulardrucker, evtl. das Unter-
schriftenpad oder der Dokumenten-
scanner. Sicherheitsrelevante Kompo-
nenten werden installiert wie z.B. die
Antiviren-Software und die Firewall.
Ebenfalls wird das Patientenverwal-
tungssystem installiert und durchkon-
figuriert, d.h. auch bspw. Formulare
werden justiert, der Briefkopf wird ein-
gerichtet u.v.m., sodass die Praxis ein
vollstandig funktionierendes System
ibergeben bekommt. In enger Abstim-
mung mit dem Partner dental bauer
werden dentale Gerdte wie der Auto-
klav an die EDV angebunden, sodass
eine vollstdndig automatisierte Pro-
tokolldokumentation gegeben ist. Das
Leistungsspektrum geht aber weit Giber
die klassischen EDV-Anwendungen hi-
naus. Der Zahnarztpraxis werden Mdg-
lichkeiten der Patientenunterhaltung
und Patientenaufklarung durch die
EDV vorgestellt und umgesetzt. Ebenso
ist es sehr elegant mdglich, die Be-
schallung der Praxisrdumlichkeiten mit
EDV abzubilden und so voéllig flexibel
auf Medien zuzugreifen. Wichtig ist
auch die Einbindung der Telefonie in die
EDV-Landschaft. VisionmaxX installiert
die nétigen Telefonendgerate sowie die
Telefonanlage mit direkter Anbindung
an die EDV. Dadurch ist eine telefoni-
sche Anwahl des Patienten aus dem
Patientenverwaltungssystem maoglich
bzw. die Karteikarte des Patienten 6ff-
net sich beim Anruf automatisch.

Welche EDV-Ausstattung sollte eine
moderne und zeitgemdBe Zahnarzt-
praxis vorweisen?

Wichtig bei einer volldigitalen Praxis
ist ein gut und schnell funktionieren-
des EDV-System ebenso wie eine an-
sprechende EDV-Prédsentation in Rich-
tung Patienten. Dies erfordert neben
den Grundlagenkomponenten wie Ver-
netzung, Server, Drucker etc. weitere
Darstellungsmdéglichkeiten in Form von
Monitoren an den Behandlungseinhei-
ten oder Fernseher mit EDV-Anbin-
dung als Wand- oder Deckenldsung.
Insbesondere bei der Planung und Vor-
stellung von OPG/DVT-Bildern ist eine
direkte Anbindung einer entsprechend
groBen Prasentationsfliche wie z.B. ei-
nes Flatscreens sinnvoll. Dies ermdg-
licht erst das visuelle Beratungsge-
sprach mit dem Patienten - der Arzt
muss sich nicht mehr ldnger auf ver-
bale Erklarungen beschranken. Auch
hier ist ein routinierter Umgang mit
EDV nétig, d.h. die Schulung des Per-
sonals muss sichergestellt sein. Ge-
wahrleistet wird dies durch VisionmaxX
und die Kooperation mit dental bauer.
Nicht zu vernachlassigen sind auch die
Bereiche Sicherheit und Datensiche-
rung. Hier steht VisionmaxX mit stan-
dardisierten Losungsmdoglichkeiten zur
Seite. Diese beinhalten z.B. eine auto-
matische externe Datensicherung mit
dem Schutz der Praxisdaten vor Ka-
tastrophen wie Feuer, Diebstahl oder
Wasserrohrbruch.

Wie gestaltet sich der Bereich War-
tung und Service?

Fiir die regelmaBige Wartung und Be-
treuung des EDV-Systems sowie der
Telefonie bietet VisionmaxX einen op-

tionalen Wartungsvertrag an. Dieser
beinhaltet neben der kompletten Soft-
warepflege inkl. des Patientenverwal-
tungssystems eine Pflege der Hard-
ware, z.B. eine regelmidBige Staubbe-
freiung. Ebenso steht der Praxis eine
Hotline zur Verfiigung, die per Fern-
einwahl Fragen und Probleme direkt
bearbeiten kann. Falls eine Vor-Ort-
Problemldsung nétig ist, wird eine ver-
traglich vereinbarte Reaktionszeit ga-
rantiert. Flir diese Betreuungsleistung
verfolgt VisionmaxX ein Key-Techni-
ker-Konzept, d.h. die Praxis hat einen
fest zugewiesenen primdren Techniker
mit einer entsprechenden personellen
Vertretung. Dieser Betreuungsumfang
ist nur durch Standardisierung mog-
lich, d.h. von VisionmaxX installierte
EDV- und Telefonielésungen sind nach
einem definierten Installationsschema
umgesetzt und dokumentiert.

Welchen Mehrwert bekommen die
Zahndrzte durch die Kooperation von
dental bauer und VisionmaxX?
Zahndarzte profitieren von eng abge-
stimmten Abliufen. Unliebsame Uber-
raschungen bei Vor-Ort-Einsdtzen wer-
den durch einen kontinuierlichen Dia-
log effektiv vermieden. Dem Zahnarzt
wird eine fertig konfigurierte Losung
installiert und in Form einer umfas-
senden Schulung iibergeben. Kontinu-
ierlicher Know-how-Transfer zwischen
den Partnern macht - trotz Speziali-
sierung - ein breites Wissen und das
Fungieren als Lésungsanbieter in der
dentalen EDV-Welt erst moglich.

Herr Konrad, vielen Dank fiir das Ge-
spréich.

Abbildung: Zahnarztpraxis Dr. Heine, Dieburg
www.drgerdheine.de
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kontakt.

dental bauer GmbH & Co. KG
Ernst-Simon-Stralle 12

72072 Tibingen

Tel.: 07071 9777-0

E-Mail: info@dentalbauer.de
www.dentalbauer.de
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Eine Erfolgsgeschichte
,,made in Down Under*

Autor

| Denise Keil

Der australische Zahnarzt Dr. Craig Erskine-Smith aus Sydney ist in seiner Heimat bekannt fiir
seine Innovationen und Neuentwicklungen im zahnmedizinischen Bereich. Diesen Monat stellt
er die erste Reihe seiner Produktserie auf dem deutschen und europdischen Markt vor. Ein
Musterexemplar seines neuen, vorgebogenen Applikatorpinsels Preeben lag bereits unserer
letzten Ausgabe bei. Wir trafen Dr. Erskine-Smith, Geschaftsflihrer von Erskine Dental, in Dls-
seldorf, wo er an der weltgroBten Fachmesse der Draht- und Kabelindustrie (WIRE) teilnahm.

Was macht ein australischer Zahnarzt
auf einer deutschen Messe der Draht-
und Kabelindustrie?

Eshabentatsachlichallegelacht,alsich
angekiindigt habe, diese Messe zu be-
suchen. Aber meine Interdentalblirsten
Piksters werden aus diesen Materialien

Dr. Erskine-Smith, Geschaftsfiihrer von Erskine
Dental.

hergestellt, und ich mochte nur die bes-
ten dafiir verwenden. Wie Sie in etwa
sechs Monaten sehen werden, haben
wir einige tolle Ideen entwickelt, um
unsere Produkte zu verbessern. Piksters
sind zwar schon in Australien und New
York die Nummer eins, aber wir konnen
uns auf diesem Erfolg nicht ausruhen.

Es haben tatsachlich alle
gelacht, als ich angekiindigt
habe, die Messe der
Draht- und Kabelindustrie
zu besuchen. Aber meine
Interdentalbursten Piksters
werden aus diesen
Materialien hergestellt, und
ich méchte nur die besten

dafir verwenden.

Unabhidngig von dem SpaB, den ich
dabei habe, mich auf solchen Mes-
sen (iber Neuerungen zu informieren,
miissen wir den anderen immer einen
Schritt voraus sein, um existenzfahig
zu bleiben. Deswegen suchen wir stets
nach neuen Wegen, um das Beste he-
rauszuholen, und verlangen von Aus-
stellern und Lieferanten oft, das Un-
mogliche moéglich zu machen. Einige
unserer Produkte sind so ungewdhn-
lich, dass es keine Maschine gibt, um
sie herzustellen. Daher musste ich ein
kleiner Ingenieur werden, um Maschi-
nen zu entwerfen und zu bauen, mit

denen ich dann meine Produkte her-
stellen konnte. Das war zwar sehr miih-
sam, hat sich aber auch gelohnt.

Warum ist gerade der deutsche Markt
fiir Sie so interessant?

Weil es hier in Deutschland die welt-
weit besten und groBten Fachmessen
gibt - zumindest in den Sparten, die
mich interessieren. Dazu gehdren zum
Beispiel Zahnmedizin, Maschinenbau,
Spritzguss und Plastik, Druck, Verpa-
ckung sowie Biirsten und Drahte.
AuBerdem bin ich wirklich gern in
Deutschland und immer wieder begeis-
tert von der tollen Arbeitseinstellung
und den fortschrittlichen Technologien
hier. Ich fiihle mich hier jedes Mal sehr
wohl.

Praktizieren Sie noch viel?

Nur an einem Tag pro Woche. Nach 32
Jahren verfiige ich mittlerweile Gber
genug klinische Erfahrung, um fiir den
Rest meines Lebens neue Produkte ent-
wickeln zu kdnnen. Ich habe meine Pra-
xis verkauft, damit ich die gewonnene
Zeit und auch das gewonnene Kapital
ganzin die Forschung und Entwicklung
der Projekte investieren kann, von de-
nen ich wahrend meiner Tatigkeit als
Zahnarzt getraumt habe. Nun arbeite
ich mit vier in Vollzeit angestellten In-
dustriedesignern, habe mehrere Fabri-
ken und meine eigenen groB3 angelegten
Forschungs- und Produktionsstatten.



BRITEWVENEERS

S

der sc

Onlinekurs (2 Fortbildu

10 Veneers
in 1 Stunde

Erlernen Sie die €lINfache Handhabung des revolutionaren

BriteVeneers® non-prep Systems zum Wohle lhrer Patienten und lhrer Praxis

Vorteile fur lhre Patienten Vorteile fUr Ihre Praxis

e schmerzfrei — keine Spritze e attraktive Neupatienten/Praxisumsatzsteigerung

e schonend — keine Entfernung gesunder Zahnsubstanz e (iberregionale Marketing- und Werbeunterstttzung

e schnell — keine Provisorien e breit gefdchertes non-prep Veneersystem

e strahlend — einfach schone Zéhne e einfache Moglichkeit der Form- und Farbverdnderung

BriteVeneers® _ BriteVeneers® Online-Kurs fiir 299 €
handcrafted ceramic inkl. DVD und ausfiihrlicher Hands-on-Anleitung

individuelle Kreation mit maximalen S ] _ "
Transluzenz- und Farbvariationen Erlernen Sie die theoretischen Grundlagen des BriteVeneers®-Systems

100% Keramik bequem online Schritt fiir Schritt von zu Hause oder Ihrer Praxis aus.

BriteVeneers® BriteVeneers® Praxis-Training’
One-Step ceramic

Zeitersparnis mit der
patentierten Tray-Technologie

1009% Keramik

Erlangen Sie zusdtzliche Sicherheit durch ein Praxistraining am realen Patienten.
Hierzu kommt ein zahnarztlicher Trainer direkt in lhre Praxis und gibt Ihnen bei
der Platzierung lhres ersten Patientenfalles Unterstiitzung und Sicherheit.

* Preis auf Anfrage

Tel.: +493419600060 - Fax: +4934148474-600 - E-Mail: info@brite-veneers.com - www.brite-veneers.com




Dentalwelt |

Interview

Ein Teil der Preeben Produktionsstrecke.

128 zwp 5/2012

Unter diesen Voraussetzungen kann
ich nahezu alles herstellen, was ich
mochte. Ich finde es sehr spannend,
beim gesamten Entwicklungsprozess,
von der Problemfindung bis hin zur
Herstellung von Prototypen und Test-
optionen, dabei zu sein und schlieBlich
Lésungen zu entwickeln, die fiir Zahn-
mediziner niitzlich sein konnen. Jahr-
zehntelang habe ich schon als Zahn-
arzt liber verschiedene Verfahren nach-
gedacht und fand oft, dass manches
entweder wirklich schwer durchzufiih-
ren oder ziemlich ineffizient war und
dass es da doch etwas Besseres geben
musste. Nun gestalte ich dieses ,Bes-
sere” selbst und es ist ein gutes Gefiihl,
etwas verandern zu konnen. Es sind
sogar schon gleichgesinnte Zahnarzte
und Dentalhygieniker auf mich zuge-
kommen, die ich nun dabei unterstiitze,
ihre eigenen Erfindungen zu entwickeln
und zu vermarkten.

Motiviert Sie das?

Ich denke doch. Und so schon es auch
ist, reich zu sein - es geht mir letztlich
nicht darum. Zweifelsohne wére ich in
den letzten 20 Jahren finanziell er-
folgreicher gewesen, wenn ich weiter
hoch bezahlt als kosmetischer Zahn-
arzt oder als Dozent gearbeitet hatte.
Mir geht es als Erfinder von denta-
len Produkten darum, meine beiden
Maslowschen Grundbediirfnisse erfiil-
len zu konnen. Das heiBt: Es geht um
das Gefiihl, etwas vor allem in meinem
Beruf zu bewegen. Hier merke ich, dass
viele Zahnarzte sich mit Problemen
schwertun, die ich 16sen mochte. Oft

Lagerzentrum Erskine Dental in Sydney.

wird gedacht, wir seien alle reich und
wiirden leicht Geld verdienen. Ich weil3
es besser, und flihle mit meinen Kolle-
gen, wenn in der Praxis etwas misslingt.
Deswegen macht es mir Freude, solche
Probleme soweit wie mdglich in Ord-
nung zu bringen. Das fiihlt sich dann
ahnlich an, wie wenn ein Patient nach
zehn Jahren sagt, dass die Wiederher-
stellung seines Ldchelns sein Leben
verdndert hat. Sicherlich bin ich dafiir
auch gut bezahlt worden, aber solche
Momente motivieren mich.

Mich spornt es ebenso an, wenn mir
Zahnérzte von der Begeisterung ihrer
Patienten nach einer Anwendung der
Piksterbiirsten erzdhlen oder wenn mir
drei der besten Zahnmedizinprofesso-
ren in Australien anerkennend sagen,
wie simpel und dennoch effektiv die
Preeben-Applikatoren sind. Ich war mir
nicht sicher, ob meine Produkte ankom-
men wiirden. Doch das scheint der Fall
zu sein. Ich wurde sogar einmal von
einem amerikanischen Zahnarzt um ein
Autogramm gebeten, nachdem er he-
rausgefunden hatte, dass ich das be-
rihmte Modell eines gesprungenen
Zahns erfunden habe. Fiir ihn hatte es
sich jeden Tag als unglaublich niitzlich
erwiesen. Das ist ein gutes Gefiihl.

Wie unterscheiden sich Ihre Produkte
dabei von denen anderer Dentalunter-
nehmen?

Man sieht es ihnen in der Regel an,
dass sie von einem Zahnarzt entwi-
ckelt wurden. Das Besondere sind die
kleinen Extras, die zeigen, dass sich
jemand Gedanken gemacht hat und
die tiber die normalen Anforderungen
hinausgehen. Viele Produktdesigner im
zahnmedizinischen Bereich kommen
aus der Wirtschaft und haben keinen
zahnmedizinischen Hintergrund. Da-
her erkennen sie auch die praktischen
Schwierigkeiten nicht vollstandig. Ich
mochte Produkte herstellen, mit denen
die Arbeit erheblich erleichtert wer-
den kann, wie der Foamies-Augen-
schutz zeigt. Ich bin auch schon ganz
auf die Markteinflihrung meiner neuen
Instrumente gespannt. Sie ermdgli-
chen planbare enge Kontaktpunkte in
Klasse [I-Composites, die vermutlich
das groBte Problem fiir einen Zahn-
arzt darstellen.

War es schwer, gleichzeitig eine Zahn-
arztpraxis zu fiihren und einen Dental-
vertrieb aufzubauen?

Es war extrem schwer und in jeder
Hinsicht ziemlich kostspielig. Es hat
mich nahezu meine gesamte Freizeit
gekostet. Zuerst hatte ich da meine
Arbeit in der groBen Praxis, in der im-
mer viel zu tun war. Daneben hatte ich
den dblichen Arger, den man als Ge-
schaftsfiihrer hat. Danach ging ich
dann nach Hause und arbeitete an



meinem Vertrieb weiter. Dabei habe
ich dann einige erfolgreiche Ideen ent-
wickelt und jetzt scheinen wir eine
Gliicksstrahne zu haben. So gut wie alle
unsere neuen Produkte werden gut
aufgenommen und einige von ihnen
werden sogar richtungsweisend sein. In
den nachsten zwolf Monaten arbeiten
wir weiterhin an vielen neuen ldeen.
Sie diirfen gespannt sein. AuBerdem
kann ich es kaum erwarten, diese
Produkte fertigzustellen und auf den
Markt zu bringen. Damit erwartet Sie
in diesem Jahr ein komplett neues
Erskine Dental/Erskine Oral Care.

Wie kommt ein australischer Zahn-
arzt dazu, Produkte in Deutschland zu
bewerben?

Einfach ist das nicht gerade. In der
Dentalvertriebsbranche ist man sich
oft nicht der raffinierten kleinen De-
tails bewusst, die meine Produkte auf-
weisen. Aber Zahnarzte erkennen sie
in der Regel. Manchmal kénnen sie
zwar gar nicht genau sagen, warum es
sich besser damit arbeiten ldsst, aber
sie wissen einfach, dass es so ist.
Preeben wére ein Beispiel daflir. Wenn
sich Zahnarzte ausschlieBlich auf ih-
ren Dentalhdndler verlassen wiirden,
wiirden viele nie davon erfahren. Da-
her habe ich mich entschieden, Mus-
terexemplare direkt an die Zahnarzte
zu verschicken. Wenn sie zufrieden mit
dem Produkt sind, konnen sie es dann
bei ihrem Handler anfordern. Dies ha-
ben wir schon erfolgreich in Austra-
lien getan. 42 Prozent der Zahnarzte
wechselten im ersten Jahr von einer
groBeren handelsiiblichen Marke zu
unserer Interdentalbiirste. Man sollte
die Zahnarzte also einfach selbst ent-
scheiden lassen. In diesem Zusammen-
hang freut es mich (ibrigens, dass wir
einen kleineren Dentalfachhandler -
Thomas Oertel - von uns liberzeugen
konnten. Also hoffe ich, dass er bald
viele Bestellungen erhalten wird.

Was ist das Besondere am Applikator-
pinsel Preeben?

Zum einen hat der Applikator einen
vorgebogenen Pinselkopf. Das erspart
dem Anwender, den Kopf selbst zu
biegen und als Resultat im schlimms-
ten Fall einen instabilen, wackeligen
Winkel zu erhalten. Ein verstellbarer

ersKine

Preeben

Suaisy

Pinselapplikator Preeben.

Winkel ist nicht so wichtig, wie man
annimmt. Meistens wird ein bestimm-
ter Winkel verwendet. Nach vielen
Versuchen wurde mir klar, dass ein
Abwartswinkel von 52 Grad ideal ist
und im Prinzip nie nachgestellt wer-
den muss. Die groBe Mehrheit unserer
Umfrageteilnehmer in Australien emp-
fand diesen Winkel als ,perfekt”. Der
52-Grad-Winkel kann aber auch ge-
rade gebogen werden. AuBerdem ist
der Pinselkopf konisch geformt und
hat Borsten und keine Flockfasern. So
kann der Bond oder andere Substanzen
direkt in die feinen Risse gestopft
werden, die mit flauschigeren Biirs-
tenspitzen einfach nicht zu erreichen
sind. Wir haben weiterhin am Griff ei-
nen Doppelkeil angebracht, sodass der
Applikator aufrecht in jedem Halter
fir Hoch- und Niedriggeschwindig-
keitsbohrer stehen kann. Darliber hi-
naus gibt es kleine Einkerbungen am
Pinsel, die eine praktische Lagerung in
Reichweite in unseren Dappengldsern
SuperDaps ermdglichen. So kann der
Arzt den Bond bis zu 24 Stunden vor
der Behandlung herausnehmen. Der
Pinsel sitzt mit den Borsten nach unten
im Bond oder der jeweiligen Flussigkeit
und ist somit sofort einsatzbereit. Das
spart Zeit und ist wesentlich, wenn man
bedenkt, dass er bis zu zwei Millionen
Mal angewendet wird. Der Pinselkopf
wird dabei zu einem losen Verschluss
fiir den Behalter. Das verhindert zum
einen ein friihzeitiges Verhdrten des
Bonds durch Lichteinfall (im Schnitt
nach drei Minuten zu 50 Cent pro Trop-
fen) und zum anderen verringert es die

Interview |

Verdunstung leichtfliichtiger Losungs-
mittel. So wird zum Beispiel der Glutar-
aldehydgeruch abgeschwécht. AuBer-
dem besagt die Theorie, dass man die
richtige Menge Losungsmittel fiir eine
optimale Penetration ins Dentin bend-
tigt.

Was kénnen wir noch von lhnen erwar-
ten?

Eine Menge, wie etwa die SuperDaps.
Meine neue Generation Dappengléser
gibt es in flinf verschiedenen Ausfiih-
rungen. Ich habe sie selbst mehr als
zehn Jahre lang ausgetestet, weiter-
entwickelt und verschiedene Designs
ausprobiert. Sie haben Offnungen, um
die Pinsel direkt in der Flissigkeit zu
lagern. Ich nenne sie den dentalen
Mini-Organizer. Auf Messen haben mir
einige Zahndrzte dann gesagt, dass die
Dappengléaser zu viele Locher hatten.
Deswegen habe ich sie nochmals ver-
einfacht und Glaser mit einem Loch
sowie zwei, drei oder vier Lochern
konstruiert. Alle lassen sich in eine
stabile, autoklavierbare Grundstation
einrasten, sodass man auch fiir ein
oder zwei Minuten ohne Hilfe aus-
kommt. Bei zahnmedizinischen Assis-
tenten sind die Glaser beliebt, weil sie
das Bondingharz und die Pinsel vorbe-
reiten konnen, bevor der Patient das
Behandlungszimmer betritt. Es gibt
zahlreiche Vorteile und Anwendungs-
mdglichkeiten flir die neuen Dappen-
glaser. Jeder Zahnarzt findet meist
selbst seine oder ihre besondere Art
der Handhabung heraus. In meiner
Praxis ist es zum Beispiel so, dass
jedem Zahnarzt alle Arbeitsmittel zur
Verfligung gestellt werden, die er
mochte. Trotzdem kommen alle inte-
ressanterweise immer wieder auf den
dentalen Mini-Organizer zuriick, denn
er bietet die vielfaltigsten Optionen fiir
unterschiedliche Verfahren.

Vielen Dank fiir das Gesprdch und viel
Erfolg mit Ihren neuen Produkten!

kontakt.

Erskine Dental, Sydney

Tel.: +61 2 65683773

E-Mail: info@erskinedental.com
www.erskinedental.com

Dentalwelt
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JETZT AUCH IM
DER OEMUS MEDIA AG BESTELLEN!

OEMUS MEDIA AG
PRAXIS-ONLINE SHOP

Anwenderberichte Fallbeispiele Marktiibersichten Produktiibersichten

*Preise verstehen sich zzgl. MwSt. und Versandkosten.

Faxsendung an

astasara-200  Jetzt bestellen!

—— Exemplar(e) Bitte senden Sie mir mein(e) Exemplar(e) an folgende Adresse:

Jahrbuch Digitale Dentale Technologien

Exemplar(e) Name: Vorname:
Jahrbuch Laserzahnmedizin
____ Exemplar(e) StraBe: PLZ/Ort:
Praxisstempel 7
7 a
A1
Telefon/Fax: E-Mail:
OEMUS MEDIA AG
HolbeinstraBe 29
. 04229 Leipzig
Unterschrift Tel.: 0341 4 8474-0

Fax: 034148474-290
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Einfach
intelligenter.

Immer im
Vordergrund.

Egal was wir anpacken, ein gutes Ergebnis ist uns immer wichtig.
So haben wir es geschafft, dass sich jetzt viele Menschen etwas
leisten kdnnen, was friher oft unerschwinglich war: hochwertigen
Lahnersatz.

Und wir bleiben am Ball. Unsere Produkte sind nur ein Teil
dessen, was wir leisten kdnnen. Marktgerechte Dienstleis-
tungen und unser erstklassiger Service machen unser
Leistungsangebot richtig rund. Ein Grund zum Freuen -
fir Sie und Ihre Patienten.

Leisten Sie sich doch auch mal was und rufen Sie uns
kostenlos an oder besuchen Sie unsere Website, um
mehr zu erfahren:

0800 8776226

www.imexdental.de



