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auswechselbaren Auffangbeutel
fließen.“ 
Nach der Bestrahlung wird die
Drüse dann wieder in den Hals
zurückimplantiert. Diese Rück-
verpflanzung ist laut Hagen der
schwierigste Teil der Operations-
methode, denn das Zielgewebe ist
nach der Bestrahlung narbenartig
verändert.

69-jähriger Patient 
erfolgreich behandelt

Dass die weltweit einzigartige
„Autotransplantation der Unter-

kieferspeicheldrüse nach Hagen“
auch wirklich funktioniert, hat der
Würzburger Professor in diesem
Jahr bewiesen: Im Februar hat er
einem 69-jährigen Tumorpatienten
die Speicheldrüse entnommen und
im Unterarm „zwischengelagert“.
Es folgten eine zweimonatige
Radiotherapie und weitere zwei
Monate Rekonvaleszenz. Im Juli
2012 verlegte Rudolf Hagen die
Drüse dann zurück. Sie arbeitet
seither problemlos und sorgt für
einen ausreichend feuchten Mund
und Rachen. „Nachdem er meh-
rere Monate die Einschränkungen
ohne ausreichende Speichelpro-
duktion erleben musste, ist der
Patient nun sehr glücklich, dass es

für ihn hier einen Weg zurück zur
Normalität gegeben hat“, freut sich
der Würzburger Mediziner.

Hohes Potenzial für 
weitere Einsätze

Das erfolgreiche „Pilotprojekt“
hat den Weg für weitere Einsätze
geebnet: Pro Jahr werden über das
Krebszentrum (Comprehensive
Cancer Center) Mainfranken am
Universitätsklinikum Würzburg
bis zu 100 Kranke vorstellig, für
die diese Methode infrage kommt. 
Derzeit warten schon weitere
Patienten, deren Speicheldrüse in
den Unterarm ausgelagert wurde,
auf eine Rückverpflanzung und
ein Weiterleben mit genügend
Speichel. 

Neue Operationstechnik

Jeder kennt es, jeder spricht darü-
ber und die meisten Pivatpersonen
und mittlerweile auch Unterneh-
men loggen sich täglich ein. Face-
book ist in aller Munde und ver-
zeichnet derzeit 800 Millionen
Nutzer – und täglich werden es
mehr.
Auch die OEMUS MEDIA AG und
ZWP online sind seit einiger Zeit
auf der beliebten Social-Media-
Plattform vertreten. Aktuell laufen
noch täglich aktuelle News auf
der Seite der OEMUS MEDIA AG
ein, doch künftig informiert die
OEMUS MEDIA AG auf Face-
book über aktuelle verlagseigene
Veranstaltungen, Fortbildungen
und Neuerscheinungen, beispiels-
weise über neue themenspezifi-
sche eBooks oder DVDs.
Die tagesaktuellen News aus
Branche, Wissenschaft und For-
schung sowie interessante Fall-
berichte aus der Praxis, gekoppelt
mit umfangreichen Bildergalerien

und Anwendervideos, erhalten die
Leser ab sofort über den Facebook-
Account von ZWP online. Somit
bietet sich für den Leser ein klar
strukturierter Informationsfluss
unter https://www.facebook.com/
zwponline. 

„Daumen hoch“             
ZWP online informiert jetzt auch auf Facebook.

Der Vorsitzende des Vorstan-
des der Kassenzahnärztlichen
Bundesvereinigung, Dr. Jürgen
Fedderwitz, klärt über die Be-
handlungsfehlerstatistik 2011
des Medizinischen Dienstes
der Krankenkassen (MDK) auf.
Zwar hat der MDK in seiner jähr-
lichen Behandlungsfehlerstatis-
tik ganze 134 Fälle registriert, in
denen tatsächlich zahnärztliche
Fehler bei der Behandlung von
Karies festgestellt wurden, doch

wurde diese Zahl nicht in Rela-
tion zur Zahl der Behandlungs-
fälle gesetzt.
Karies ist die mit Abstand am
weitesten verbreitete Volks-
krankheit. Trotz rückläufiger
Tendenz nehmen die Vertrags-
zahnärzte in Deutschland jedes
Jahr weit über 50 Millionen
Kariesbehandlungen vor. Dabei
kommt ein Behandlungsfehler
auf circa 400.000 Behandlungs-
fälle. Das ist eine extrem nie-

drige Quote und bestätigt die
sehr hohe Versorgungsqualität
in der Zahnmedizin. 

Kaum Behandlungsfehler bei Karies 
Behandlungsfehlerstatistik des MDK belegt gute zahnärztliche 

Versorgung bei Karieserkrankungen.  
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Fortsetzung von Seite 1

Eine Forschungsarbeit von Prof.
Dr. Cornelia Piper, Kardiologin
und Wissenschaftlerin im Herz-
und Diabeteszentrum NRW,
hat auf dem Europäischen Kar-
diologen-Kongress in München
so große Beachtung gefunden,
dass sie von über 4.200 Beiträ-
gen in die Vorstellung der 30
besten Studienpräsentationen
aufgenommen worden ist. 
Wichtigste Aussage der Unter-
suchung: Hochrisikopatienten
sind vor zahnärztlicher Behand-
lung nach wie vor gut beraten,
wenn sie ihren kardiologischen
Untersuchungspass vorlegen.
Die neuen Richtlinien der Deut-
schen Kardiologischen Gesell-
schaft haben bisher nicht dazu
beitragen können, die Acht-
samkeit der Zahnmediziner ins-
besondere gegenüber Vorsor-
gemöglichkeiten zur Verhinde-
rung einer lebensbedrohlichen
entzündlichen Herzerkrankung
(Endokarditis) zu erhöhen.
An einer Endokarditis, eine Ent-
zündung der Herzinnenhaut,
welche die Herzhöhlen und den
herznahen Anteil der Arterien
und Venen auskleidet und auch
die Herzklappen überzieht, kann
grundsätzlich jeder Mensch er-
kranken. Unbehandelt ist der
Krankheitsverlauf immer töd-
lich. „Eine Parodontosebehand-
lung kann für diese Risikopa-

tienten hoch gefährlich werden“,
erläutert Prof. Dr. Cornelia Piper.
„Sogenannte grampositive Bak-
terien aus den Zahnfleischta-
schen können im Gefolge zahl-
reicher zahnärztlicher Eingriffe
in die Blutbahn gelangen. Die
Bakterien setzen sich dann
bevorzugt an den Herzklappen
fest und vermehren sich. Eine
Endokarditis ist die Folge.“ Die
Leitlinien der Deutschen Gesell-
schaft für Kardiologie empfeh-
len Hochrisikopatienten, sich
vor dem zahnärztlichen Ein-
griff einer Antibiotikatherapie
zu unterziehen, der sogenannten
Endokarditisprophylaxe. „Eine
Stunde vor der Parodontosebe-
handlung eingenommen, bewirkt
das Antibiotikum, dass sich die
Bakterien allenfalls noch in
geringen Mengen an den Herz-
klappen ansiedeln können. Das
Risiko einer Entzündung der
Herzinnenhaut wird dadurch
deutlich gesenkt“, erläutert Prof.
Piper. 

Gefahr fürs Herz 
Das erhöhte Risiko für die Erkrankung an einer infektiösen
Endokarditis erfährt von Zahnärzten zu wenig Beachtung.   
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