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Risiko Zahnmedizin  

Rolle der Pflege und Stärkung
fragiler Schutzbarrieren 

| Dr. Mikael Zimmerman, DDS, PhD, Priv.-Doz.

Die Mundgesundheit muss als ein wesentlicher Bestandteil der Allgemeingesundheit erachtet
werden und ist für die Lebensqualität von höchster Bedeutung. Viele Menschen leiden an
Schmerzen und Unwohlsein aufgrund oraler Erkrankungen. Karies, Paradontalerkrankungen 
und viele andere orale Erkrankungen sind eng mit Ernährung, Nahrung, Lebensgewohnheiten,
Mundhygiene und Verhaltensfaktoren verknüpft.

M
undgesundheit bedeutet
weitaus mehr als nur ge-
sunde Zähne. Die Mund-

höhle ist eine Einlasspforte für den 
Rest des Körpers. Wenn orale Erkran-
kungen auch nur einen kurzen Zeit-
raum unbehandelt bleiben, können
diese schon negative Auswirkungen 
haben. Sie werden auch als ein Risiko-
faktor für eine Reihe von Allgemeiner-
krankungen erachtet. Die systemische
Ausbreitung von Bakterien kann Infek-
tionen im gesamten Körper verursa-
chen oder ernsthaft verschlimmern,
insbesondere bei Personen mit einem
gestörten oder geschwächten Immun-
system.

Die Rollen der ersten und zweiten
Verteidigungslinie des Körpers
Unser Immunsystem besteht aus einer
ersten und einer zweiten Verteidi-
gungslinie als Abwehrmechanismus.
Die erste Verteidigungslinie besteht 
aus den Schutzbarrieren des Körpers,
zum Beispiel der Haut, den Schleim-
häuten und dem Zahnschmelz/Dentin.
Solange diese Barrieren intakt sind und
gut funktionieren, ist es für die Mikro-
organismen sehr schwierig, in emp-
findliches Gewebe und lebenswichtige
Organe und Funktionen einzudringen.
Die Immunabwehr durch unsere wei-
ßen Blutkörperchen und weitere im-
munaktive Zellen wird als die zweite

Verteidigungslinie bezeichnet. Wenn
die zweite Verteidigungslinie ihre Ar-
beit aufnimmt, befindet sich der Ein-
dringling bereits „am falschen Ort“ und
kann mit seiner Vermehrung und der
Beeinträchtigung von lebenswichtigen
Systemen beginnen. Wenn mikrobielle
Eindringlinge in den menschlichen Kör-
per vorgedrungen sind, kommt es zu 
einem Kampf zwischen der zweiten 
Verteidigungsline des Immunsystems
und den Mikroorganismen, aus dem nur
einer als Sieger hervorgehen kann.
Eine Infektion erfordert das Vorhan-
densein aller drei folgenden Bedin-
gungen:

1. ein empfänglicher Wirt,
2. ein Pathogen mit hinreichender In-

fektiosität und Quantität, um eine
Infektion zu verursachen, und

3.  ein Portal, durch dass das Pathogen
in den Wirt eindringen kann.

Effiziente Strategien zur Infektions-
kontrolle zielen darauf ab, eines oder
mehrerer dieser Kettenglieder zu zer-
brechen, um so einer Infektion vorzu-
beugen. 
Es bestehen zahlreiche Möglichkei-
ten, um sicherzustellen, dass Personen
weniger empfänglich für Infektionen
sind. Dies umfasst im Allgemeinen 
Impfungen, aber auch die Stärkung 
der Schutzbarrieren. 

Vorsicht bei Schutzbarrieren
Die Reduzierung der Anzahl von Mi-
kroorganismen in einem Bereich (bei-
spielsweise durch eine hinreichende
Oralhygiene) stellt sicher, dass die Zahl
der verbleibenden Mikroorganismen
nicht ausreichend ist, um eine Infek-
tion zu verursachen. Sobald ein offe-
nes Portal besteht, durch das ein Pa-
thogen in den Wirt eindringen kann, 
ist es von größter Bedeutung, diesen
Bereich zu schützen, indem dieser Be-
reich sauber gehalten wird, die Wunde
sorgfältig vernäht wird und die Blut-
gerinnung in diesem Bereich gefördert
wird.

Abb. 1: Dank des zunehmenden Wissens in Bezug auf
Hygiene und die Risiken der Infektionsübertragung
kann eine allumfassende Gesundheitsversorgung 
unter sicheren und hygienischen Bedingungen, die
das Risiko der Infektionsübertragung minimieren, 
erbracht werden.
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Alle diese Schutzmaßnahmen zielen
auf eine Stärkung der körpereigenen
Schutzbarrieren ab. Zusätzlich muss 
jeder Patient, bei dem Eingriffe mit
Durchdringungen der Barrieren durch-
geführt werden, sorgfältig beurteilt
werden, und es müssen die entspre-
chenden Schutzmaßnahmen ergriffen
werden.
Es ist in allen Situationen der Ge-
sundheitspflege wichtig, die Auswir-
kungen einer Öffnung, Durchdringung
oder Veränderung von empfindlichen
Barrieren zu berücksichtigen. Ein
Hauptpunkt für die Erfolgsrate von 
einfachen und umfassenderen Thera-
pien besteht in der Aufrechterhal-
tung, Stärkung bzw. größtmöglichen
Sorgfalt in Bezug auf die wichtigen
Schutzfunktionen. Hygiene und Infek-
tionskontrolle in der klinischen Zahn-

medizin müssen nicht nur das Risiko 
der Infektionsübertragung berücksich-
tigen, sondern auch die Empfänglich-
keit für Infektionen und die Bewertung
der Verfahren und Instrumente mit 
erhöhter Exposition. Alle Maßnahmen 
zur Aufrechterhaltung der empfind-
lichen biologischen Barrieren führen 
außerdem zu einer Reduzierung der
übermäßigen oder nicht erforderlichen
Anwendung von Antibiotika.

Die tägliche Mundhygiene 
kann wichtiger als prophylaktische
Antibiotika sein
Bei vielen Patientengruppen ist die
Durchführung der täglichen Mund-
hygiene wichtiger als die Einnahme 
von vorbeugenden Antibiotika vor ei-
nem Zahnarztbesuch. Die hinreichende
Mundhygiene ist eine einfache und
wirksame Methode zur Stärkung der
wichtigen Schutzbarrieren. Bei Risi-
kopatienten können regelmäßige und 
sehr häufige Besuche beim Zahnarzt,
einschließlich professioneller Zahnrei-
nigung und Zahnpolitur, große Aus-
wirkungen auf deren Gesundheit und
Wohlbefinden haben, und dies einfach
nur dadurch, dass das Zahnfleisch ge-
sund gehalten wird und somit dessen
Funktion als Schutzbarriere in der ers-
ten Verteidigungslinie aufrechterhal-
ten wird. Eine allgemeine Zahnfleisch-
entzündung entspricht einer offenen
Wunde mit der Größe der Handinnen-
fläche. Die medizinische Bedeutung ei-
ner Wunde dieser Größe kann also für
jeden Teil des Körpers leicht nachvoll-
zogen werden. Die Zahnmedizin muss
die allgemeinen Gesundheitsgefähr-
dungen in Zusammenhang mit einem

solch großflächigen Eingangsportal zu
empfindlichen Körpersystemen verste-
hen.
Gemäß Definition ist die Zahnfleisch-
entzündung keine Infektion, sondern
eine Entzündungsreaktion gegen mi-
krobielle Toxine, die durch Mikroorga-
nismen in den oralen Biofilmen (Zahn-
belag) produziert werden. Dieser Ent-
zündungsprozess schwächt die emp-
findliche und wichtige Schutzbarriere,
die durch ein gesundes und nicht ent-
zündetes Zahnfleischgewebe gewähr-
leistet wird. 

Zunehmende Empfänglichkeit 
mit steigendem Alter
Mit zunehmendem Alter sinken die 
Reservekapazitäten der menschlichen
Organe und Systeme. Diese Verände-
rungen beginnen schon im Alter von 
20 bis 30 Jahren und setzen sich be-
ständig fort, bedingt durch die eigenen
Lebensgewohnheiten und genetische
Faktoren. Zahlreiche Gesundheitspro-
bleme stehen im Allgemeinen mit ei-
nem zunehmenden Alter in Zusam-
menhang, was zu einer Anwendung 
von zahlreichen Medikamenten führt.
Zusätzlich ist die Ernährungsweise von
vielen älteren Menschen häufig sehr
einseitig. Aufgrund ihrer bewegungs-
ärmeren Lebensweise ist ihre Nah-
rungsaufnahme auch geringer. 
All diese Faktoren steigern die Emp-
fänglichkeit in Bezug auf unterschied-
liche Arten von Gesundheitsproblemen.
Eine Infektionskrankheit schwächt bei-
spielsweise ältere Personen viel stärker
als jüngere Personen.

Geschwächte Immunantwort 
aufgrund von Erkrankungen 
und Medikationen
Immunschwächen sind oft in Zusam-
menhang mit Erkrankungen, z.B. Krebs
oder Autoimmunerkrankungen, zu fin-
den. Viele Patienten zeigen ein ge-
schwächtes oder leicht verändertes 
Immunsystem im Rahmen ihrer The-
rapie von bestimmten Erkrankungen.
Opportunistische Infektionen, die
durch die normale Flora verursacht
werden, können auftreten, wenn die
Immunantwort geschwächt ist. Diese
Infektionen können tödlich verlaufen,
wenn sie nicht diagnostiziert und be-
handelt werden.
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Abb. 2 und 3: Bakterielle Biofilme sind auf allen Oberflächen (Zähne und
Mundschleimhaut) zu finden. Von diesen Oberflächen aus können sich 
die Bakterien und deren Toxine in zuvor sterile Bereiche ausbreiten, wenn
die erste Verteidigungslinie geschwächt oder durchlässig ist.

Abb. 4: Eine sorgfältige Wundbehandlung muss alle
möglichen Maßnahmen zur Wiederherstellung einer
gut funktionierenden ersten Verteidigungslinie um-
fassen. Dies beinhaltet u.a. sorgfältiges Vernähen,
Membrantechniken, Blutgerinnung, Verwendung von
antimikrobiellen Substanzen etc.

Abb. 2

Abb. 3



Mangelernährung und 
metabolisches Syndrom
Eine Mangelernährung ist nicht nur bei
Personen mit zu geringer Nahrungsauf-
nahme gegeben, sondern auch bei Pa-
tienten mit metabolischem Syndrom,
das heißt, bei adipösen Patienten mit 
erhöhtem Taillenumfang, Hypertrigly-
zeridämie, niedrigem HDL-Cholesterin-
wert, Bluthochdruck und Hyperglykä-
mie. Der veränderte Stoffwechsel wird
unter anderem auch zu einer verän-
derten Empfänglichkeit für Infektionen
führen.

Drogenabhängigkeit – 
ein häufiges Problem mit 
zahlreichen Konsequenzen 
Die Wahrscheinlichkeit, dass durch das
medizinische Personal (darunter auch
Zahnärzte) unbewusst Drogenabhän-
gige zusammen mit anderen Patienten
im Rahmen der normalen Praxis- und
Klinikroutine behandelt werden, ist
groß. Weniger als zehn Prozent aller

Drogenabhängigen weltweit sind „of-
fene und bekannte“ Fälle. Der Miss-
brauch von Drogen kann die legale 
oder illegale Anwendung von Rausch-
giften, Alkohol, Tabak, Medikamenten
und anderen chemischen Substanzen
umfassen. 
Aufgrund der regelmäßigen Anwen-
dung von Drogen implizieren drogen-
abhängige Personen eine umfassende
Palette von medizinischen Gefahren
und Komplikationen. Diese Personen
zeigen beeinträchtigte systemische
Funktionen, was durch direkte oder 
indirekte Auswirkungen der Drogen,
Mangelernährung, Schwächung, Man-
gelzustände, Infektionskrankheiten etc.
hervorgerufen werden kann. Zu den
weiteren Problemen im Zusammen-
hang mit dem Drogenmissbrauch ge-
hört das zunehmende Auftreten von
Zahnkaries. Die Behandlung der zahl-
reichen Löcher in den Zähnen stellt für
den Zahnarzt eine schwierige Situa-
tion dar.

Die Mundhöhle – 
unser Organ mit der höchsten 
mikrobiellen Besiedlung
Die Mundhöhle ist das Organ mit der
verhältnismäßig größten Besiedlung
durch Mikroorganismen in Hinblick auf
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Abb. 5: Die tägliche Mundhygiene in Kombination mit regelmäßiger pro-
fessioneller Zahnreinigung und Zahnpolitur hat bedeutende klinische
Auswirkungen auf die Reduzierung der Anzahl von Mikroorganismen 
und die Stärkung der ersten Verteidigungslinie des Patienten.



Quantität und Vielfalt. Die meisten 
Mikroorganismen in der Mundhöhle
gehören zur natürlichen Mundflora 
und erfüllen eine wichtige Schutz-
funktion für unsere Immunverteidi-
gung gegen pathogene Mikroorganis-
men. Gruppen von Mikroorganismen,
die als krankheitserregend bekannt
sind, können vorübergehend in der
Mundhöhle auftreten. Zahnkaries und
Paradontalerkrankungen werden meist
ausschließlich durch Mikroorganismen
in der Mundhöhle verursacht und kön-
nen daher als endogene opportunisti-
sche Infektionen erachtet werden.

Bakteriämie – 
ein tägliches Problem
Während der Zahnbehandlung kann die
normale und vorübergehende Mikro-

flora durch die Instrumente in das ste-
rile Gewebe eingebracht werden oder
durch die Instrumente bzw. die Hände
des Instrumentierenden zwischen Per-
sonen übertragen werden. Bei zahlrei-
chen Verfahren in der Mundhöhle, da-
runter sogar das Zähneputzen und die
Anwendung von Zahnseide, können
verschiedene Bakterien in den Blut-
kreislauf eindringen (Bakteriämie),
wenn die Schutzbarrieren geschwächt
oder durchlässig sind. Bei gesunden
Personen mit einer normal funktionie-
renden Immunabwehr wird dies kaum
ein Problem darstellen. Bei Personen
mit verschiedenen Arten von Immun-
schwäche oder anderen Formen von 
Infektionsempfänglichkeit können Be-
handlungen im Mund/an den Zähnen
jedoch zu ernsthaften Komplikationen
führen.

Zahnkaries – die weltweit 
häufigste Infektionskrankheit
Aus globaler Sicht ist Zahnkaries in 
Bezug auf die Prävalenz die häufigste 
Infektionskrankheit mit Auswirkungen
auf einen Großteil der Weltbevölke-
rung. Das häufigste Verfahren, das vom
Zahnarzt bei allen Patientengruppen
durchgeführt wird, ist die Behandlung
der Zahnkaries. In vielen Ländern ist 
der Zugang zu einer zahnärztlichen 
Behandlung beschränkt und die Zähne
bleiben oft unbehandelt oder wer-
den aufgrund von Schmerzen und 
Beschwerden extrahiert.
Nach der Extraktion eines Zahns bie-
tet sich den pathogenen Mikroorga-
nismen aus der Mundhöhle ein offenes
Portal in zuvor steriles Gewebe weit
hinter den Verteidigungsbarrieren. Ein
grundlegendes Prinzip bei der Durch-
führung von Zahnbehandlungen ist,
dass das Risiko der Übertragung einer
Infektion größtmöglich minimiert wer-
den muss.

So atraumatisch wie möglich
Die Extraktion eines Zahns ist in den 
seltensten Fällen ein einfaches Ver-
fahren. Eine erfolgreiche Extraktion ist
dann gegeben, wenn der gesamte Zahn
so atraumatisch wie möglich für das
umgebende und verbleibende Gewebe
entfernt wird. Um dies zu erreichen, 
sichern Kenntnisse der Zahnmorpho-
logie, korrekte Auswahl der Technik 

und die Anwendung von angemesse-
ner Ausrüstung die beste Erfolgsrate.
Nach invasiven Zahneingriffen können
Mikroorganismen, die normalerweise in
der Mundhöhle ansässig sind, unter be-
stimmten Bedingungen zu Infektionen
an anderen Stellen des Körpers führen. 
In einer schwedischen Studie wurde 
bei 100 Prozent der Patienten nach ei-
ner Zahnextraktion eine Bakteriämie
festgestellt. Die Bakteriämie war dabei
nicht mit dem Umfang des chirurgi-
schen Eingriffs verknüpft, da eine ein-
zelne Zahnextraktion eine höhere Inzi-
denz von Bakteriämie verursachte als
ein chirurgischer Eingriff an den Weis-
heitszähnen oder eine bilaterale Ton-
sillektomie. Es schien, dass die Zahn-
extraktion signifikant häufiger mit 
aerober und anaerober Bakteriämie
verbunden war als andere Verfahren.
Die Erklärung hierfür ist unklar, jedoch
kann die umfassende Kolonisierung 
der Zahnoberflächen mit aeroben und
anaeroben Mikroorganismen in Kom-
bination mit den bei der Zahnextrak-
tion verwendeten Pumpbewegungen
von Bedeutung sein.

Subgingivale Spülung und 
Reinigung zur Reduzierung 
des Risikos einer Bakteriämie
Wenn Paradontalbehandlungen durch-
geführt werden, kann eine subgingivale
Spülung vor der Durchführung des Ein-
griffs und des Ultraschall-Scalings das
Ausmaß der Bakteriämie in Zusam-
menhang mit dem Ultraschall-Scaling
wesentlich verringern. Die gleiche Vor-
sichtsmaßnahme sollte auch vor einer
Zahnextraktion durchgeführt werden.
Bestimmte Bakterien benötigen für ihr
Wachstum das Vorhandensein von 
Sauerstoff (aerobe Bakterien). Eine
große Gruppe von Bakterien erfordert
eine vollständig sauerstofffreie Um-
gebung (anaerobe Bakterien). Die an-
aeroben Bakterien können außerhalb 
des Wirts schlechter überleben. In der
Zahnmedizin verursachen die anaero-
ben Bakterien häufiger Erkrankungen.
Das ist einer der Gründe für das „Öff-
nen von Infektionen“, um Luft herein-
zulassen. Die Sauerstoffexposition tö-
tet hierbei die schädlichen Bakterien 
ab. In der Zahnmedizin stellt dies eine
der wichtigen Funktionen von subgin-
givaler Reinigung und Scaling dar.
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Abb. 6: Zahnbehandlungsverfahren umfassen die Anwendung von zahl-
reichen verschiedenen schneidenden und eindringenden Instrumenten.

Abb. 7: Dentalkaries ist immer noch die weltweit häufigste bakterielle 
Infektion. Karies verursachende Bakterien können nicht nur aggressiv 
in der Mundhöhle, sondern auch an allen anderen Stellen des Körpers 
auftreten, wenn ihnen die Durchdringung der ersten Verteidigungslinie
ermöglicht wird.



Sauerstoff kann einen 
großen Unterschied machen
Das Hereinlassen von Luft (Sauerstoff)
ist auch einer der wichtigsten Gründe
für einen chirurgischen Eingriff zum
Öffnen von Abszessen und zur Auf-
rechterhaltung einer guten Drainage
während des Heilungsprozesses.
Das Schneiden und Schließen approxi-
maler Präparationen mit herkömm-
lichen rotierenden Instrumenten und
Methoden kann zu einer iatrogenen
Schädigung der benachbarten Zahn-
oberflächen führen. Präparationsschä-
den stellen eine häufige Nebenerschei-
nung bei der Präparation von approxi-
malen Kariesläsionen dar und sind ein
Problem in Bezug auf die Zahngesund-
heit. Präparationsschäden zerstören die
schützende Zahnschmelz-/Dentinbar-
riere, was wiederum zu einer Beschleu-
nigung des Fortschreitens der Karies
und dem Erfordernis einer zahnerhal-
tenden Therapie für den benachbarten
Zahn führt.

Schäden an der 
ersten Verteidigungslinie 
aufgrund von Präparationen
Zahnpräparationen mit geringen und
unwesentlichen Zahnfleischverletzun-
gen durch schneidende Drehbewegun-
gen des Bohrers und durch den Hoch-
druck-Wasserstrahl aus den Turbinen
und Handstücken haben die gleichen
Auswirkungen wie Mehrfachinjektio-
nen von biologischem Material mittels
unsauberer Injektionsnadeln.
Die Verwendung von Interdentalkeilen
stellt eine sehr einfache Methode zum
Schutz der empfindlichen Barrieren,
z.B. von Zahnschmelz/Dentin und der
Zahnfleischgrenze, dar.

Die Mikroorganismen müssen 
an ihren angestammten 
Plätzen bleiben
Die Ärzte haben sehr komplexe beruf-
liche Pflichten. Die moderne Gesund-
heitspflege bietet alle Möglichkeiten,
um den Patienten eine gute, sichere 

und hochqualitative medizinische Ver-
sorgung zu gewährleisten. Der wich-
tigste Infektionsschutz liegt im Vor-
handensein von intakten Barrieren. Die
Funktion einer angemessenen Schutz-
barriere muss darin bestehen, die Mi-
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kroorganismen an ihren angestamm-
ten Plätzen zu belassen und somit 
die Übertragung von Erkrankungen zu
vermeiden. Eine weitere Funktion muss
darin bestehen, das Wachstum der 
Mikroorganismen auf eine gefährliche
Anzahl durch entsprechende asepti-
sche Techniken zu verhindern. Wenn
diese Maßnahmen nicht erfolgreich
sind und die Mikroorganismen in zuvor
steriles Gewebe eindringen und dort
eine Infektion verursachen können,
kann eine antimikrobielle Therapie er-
forderlich werden. Die meisten Anti-
biotika sind bakteriostatisch, das 
heißt, sie halten die Anzahl der Bak-
terien gering, indem sie deren Fähig-
keit zur Vermehrung stören. Dadurch
werden der zweiten Verteidigungslinie
bessere Möglichkeiten zur Ergreifung
von Gegenmaßnahmen gewährt. Der
infektiöse Zustand wird durch das 
Immunsystem mit etwas Hilfe von 
den Antibiotika bereinigt.

Therapieassoziierte Infektionen 
gefährden die Behandlungs-
ergebnisse
Therapieassoziierte Infektionen verur-
sachen enorme Zusatzkosten, erhöhen
die Antibiotikaresistenz, gefährden die
Behandlungsergebnisse, verlängern das
Leiden der Patienten, reduzieren die Be-
handlungsmöglichkeiten und schaffen
eine „negative Meinung“ in Bezug auf
Ärzte und medizinisches Personal. Der
Arzt muss daher sicherstellen, dass 

alle Patienten eine Zahnbehandlung
mit höchstmöglicher Qualität, größt-
möglicher Sicherheit und mit so weni-
gen Nebenwirkungen wie möglich er-
halten können.

Stärkung der 
empfindlichen Barrieren
Das Wissen und die Einstellung der
Ärzte in Bezug auf die Aufrechterhal-
tung und Stärkung der empfindlichen
Schutzbarrieren – einschließlich der
ersten Verteidigungslinie – stellen kri-
tische Punkte dar. Die zahnerhaltende
Zahnmedizin und Füllungen stellen 
hier Möglichkeiten zur Stärkung der
Barrieren dar. Alle dentalen Verfahren
müssen auf das gleiche Ziel ausge-

richtet sein – die Aufrechterhaltung
bzw. Stärkung der empfindlichen
Schutzbarrieren, um somit effizient 
arbeiten zu können.
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Abb. 9: Die dentale Hochgeschwindigkeitspräparation hat ähnliche Aus-
wirkungen auf die erste Verteidigungslinie wie mehrfache Injektionen 
mit Nadeln.

Abb.10: Interdentalkeile stellen eine sehr einfache Möglichkeit zum Schutz der ersten Verteidigungslinie (Zahn-
schmelz) des benachbarten Zahns dar. Zahlreiche wissenschaftliche Studien haben gezeigt, dass die Ober-
fläche des benachbarten Zahns in sehr vielen Fällen von approximaler Präparation beschädigt wird. Dies führt 
zu einer steigenden Empfänglichkeit für Dentalkaries (Abbildung mit freundlicher Genehmigung von Directa 
Dental, Schweden).

Abb. 11: Aseptische Techniken müssen darauf abzielen, die Mikroorganismen an ihren angestammten Plätzen zu
belassen und gleichzeitig die erste Verteidigungslinie umfassend zu berücksichtigen. – Abb. 12: Die Rekonstruk-
tion – zahnerhaltende Behandlung – stellt nicht nur die Funktion und Ästhetik wieder her, sondern baut gleich-
zeitig auch die wichtige erste Verteidigungslinie wieder auf. Der kritische Punkt für den Arzt liegt hierbei in der 
Sicherstellung, dass die Qualität der Füllung so nah wie möglich an der originalen Kapazität der verlorenen Zahn-
struktur liegt, um als wichtiger Bestandteil der ersten Verteidigungslinie funktionieren zu können (Abbildung mit
freundlicher Genehmigung von Directa Dental, Schweden).

Abb. 11 Abb. 12
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