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£ Aktuell

Digitale
Diagnostik

Wie Kieferorthopédden
im Praxisalltag mehr-
dimensionale Bildkons-
truktionen nutzen und
somit auf der Hohe der
Zeit agieren konnen.

» Wissenschaft & Praxis
Seite4

Compliance-un-
abhangige KFO

Herstellung eines fest-
sitzenden Distal Jets zur
Molarendistalisation
als interdisziplindre Zu-
sammenarbeit von Pra-
xis und Labor.

» KFO-Labor
Seite 14

Ratgeber ,,Kie-
ferorthopadie“

KN sprach mit Prof. Dr.
Dr. Robert A. W. Fuhr-
mann tuber dieses so-
eben erschienene Infor-
mations- und Beratungs-
instrument.

» Berufspolitik
Seite 21

Qualitats-
management

Wiedie Einfiihrung eines
alltagstauglichen QM-
Systems in die KFO-Pra-
xis funktionieren kann,
zeigt Dipl.-Kffr. Ursula
Duncker.

» Praxismanagement
Seite 22

Pilotstudie vergleicht superelastische und hitze-aktivierte Nitinol-Bdgen
Sind preisgiinstige NiTi-Bogen praxistauglich?

KFO-Praxen miissen zunehmend wirtschaftlicher agieren. Umso wichtiger ist es, auch bei
Bogen auf qualitativ hochwertige und dennoch erschwingliche Produkte zuriickgreifen zu
konnen. Jedoch konnen diese hinsichtlich ihrer werkstoffkundlichen Eigenschaften ebenso
iiberzeugen? Ein Beitrag von Prof. Dr. James Mah und Prof. Dr. Axel Bumann.
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Abb. 1: Grafische Darstellung der Ergebnisse des 3-Punkt-Biegeversuches von 0.012" hitze-aktiviertem NiTi
L HANITi" der Fa. NiTi4U (griin)und dem 0.012" hitze-aktivierten NiTi-Bogen , Tensic” der Fa. DENTAURUM Inc. (rot).
Das Kraftplateau beim preisgtinstigen HA NiTi istim Hinblick auf die klinische Kraftabgabe deutlich ginstiger.

Nitinol nimmt heutzutage
eine bedeutende Rolle in der
KFO-Praxis ein. Trotz weiter
Verbreitung gibt es jedoch
wohl kaum ein Material in
der Kieferorthopédie, das
durch seine verwirrende No-
menklatursowenigtranspa-
rent ist. Welche effektiven
Auswirkungen hat die Akti-
vierungstemperatur auf die
Kraftabgabe? Gibt es Unter-
schiede in den Kraftniveaus
und wie grof sind diese?

In Zeiten kieferorthopadi-
scher Honorarkiirzungen
gewinnt vor allen Dingen
die Frage, ob Unterschiede
im Preis automatisch bedeu-
ten, dass giinstige Produkte
schlechter sein miissen, an
Bedeutung. In der evidenz-
basierten KFO sind daher
konkrete Antworten mehr
dennje gefordert. Der vorlie-
gende Beitrag soll einen kur-
zen Uberblick iiber Nitinol-

Bogen geben sowie erste Er-
gebnisse einer vergleichen-
den Untersuchung von lang-
jahrig etablierten NiTi-Bo-
gen und neuen, preisgiinsti-
gen Produkten vorstellen.

Grundlagen

Hinter dem Begriff NITINOL
— im klinischen Sprachge-
brauch meistens NiTi ge-
nannt - verbirgt man eine
Gruppe von sogenannten
Formgedéchtnis-Legierun-
gen. Der Name geht auf die
Entdeckung im amerikani-
schen Naval Ordnance Labo-
ratory im Jahre 1962 zurtick.
Nitinol ist die Abkiirzung fiir
Nickel Titanium Naval Ord-
nance Laboratory. Urspriing-
lich war Nitinol definiert
als eine Legierung aus 55 %
Nickel und 45 % Titan. In
Deutschland lautet die Werk-

Mit Selen ,behandelte” Oberflachen bieten katalytischen Schutz
Praventiv wirkende Produktlinie

Beim diesjahrigen AAO-Kongress stellte ClassOne mit SeLECT Defense™ ein spezielles
Verfahren vor, welches auf verschiedensten KFO-Produkten eine katalytische AuBBenschicht
ausbildet. Demineralisationen wiirden somit wesentlich vermindert. KN sprach mit
Prof. Dr. Julian E. Spallholz (Texas Tech University) und Cory Mack Cooper
(ClassOne) iiber die Vorteile dieser neuen Methode.

EY Eignet sich Selen zur
intraoralen Anwendung? Ist
es nicht giftig?

Spallholz: Ja.Viele Stoffe sind
insofern giftig, dass sie Gift-
wirkung entfalten, wenn man
zuviel davon aufnimmt. Selen
ist katalytisch wirksam und
dementsprechend in sehr ho-
hen Konzentrationen — und
ichmeine damit,in sehr hohen
Konzentrationen - giftig. An-
dererseits ist Selen ein essen-
zielles Spurenelement, das
maniiber die Nahrung, vorwie-
gend in Eiweifen, aufnimmt.
AnschlieBend wird es in
menschliche Enzyme und an-
dere Proteine eingebaut. In die-
ser Form wirkt es katalytisch.

ClassOne (Vertrieb fir
Deutschland tiber ODS, Anm.
d.Red.)*hat nun die katalyti-
sche Wirksamkeit nutzbrin-
gend eingesetzt. Dabei sind
viele Aspekte zu berticksich-
tigen. Spezielle organische
Verbindungen, die Selen ent-
halten, ahmen die Wirkung
bestimmter Enzyme nach.
Sie sind zwar nicht ganz so
stark katalytisch wirksam,
aber nichtsdestotrotz — sie
wirken katalytisch. Als in-
tegrativer Bestandteil ver-
schiedenster Produkte zur
Anwendung in der Kieferor-
thopédie, etwa in Adhésiven
oder Versiegelungsmateria-
lien, werden solche Molekiile

fest in die Polymerstruktur
dieser Produkte eingebaut.
Das Selen wandert an die
Oberfldache und bildet dort
eine katalytisch wirksame
Schicht. Dabei tritt es nicht
aus, sondern verbleibt inner-
halb des Produktes. Die
Mundhohlenbakterien, die
Zahne und Apparaturen be-
siedeln, werden somit daran
gehindert, auf solchen ober-
flichlichen Schichten zu
wachsen, die von Adhésiven,
Versiegelungsmaterialien
oder verschiedenen anderen
von Kieferorthopdden ange-
wandten Produkten ausge-
bildet werden.

» Seite 10

stoffkennziffer fiir NiTi-Le-
gierungen 3.200. Unter dieser
Kennziffer ist die Legierung
wie folgt definiert: 50-60 %
Nickel, 40-50 % Titan sowie
Spuren von Kohlenstoff, Alu-
minium, Sauerstoff, Wasser-
stoff und Stickstoff. Trotz des
sehr hohen Nickelgehaltes ist
das Korrosionspotenzial von
Nickel-Titan erheblich gerin-
ger als bei Edelstahl-Legie-
rungen, die einen Nickelge-
halt von 8-14 % aufweisen.
Wissenschaftliche Untersu-
chungen haben gezeigt, dass
NiTi-Dréahte nur in sehr ge-
ringem Umfang Nickel-Io-
nen freisetzen. Nickel-Aller-
gien infolge von Behandlun-
gen mit NiTi-Drdhten sind
bisher nicht bekannt.

» Seite 8
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Kongressdauer aufdrei Tage reduziert

DGKFO ladt nach Mainz

Namhafte Referenten priasentieren aktuellste
wissenschaftliche Ergebnisse

»,Biologie und Technolo-
gie in der kieferorthopéadi-
schen Therapie“ und ,Kie-
ferorthopéadische Behand-
lung Erwachsener” - so
lauten die Hauptthemen
der diesjdhrigen wissen-
schaftlichen Jahrestagung
der Deutschen Gesell-
schaft fiir Kieferorthopa-
die vom 16. bis 19. Septem-
ber in Mainz. Erstmals auf
drei Tage reduziert (kein

Programm am Sonntagvor-
mittag), erwartet die Teil-
nehmer erneut ein span-
nendes Vortragsprogramm
mit namhaften Referenten
aus aller Welt. Einer der
Hauptredner wird bei-
spielsweise Prof. Dr. Eu-
gene Roberts aus Indiana-
polis sein.
Da sich die Amtszeit des
amtierenden DGKFO-Vor-
» Seite 18

ANZEIGE
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Ormco prasentiert das neue Damon®Q™. Mehr als eine Evolution.

Optimale Bracketabmessungen, schmales Profil. Innovativer SpinTek™-Gleitmechanismus.
Zwei zusatzliche Slots. Prézisionslehre zur Bracketplatzierung.

Dies sind nur einige der revolutionéren Eigenschaften des vollig neuen Damon Q - ein Quantensprung

im Bereich der selbstligierenden Brackets.

Unabhéngig davon, ob Sie gerade starten oder schon langer mit selbstligierenden Brackets arbeiten, bietet lhnen das
neue Damon Q bei effizienterer und flexiblerer Arbeitsweise gleichzeitig einen hoheren Patientenkomfort. Mit Damon Q
lassen sich schnellere und kontrolliertere Zahnbewegungen mit auBerordentlich guten Ergebnissen erzielen.

In Kombination mit den Damon System Hightech-Bgen und den minimalinvasiven Behandlungsprotokollen des Sys-
tems, ermdglicht Damon Q lhnen, die Patientenerwartungen im Hinblick auf eine kiirzere Behandlungsdauer, weniger
Termine und weniger Extraktionen ohne den Einsatz eines Headgears oder von Dehnplatten besser zu erfiillen.

Damon Q - die richtige Wahl fiir Sie und lhre Patienten.

Erfahren Sie mehr zu Damon Q auf einem Damon Kurs. Weitere Information und Anmelding unter www.ormcoeurope.com/Kurse.

Cormeo

Werden Sie Tel dieser Renolution!

Wenden Sie sich an lhren Ormco-Vertriebsbeauftragten
oder besuchen Sie www.ormcoeurope.com/Produkte.

DAMON SYSTEM

More than straight teeth
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Stellung auf Weltméarkten behauptet

Deutsche Dentalindustrie steigert Gesamtumsatz/Erhalt therapeutischer
Vielfalt fiir deutschen Gesundheitsmarkt der Zukunft unabdingbar

Einen Gesamtumsatz von
3,9Mrd. € erzielten die 200
Unternehmen der deutschen
Dentalindustrie im Jahre
2008 und konnten damit ein
Umsatzplus von 4,6 % zum
Vorjahr 2007 erwirtschaften.
Trotz der schwierigen Rah-
menbedingungen auf den
internationalen Finanz- und
Wirtschaftsméarkten, Unsi-
cherheiten bei der Gesund-
heitsgesetzgebung und des
stirker werdenden Wettbe-
werbs auf den internationa-
len Gesundheitsméarkten be-
lief sich der Exportanteil auf

der jahrlichen Mitglieder-
versammlung desVerbandes
am 23.06. in Koln.

,Unsere Dentalindustrie ist
auch deshalb eine wirtschaft-
lich stabile GrofBe, weil sie
echte Werte produziert. In-
habergefiihrte Unternehmen,
personlich haftende Gesell-
schafter, verantwortungsbe-
wusste Manager, hoch qua-
lifizierte und engagierte Mit-
arbeiter, moderne Produk-
tionsstétten und ein weltweit
anerkannter guter Ruf sind
Grundlagen unserer Arbeit®,
sagte Dr. Rickert.

(+4,6 % gegeniiber 2007).
Dieser Zuwachs entstand
mit einem Plus von knapp
13 % hauptséchlich in den
auslédndischen Produktions-
statten.

Der Gesamtumsatz der VDDI-
Mitgliedsunternehmen be-
lief sich 2008 auf nahezu
3,9Mrd. € (+4,6 % zu 2007).
Davon wurden Umsétze von
mehr als 2,1 Mrd. € auf inter-
nationalen Méarkten erwirt-
schaftet (+11%). Auf den
Umsatz im wichtigen Hei-
matmarkt Deutschland ent-
fielen im Berichtsjahr gut
1,58 Mrd. €, das ist
ein leichter Riick-
gangum 2,6 %.Das
Marktgeschehen
auf dem Heimat-
markt Deutschland
wurde u. a.von den
Diskussionen um
die neue Gebiih-
renordnung (GOZ-
neu) fiir Zahnérzte
geprigt, die ihre
Investitionsbereit-
schaft schmalert.
Die Zahnéirzteschaft

Der neue Vorstand des Verbandes der Deutschen Dental-Industrie e.V. (VDDI).

2,1Mrd. € (+ 11 %) und der
Inlandsumsatz auf 1,6 Mrd.€,
berichtete Dr. Martin Ri-
ckert, Vorstandsvorsitzen-
der des VDDI, bei der Vor-
stellung des Geschiftsbe-
richtes 2008/2009 anlésslich

ANZEIGE

Die deutsche Dental-
industrie in Zahlen

Die 200 Mitgliedsunterneh-
men des VDDI beschiftig-
ten in 2008 im In- und Aus-
land fast 18.700 Mitarbeiter

befiirchtet mittel-

fristig Eingrenzun-
gen von Behandlungsmog-
lichkeiten. Die Therapieviel-
falt ist jedoch im Sinne einer
Zukunftssicherung des Zahn-
arzteberufs und zahntech-
nischen Handwerks unab-
dingbar. ,Wenn mehr junge

In-Line®

das deutsche Schienensystem
fiir ein strahlend schénes Léicheln.

In-Line® Schienen korrigieren Zahn-
fehlstellungen und beeintréchtigen kaum
das Erscheinungsbild des Patienten.

In-Line® Schienen wirken kontinuierlich
wdhrend des Tragens auf die Zidhne und
bewegen sie an die vorgegebene Position.

Haben wir Ihr Interesse geweckt?
Vereinbaren Sie einen Termin mit unserem
Aussendienst oder fordern Sie unser
Informationsmaterial iiber In-Line® an.

ANZEIGE
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KUNO FRASS - KOMPETENZ

Kuno Frass
Die
Kieferorthopiadie

GRUNDWISSEN FUR ZAHNTECHNIKER

KUNO FRASS
Innovative Dental Technik

FreudenthalstraBe 5

21244 Buchholz

Telefon: 0 41 81/29 06 56
Fax: 0 41 81/3 43 42

E-Mail: frass-kfo@t-online.de

IN DER KFO-ZAHNTECHNIK

B Autor des Fachbuches ,Die Kieferorthopddie — Grundwissen fiir
Zahntechniker", Verlag Neuer Merkur Miinchen

B Eigenes KFO-Fachlabor

Herstellung aller traditionellen und innovativen kieferortho-
padischen Gerdte sowie Aufbiss-Schienen - auch aus dem neu-
entwickelten Material ECLIPSE® junior (hdchste Passgenauigkeit
und spezielle Eignung bei Allergiepatienten)

B Seminare im eigenen Labor

Intensiv-Kurse: direkter Bezug auf die jeweils entsprechenden
Inhalte des Fachbuches - pro Kurs maximal 4-5 Teilnehmer

Menschen fiir Medizinbe-
rufe und die Gesundheits-
handwerke begeistert wer-
den sollen, brauchen sie
heute schon Gewissheit,
dass sie nach einem inten-
siven Studium oder einer
fachlich-handwerklichen
Ausbildung auf hohem und
hochstem Niveau das er-
worbene Wissen, die entwi-
ckelten Fahigkeiten und
Fertigkeiten auch tatséch-
lich in Deutschland anwen-
den kénnen®, ist Dr. Rickert
iberzeugt.

Bei den turnusméiBigen
Wahlen wurde Dr. Martin
Rickert (SycoTec) nach
sechsjahriger Amtszeit mit
iiberwiltigender Mehrheit
fiir weitere zwei Jahre als
VDDI-Vorsitzender besta-
tigt. Ebenfalls bestéatigt
wurden die stellvertreten-

s Kurz notiert

den Vorsitzenden Henry
Rauter (VITA Zahnfabrik)
und Cristoph Weiss (BEGO).
Fiir den ausgeschiedenen
Walter Diirr (Diirr Dental)
riickte Sebastian Voss (Ha-
ger und Meisinger) in den
Vorstand nach. Walter Diirr
wurde von Vorstand und
Beirat einstimmig zum Eh-
renvorsitzenden ernannt.
Neu in den Beirat gewéhlt
wurde Dr. Martin Haase
(Heraeus Kulzer).

Der neue VDDI-Vorstand
und Beirat auf einen Blick:
Vorsitzender: Dr. Martin Ri-
ckert (SycoTec); stellvertre-
tende Vorstandsmitglieder:
Henry Rauter (VITA Zahn-
fabrik), Christoph Weiss
(BEGO), Sebastian Voss
(Hager und Meisinger). Bei-
rat: Dr. Jirgen Eberlein (GC

Germany), Dr. Steffen Ge-
bauer MELAG Medizintech-
nik), Dr. Martin Haase (Her-
aeus Kulzer), Dr. Wolfgang
Mihlbauer (DMG), Mark
Stephen Pace (DENTAU-
RUM J. P. Winkelstroeter)
und Dr. Séren Rieger (Ren-
fert). Geschéftsfiihrerist Dr.
Markus Heibach. Der VDDI
ist Mitglied im Bundesver-
band der Deutschen Indus-
trie. &=

S Adresse

Verband der Deutschen
Dental-Industrie e.V. (VDDI)
Aachener Str. 1053-1055
50858 KaIn
Tel.:0221/5006 870
Fax:0221/5006 87 21
E-Mail: info@vddi.de
www.vddi.de

H1N1 in Zahnarztpraxen —Vor dem
Hintergrund der aktuellen Influenza-
pandemie (H1N1) hatdie Bundeszahn-
arztekammer (BZAK) auf die Wichtig-
keit der Einhaltung von Hygienemaf-
nahmen in zahnarztlichen Praxen hin-
gewiesen. GemaR den Empfehlungen
des Robert Koch-Institutes ,Infek-
tionspravention in der Zahnheilkunde
— Anforderungen an die Hygiene”
sollte die Behandlung von Patienten,
die bereits Symptome einer Influenza
zeigen, auf die Zeit nach Erkrankungs-
ende verschoben werden. AulRer, es
handelt sich um Notfélle. Diese sind

zur Diagnosesicherungundggf. Thera-
pieeinleitung an den Hausarzt zu ver-
weisen.

Fiirunaufschiebbare zahnérztliche Be-
handlungen von Patienten, die unter
Verdachtstehen, an Influenza erkrankt
zu sein, gilt es gemal 8 12 BioStoffV/
§ 14 GefStoffV weitere Vorsichtsmal-
nahmen zu treffen. Diese sind u. a. die
raumliche oder organisatorische Tren-
nung der Patienten mit Influenzaver-
dacht von den Patienten der Normal-
sprechstunde; persénliche Schutzaus-
riistung fiir das Personal (Schutzbrille
mit Seitenschutz; Schutzmaske FFP2;

unsterile Handschuhe nach DIN EN
455, puderfrei, allergenarm; langarm-
liger Schutzkittel, Arme bedeckend
und vorne geschlossen zu tragen;
fir Reinigungsarbeiten Schutzhand-
schuhe nach DIN EN 374 mit langeren
Stulpen); Patienten nach Betreten der
Praxis fiir Wartezeit Mund-Nasen-
Schutz aushandigen und zum Tragen
anhalten; Patienten anhalten, vor Ver-
lassen des Sprechzimmers, die Hande
zu desinfizieren; Schutzkleidung nach
Behandlungsende wechseln. Nahere
Infos unter www.rki.de/influenza.
(Quelle: BZAK)
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Schaufenster Zahntechnik \Weser-Ems

er
‘}ed k 7
Q&

*
spezial

Rasteder KFO-Spezial Labor

Kleibroker Str. 22 - 26180 Rastede - Germany
Telefon +49(0)4402 /82575

Fax +49(0)4402 /83164

www.in-line.eu
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STILLLEGUNGS-
PRAMIE

PERFEKTER PATIENTENSERVICE. SONDERAKTION BIS ZUM 30. SEPTEMBER 2009.

Der innovative Epson Discproducer PP-100 entlastet Sie gleich mehrfach bei
der Archivierung und Weitergabe lhrer Patientendaten: Das professionelle Geréat
bedruckt Rohlinge fotorealistisch und brennt digitale Bilder und Daten in einem
Vorgang sicher und schnell auf CDs und DVDs. Es ist leicht zu bedienen und

in der Ausfihrung PP-100N einfach in bestehende Netzwerke zu integrieren.
Bei hohen Anforderungen an die Sicherheit der Daten ist die Variante PP-100N
Security die erste Wahl.

Der Epson Discproducer bietet:

¢ Gestochen scharfe, wisch- und wasserfeste Ergebnisse
¢ Wirtschaftlichkeit durch separate Tintenpatronen

¢ Niedrige Gesamtkosten

*Zzgl. MwSt., Aktion gultig vom 15.06.—30.09.2009 fur den Kauf eines Epson PP-100 und die
Stillegung eines CD-/DVD-Publishing-Systems. Teilnahmebedingungen unter www.epson.de.

www.epson.de

EPSON

EXCEED YOUR VISION
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Kein eigenes DVT und trotzdem up to date?

Auch wenn der Behandler in der Praxis nicht selbst tiber modernste Geréte der 3-D-Bildgebung ver-

fligt, muss er nicht auf derenVorteile verzichten. Wie Kieferorthopédden dennoch mehrdimensionale

Bildkonstruktionen nutzen und somit auf der Hohe der Zeit agieren konnen, zeigt folgender Beitrag
von Dr. Bjoérn Ludwig, Dr. Bettina Glasl, Prof. Dr. Gero Kinzinger und Prof. Dr. Jorg A. Lisson.

Abb. 1: Syndrom-Patient mit multiplen Zysten und Visualisierung der Weichgewebe. Gerade im
Hinblick auf die Entscheidungsfindung, inwieweit bei der Zystektomie eine Distraktion dsthetisch
und sinnvoll erscheint, ist diese Low-dose dental CT-Aufnahme von doppeltem Nutzen.

Abb. 2: Posterior Airways-Analyse nach Einsatz einer Hybrid
GNE. Auch hierwird der Doppelverwendungszweck der Low-
dose-Aufnahme deutlich: Zumeinenhbildet sie die Grundlage
zur chirurgischen Planung. Zum anderen ermdglicht sie die
Kontrolle des Effektes der Distraktion auf die Luftwege.

Abb. 3a, b: Retinierter Zahn 11 bei 9-jahrigem Jungen mit ungeklarter Ursache und fraglicher Wurzelposition. Das Low-dose-CT zeigt eine retinierte, aber unprob-
lematische Lage, die zwar die Gefahr der Ankylose bietet, aber eine einfache Zugénglichkeit erméglicht.

Diedigitale dreidimensionale
Bildgebung ist langst auch im
Bereich der Kieferorthopédie
von signifikanter Bedeutung
und wird ohne Zweifel die
Zukunft der Diagnostik und
moglicherweise sogar die
kiinftige Therapie im Hin-
blick aufvorgefertigte (,cus-
tomized®) Apparaturen ent-
scheidend mitpragen.

Nicht jeder Behandler je-
doch verfiigt tiber die erfor-
derlichen finanziellen Mittel
fir die Anschaffung eines
DVT-Geréates oder hat Zu-
gang zu dieser derzeit si-
cherlich meist umworbenen
Variante des 3-D-Rontgens.
So gibt es bundesweit und
flachendeckend inzwischen
diverse Radiologiezentren,
welche 3-D-Aufnahmen er-
stellen bzw. als Dienstleis-
tung anbieten.

Hinsichtlich des Einsatzes
von digitalen Volumento-

mografen muss in jedem
Fall die Strahlen-, Zeit- und
Kostenbelastung fiir den
Arzt und Patienten im Ver-
haltnis zum tatsédchlichen
Nutzen berticksichtigt wer-
den. In einer Stellungnahme
der Deutschen Gesellschaft
fiir Kieferorthopadie (Prof.
Dr. Ursula Hirschfelder) vom
8.10.2008 heilit es hierzu:

Einschrankungen
der Indikationen

,Medizinische Indikations-
einschrédnkungen gegen-
iiber der konventionellen
Rontgendiagnostik beste-
hen durch die erhohte
Strahlenbelastung, die ins-
besondere bei Kindern und
Jugendlichen unbedingt
Beriicksichtigung finden
muss. Somit gilt auch fiir
den Einsatz moderner 3-D-

Technologien in der Kie-
ferorthopéddie der Grund-
satz der strengen und zu-
riickhaltenden Indikations-
stellung.®

Diese Indikationen werden
in gleicher Stellungnahme
wie folgt zusammengefasst:

Indikationen der
3-D-Bildgebung in der
Kieferorthopéadie

1. Diagnostik von Anomalien
des Zahnbestandes, insbe-
sondere differenzialdiag-
nostische Beurteilung der
anatomischen Form und
der Topografie noch nicht
durchgebrochener iiber-
zdhliger Zahnanlagen (Me-
siodentes, syndromgebun-
dene Hyperodontie).

2.Diagnostik von Anomalien
und Dysplasien der Zahn-
wurzeln einschlieflich von

Abb. 5a, b: Traumatisch intrudierter und verlagerter Zahn 11 mit fraglicher Prognose.
Das Low-dose-CT zeigt eine zumindest gewisse knécherne Umbauung ohne schwer-
wiegende Frakturen mit der Chance der Einordnung.

konventionell réntgenolo-
gisch nicht erkennbaren
Wurzelresorptionen.
3.Differenzialdiagnostische
Bewertung von Zahndurch-
bruchsstérungen.
4.Ermittlung der Topografie
retinierter und verlagerter
Zahnkeime.
5.Beurteilung pathologischer
Knochenstrukturen (z.B.
Zysten, Odontome, ent-
zlindliche und tumorbe-
dingte Lasionen).
6.3-D-Differenzialdiagnostik
von komplexen angebore-
nen oder erworbenen kra-
niofazialen Fehlbildungen
sowie von Gesichts- und
Kieferasymmetrien.
7.3-D-Differenzialdiagnostik
der Spaltmorphologie bei
uni- und bilateralen LKG-
Spalten einschlieBlich der
Planung und Kontrolle der
Kieferspaltosteoplastik.
8.Darstellung des peridenta-
len Knochenangebots zur
prognostischen Bewertung
geplanter Zahnbewegun-
gen (z.B. im parodontal
vorgeschidigten Gebiss,
z.B.zur Planung von Zahn-
bewegungen spaltangren-
zender Zihne bei Patien-
ten mit Lippen-Kiefer-Gau-
menspalten).

Low-dose dental
CT und OsiriX

Ein alternatives Vorgehen
zur DVT und vorgefertigten
Bildbearbeitung durch den
Radiologen ist die Anferti-
gung von sogenannten Low-
dose dental CT-Aufnahmen
sowie die anschlieende zu-
sdtzliche Betrachtung und
Befundung der Daten mit-
hilfe der Viewer-Software
OsiriXin der eigenen Praxis.
Diese ist ohne Probleme im
Internet herunterzuladen
und stellt ein wertvolles Ins-
trument fiir die Diagnostik
und Therapieplanung dar.
Jedoch sollte allein der Ra-
diologe derjenige sein, der
hierbei fachlich und foren-
sisch befundet.

Low-dose dental CT

Bereits 2004 wiesen Halfeld
und Kollegen daraufhin,dass
mit Einsatz von Low-dose
dental CTsdie Strahlenbelas-
tung im Vergleich zu konven-
tionellen CTsum 76 % verrin-
gert werden kann. Und das
ohne Verlust an diagnosti-
scher Information. Ein weite-
rer Vorteil dieser gering do-
sierten CTs besteht in der
Weichgewebsrekonstruk-
tion, die in speziellen Féllen

c

Abb. 4a—c: Zustand nach Hybrid GNE und verlagerten Z&hnen 13 und 23. Uberpriifung der ,zerrissenen” Gau-
mennaht und Lokalisation der Lage der Eckzahne. Freilegung und Einordnung tiber eine Overlay-Mechanik.

genauer erscheint als bei
DVT-Aufnahmen. Wobei dies
mitunter auch bei digitalen
Volumentomografen mog-
lich erscheint, jedoch von Ge-
rét zu Gerét variieren kann.

OsiriX-Viewer

Wurde vom Radiologennach
entsprechender Indikation
ein Bild angefertigt, kbnnen
diese Daten nun am eigenen
Computer betrachtet wer-
den. Nicht selten bekommt
der Behandler vom Radiolo-
genlediglich eine sehreinge-
schrankte Viewer-Software
zur Betrachtung mitgelie-
fert. Fiir Mac-Nutzer hinge-
gen gibt es die Moglichkeit,
mithilfe von OsiriX selbst
kreativ zu werden.

Der kalifornische Radiologe
Dr.Antoine Rossetwares,der
einst (im Jahre 2003) diesen
DICOM-Viewer entwickelte.
Seine Intension war es, dem
Nutzer mithilfe von OsiriX
neben einem breiten Funk-

tionsspektrum vor allem die
Rekonstruktion multimedia-
ler Modelle aus radiologi-
schen Schnittbildern zu er-
moglichen. Waren bislang
Programme mit derartigen
Softwaretools aufgrund ih-
rer hohen Anschaffungskos-
ten nur finanzstarken An-
wendern vorbehalten, sollte
OsiriX hier Abhilfe schaffen.
Somit war fortan ein kosten-
loser Zugang zur radiologi-
schen Bildbearbeitung ge-
wihrleistet.

Selbst der Laie wird auf-
grund der intuitiven Bedie-
nung dieses Viewers in die
Lage versetzt, aus konven-
tionellen CT-, MRT- und
PET-Aufnahmen im Hand-
umdrehen faszinierende 3-D-
Modelle zu rekonstruieren,
die neben zeitlichen (z.B.
Herz-CT) auch funktionelle
(z.B. Herz-PET-CT) Dimen-
sionen darstellen konnen.
OsiriX ist fiir Arzte aller
Fachrichtungen interessant,

Abb. 6a, b: 11-jahriger Junge mit auftretender Dehis-
zenz im Bereich seiner ehemaligen LKG-Spalte. Das
Low-dose-CT zeigt eine Mund-Nasenverbindung mit
einem verkiimmerten Zahn 22. Hier wurde die Mag-
lichkeit eines Knochentransplantates mit anschlie-
Bendem KFO-Liickenschluss diskutiert.

Abb. 7a, b: Kombiniert kieferorthopadisch-chirurgische Therapie mit 3-D-0P-Planung, die auch zur Beurteilung mdglicher Implantate genutzt werden kann. Hier
istein deutlich zu geringes Knochenangebot mit der Notwendigkeit einer Augmentation erkennbar.
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Osteomyelitis.

Abb. 8a, b: Zustand nach Dysgnathie-OP mit unerklérlichen Schmerzen im Be-
reich des linken Unterkiefers. Das Low-dose-CT zeigt eine deutlich gelockerte
Platte mit kndchernen Destruktionen im posterioren Bereich und beginnender

Abb. 9: 82-jahrige Patientin mit Kiefersperre und klini-
schem Verdacht auf Trauma oder Metastasierung eines
Mamma-CA. DasLow-dose-CTbestatigtinallen Ebenen
den Verdacht nicht und es konnte der Kiefer manuell re-
poniert werden.

da sich durch die selektive
Darstellung von beispiels-
weise Knochen, Muskeln
oder Gefdflen das groBe Po-
tenzial der modernen Bild-
gebung optimal ausschop-
fen lasst.

Fiir den praktizierenden Kie-
ferorthopdden eignen sich
z.B. die naturgetreuen Kie-
fermodelle zur Visualisie-
rung von Zahnfehlstellun-

gen im Rahmen der priope-
rativen Planung oder um
pré- und posttherapeutische
Ergebnisse zu vergleichen.
Leider ist diese Software mit
ihren umfangreichen Funk-
tionen derzeit nur fiir das
Mac OS X-Betriebssystem er-
héltlich (kostenloser Down-
load und zuséitzliche Infor-
mationen auf www.osirix-
viewer.com).

Beispiele rekonstruierter
Low-dose dental CT-Auf-
nahmen, visualisiert mit
OsiriX

a) verlagerte Zdhne

Eine der vielleicht haufigs-
ten Indikationen stellen ver-
lagerte Zdhne dar. Mithilfe
von Low-dose dental CT-
Aufnahmen kénnen hierbei
die Ursache der Verlage-

Y] WISSENSCHAFT & PRAXIS

rung oder Retention, die
Lage sowie anzuwendende
Biomechanik und Prognose
gut beurteilt werden.

b) Knochenangebot

Oftmals steht die Frage Ex-
oder Non-Extraktion, Im-
plantat oder zusétzliche
Augmentation, Distraktion
oder Expansion im Kontext
mit dem zur Verfiigung ste-
henden Knochenangebot.
Neben den klassischen kli-
nischen und bewéhrten di-
agnostischen Regeln, kann
hier in Grenzfillen eine
3-D-Aufnahme Aufschluss
hinsichtlich Moéglichkeiten
und Grenzen geben.

Schlussfolgerung

Der Alltag bietet viele spe-
zielle Indikationen, bei der
unsere diagnostische Unsi-
cherheit mithilfe von 3-D-
Aufnahmen verifiziert und
verfeinert werden kann, so-
dass wir eine groBere The-
rapiesicherheit erreichen. Auf
die Waagschale muss hierbei
neben der ,reinen“ Moglich-
keit immer die Strahlenbe-
lastung und Ungenauigkeit
(Schichtdicke 0,6mm wund
rechnerische Rekonstruktion)
gelegt werden.

Sind dem Behandler nicht
die finanziellen Moglich-
keiten zur Anschaffung ak-
tueller Gerédtetechnologien
gegeben, muss dies keines-
falls eine Einschriankung
dessen diagnostischer Mog-
lichkeiten bedeuten. Die
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im Blick behalten ...

Zusammenarbeit mit Ra-
diologiezentren oder aber
die Anfertigung von Low-
dose dental CT-Aufnahmen
als Alternative zur DVT und
vorgefertigten Bildbearbei-
tung konnen jeden Kie-
ferorthopédden in die Lage
versetzen, modernste 3-D-
Radiologien zu nutzen. =

Y Adresse

Dr. Bjorn Ludwig
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Wertvolles Instrument praziser Diagnostik & Therapieplanung (1)

Zunéachst meist im Bereich der MKG-Chirurgie und Implantologie angewandt, ist die digitaleVolumentomografie ldngst auch innerhalb der Kieferorthopéadie
weit verbreitet. So bietet die DV T-basierte dreidimensionale Diagnostik zahlreiche Vorteile hinsichtlich der rontgenologischen Differenzialdiagnostik kom-
plexer kraniofazialer Fehlentwicklungen sowie spezieller therapeutisch relevanter Fragestellungen.Von Dr. Constanze Stubbe und Dr. Heiko Goldbecher.

Abb. 1: Verlagerter Eckzahn mit zwei Wurzeln, der
bei der Einordnung aufgrund des groReren bukkolin-
gualen Durchmessers besonderer Sorgfalt bedarf.

Was sollte beim DVT-
Kauf beachtet werden?

Glaubt man den Prospekten
der Hersteller und leider auch
teilweise der Beratung durch
die Dentaldepots, so ist der
entscheidende Wert — neben
dem darzustellenden Unter-
suchungsvolumen —vor allem
die VoxelgroBe. Beim Voxel
handelt es sich um das dreidi-
mensionale Aquivalent eines
Pixels.Beiden verschiedenen
DVT-Geréteherstellern tut
sich diesbeziiglich der glei-

che ,Run“ um Voxel auf, wie
dieser vor Jahren bei digita-
len Kameras um die Pixel-
daten ablief. Hierbei muss
man jedoch wissen, dass ei-
ne kleinere Voxelgrof3e nicht
automatisch ein detaillierte-
res, scharferes oder infor-
mationsreicheres Bild aus-
macht. So muss ein DVT mit
0,076 mm VoxelgroBe nicht
zwangsweise bessere Bilder
liefern, als ein Gerat mit ,,nur®
0,3mm. Die hohere Auflo-
sung kommt ndmlich nur
dann zum Tragen, wenn das
Zusammenspiel aller Bildbe-
einflussenden Faktoren opti-
mal abgestimmt wurde. Be-
sonderen Einfluss haben hier
die Scanzeit, die wackelfreie
und schluckfreie Positionie-
rung des Patienten, die zu
untersuchende Struktur, die
Qualitét des Sensors, die dar-
stellbare Auflésung in Li-
nienpaaren und die digitale
Nachbearbeitung durch die
Viewersoftware.

Wiekannich fliir meine Praxis
die Brauchbarkeit des DVT-
Gerétes iiberpriifen und ob-
jektivieren? Ein Besuch einer

Parodontalspalt

Sekundérkaries

Wurzelkanale

Randspalten an Wurzelfiillungen

Morphe der Z&hne, insbesondere Anoma-
lien und Dysplasien der Zahnwurzeln; ein-
schlielich von konventionell réntgenolo-
gischnichterkennbarenWurzelresorptionen

Randspalten an Kronen und Fiillungen

pathologische Knochenstrukturen(z. B. Zys-
ten, Odontome, entziindliche und tumorbe-
dingte Lasionen)

Einheilung und mégliche Randspaltbildung
bei Implantaten (hochaufldsend)

Knochenbedeckung des Zahnes sowie das
peridentale Knochenangebot zur prognos-
tischen Bewertung geplanter Zahnbewe-
gungen

differenzialdiagnostische Befunde im Be-
reich der Weichteile

Kieferhohlenund deren Schleimhaut, Nerv-
und GefaRkandle, Kiefergelenke

Abb. 3: Interradikulares Knochenangebot, Kompakta und Spongiosardume: wichtige Informationen bei der
Planung von Zahnbewegungen.

Abb. 2: Knochendehiszenzen Regio 12-24. Im dreidimensionalen digitalen Rontgenbild werden die teils betréchtlichen Abweichungen zwischen realem (kurzer orangefarbener Strich) und scheinbaren Knochenangebot —
Knochen und palatinale Schleimhaut (langer orangefarbener Strich)— deutlich. Ein Gipsabdruck allein kann kein reales Bild vom wirklichen Knochenangebot eines Kiefers liefern.

mit diesem Gerét vertrauten
Praxis ist bei der Entschei-
dungsfindung sicherlich ge-
nauso wichtig, wie die genaue
Analyse, wofiir ich das Gerét
in der eigenen Praxis nutzen
will. Auch der Vergleich der
DICOM-Rohdatensétze von
Patienten aus den besuchten
Praxen mithilfe eines Free-
ware-DICOM-Viewersistdrin-
gend anzuraten. Hierbei erge-
ben sich oft groBe Differen-
zenzwischenden Hochglanz-
broschiiren der Hersteller
und den in der Praxis ge-
machten Erfahrungen.
Einen nicht unerheblichen
Einfluss auf den Kaufpreis
hat die Sensorgrofe. Sie be-
stimmt den Bereich des mit
einem Scan zu untersuchen-
denVolumens. Besondere Be-
deutung beim Umgang mit
Rontgenstrahlung kommt der
rechtfertigenden Indikation
(§ 23 Rontgenverordnung) zu.
Hierbei haben Sie als Betrei-
ber zu priifen, ob der gesund-
heitliche Nutzen der Anwen-
dung gegeniiber dem Strah-
lenrisiko liberwiegt. Andere
Verfahren mit vergleichba-
rem gesundheitlichen Nut-
zen, die mit keiner oder einer
geringeren Strahlenexposi-
tion verbunden sind, miissen
bei der Abwédgung zudem be-
ricksichtigt werden.
Besondere Bedeutung hin-
sichtlich der Reduktion der

Strahlenexposition kommt
der GroBenvariabilitdt des zu
wiahlenden Untersuchungs-
volumens zu. Die DVT-Gerite
sollten deshalb unterschiedli-
che Zylinder von 4 cm Durch-
messer und 4 cm Hoéhe (rund
50ccm) fiir Einzelzahnauf-
nahmen oder ein Kieferge-
lenk bis hin zu Zylindern von
8cm Durchmesser und 8cm
Hohe (rund 400 ccm) fiir den
Scan des gesamten zahntra-
genden Teils der Kiefer an-
bieten. Der Interessenkon-
flikt zwischen drztlicher Neu-
gier (Ubersichtsaufnahme mit
groBem Volumen) und Mini-
mierung der Strahlenexpo-
sition muss immer entspre-
chend der rechtfertigenden
Indikation gelost werden.

Moglichkeiten und
Grenzen des DVT

Die modernen DVTs erwei-
tern die diagnostischen Mog-
lichkeiten um ein Vielfaches.
Trotzdem gibt es gerade bei
den digitalen Rontgensyste-
men physikalische Grenzen,
die bekannt und beachtet
werden miissen.

In der digitalen Radiografie
treten verfahrenstechnische
Artefakte bei sehr starken
Kontrastunterschieden auf.
Besonders bei der Beurtei-
lung von Randspalten bei Fiil-

Abb.4:Diedreidimensionale Darstellung von Lagebeziehungen der Zéhne zu den um-
liegenden Strukturen ermdglicht eine umfassende und sinnvolle Therapieplanung
durch Hauszahnarzt, Kieferorthopaden und Oralchirurgen. Der Patient kann durch die - -
Visualisierung der Therapiekonzepte verstérktindie Behandlung einbezogen werden. -~ Abhb. 5: Knochendehiszenzen kommen bei ca. 30 % der Patienten vor.

lungen, prothetischen Arbei-
ten und Implantaten kann es
zum Effekt der scheinbaren
Randspaltbildung kommen.
Diese Artefakte beruhen auf
grofBen Kontrastunterschie-
den, beidenen es in der Digi-
taltechnik zur Strahlaufhér-
tung, zum Gibbs’schen Phaé-
nomen und Blooming kommt.
Nur durch die Nachbearbei-
tung der DICOM-Rohdaten-
sitze mittels im Viewer in-
tegrierter Bearbeitungspro-
gramme werden diese tech-
nisch bedingten Artefakte
herausgerechnet bzw. ge-
schont.

Der 3-D-Hype in der
Kieferorthopidie

Die hochauflosenden drei-
dimensionalen Bilder der
DVTbeschreiben eindrucks-
voll die Moéglichkeiten, aber
auch die biologischen Gren-
zen der modernen Kiefer-
orthopidie. Inwieweit man
sich an diese Grenzen anné-
hern darf, sie vielleicht auch
verschieben kann, wird die

Y Kurzvita

Dr. Constanze Stubbe

)

© 1994-1999 Studium der Zahnheil-
kunde an der Martin-Luther-Uni-
versitat Halle-Wittenberg

e Promotion 2004

e seit 2005 Fachzahnérztin fir Kie-
ferorthopadie

© 2004-2009 Wissenschaftliche
Mitarbeiterin an der Poliklinik fiir
Kieferorthopadie der Martin-Lu-
ther-Universitat Halle-Wittenberg

eab 2010 tatig in der Gemein-
schaftspraxis Dr. A. Stolze und Dr.
H. Goldbecher in Halle (Saale)

Zukunft zeigen. Es ist noch
eine ganze Menge Grund-
lagenforschung notwendig,
um hier das notige Wissen
zu schaffen.

Vor diesem Hintergrund er-
scheinen die Konzepte diver-
ser Anbieter von computer-
gestiitzten individualisierten
Bracket-Bogen-Systemen
verfritht. Es ist kritisch zu
hinterfragen, ob intraorale
Aufnahmen, Modelle, OPG
und Fernrontgen als Informa-
tionstrdger ausreichen, um
von ,individuellen dentalen
und skelettalen Daten des
Patienten“ ausgehend, hin zu
einer ,bestmoéglichen Okklu-
sion“ und einem ,besonders
préazisen Behandlungsergeb-
nis“ zu gelangen ist. =

Teil 2 in Ausgabe 9/09 der KN.
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Dr. Heiko Goldbecher
Fachzahnarzt fiir Kieferorthopadie
Mihlweg 20

061 14 Halle (Saale)
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www.stolze-goldbecher.de
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Sind preisgiinstige NiTi-Bogen praxistauglich?

X Fortsetzung von Seite 1

Eigenschaften

Nitinol-Bogen zeichnen sich
durch die sogenannte Marten-
sit-Austenit-Umwandlung
und dem damit verbundenen
Formgedéachtnis-Effekt aus,
der bei Temperaturen unter
50 °Cstattfindet und damit bio-
logisch nutzbar ist. Martensit
und Austenit sind temperatur-
abhingige Phasen einer Le-
gierung mit unterschiedli-

chem Gefiige und daraus re-
sultierenden mechanischen
Eigenschaften. In der marten-
sitischen Phase (bei niedrigen
Temperaturen) ist Nitinol plas-
tisch verformbar. In der auste-
nitischen Phase (bei hoheren
Temperaturen) ist es elastisch.
Ein klinisch ,idealer“ Draht
héngt damit werkstoffkund-
lich von der Aktivierungstem-
peratur ab, bei der ein reines
austenitisches Gefiige vor-
liegt und das Formgedé&chtnis
vollstdndig ,aktiviert”ist.

Kraft (N)

12
0,9 -
0,6 0,54
0,3

0,10
0,0

0,5 mm 2mm 3 mm
M 0.012"HANITi
M 0.012" SE NiTi

Abb. 3: Direkter Vergleich der Kraftniveaus von superelastischem (SE NiTi U) und hitze-aktiviertem 0.012"
NiTi-Bégen (HANITi)der Fa. NiTi4U. Der HANiTi-Bogen weist deutlich niedrigere Kraftniveaus auf und ist da-
her fir die initiale Nivellierung bei ausgepragtem Engstand ideal.

Kraft (N)
5,0 -
4,0 4
3,58 3,58
3,23 3,24 3,24
3,18 3,03

294
3,0 - :
2,0 4]
1,0 ]
0,0

0,5 mm 1mm 2 mm 3 mm

W 0.016"x0.022" SE NiTi

[ 0.016"x 0.022" Rematitan , lite"

Abb. 4: Direkter Vergleich der Kraftniveaus von SE NiTi (Fa. NiTi4U) und superelastischem Rematitan , lite”
(Fa. DENTAURUM Inc.) in der Dimension 0.016"x 0.022". Zwischen den Bégen gibt es keine signifikanten

Unterschiede.

Kraft (N)
5,07 5,07
5.0 4 484 479
4,63
4,46

4,12 4,16
4,0 4
3,0 1]
2,0 ]
1,0 ]
0,0

0,5 mm 1mm 2mm 3mm
M 0.017"x0.025" SE NiTi
M 0.017"x 0.025” Rematitan , ite

Abb. 5: Direkter Vergleich der Kraftniveaus von SE NiTi (Fa. NiTi4U) und superelastischem Rematitan , lite”

(Fa. DENTAURUM Inc.) in der Dimension 0.017"x 0.025". Der ,SE NiTi"-Bogen wies signifikant niedrigere

Kraftniveaus auf.

Vermeintlich ,gute“ moderne
NiTi-Bogen weisen eine fast
gleichméBige Kraftlinie auf,
sodass die resultierende Kraft-
abgabe relativ konstant ist. Bei
der werkstoffkundlichen Tes-
tung spricht man in der Entlas-
tungsphase von einem soge-
nannten ,Plateau”. Je geringer
dasKraftniveauist,umsoscho-
nender ist die Zahnbewegung.
Nach jiingsten Erkenntnissen
muss das Plateau aber nicht
absolut horizontal verlaufen,
da kontinuierliche Kriéfte im
Vergleich zu langsam abneh-
menden Kriften tiber die Ak-
tivierungsstrecke die Gefahr
von Wurzelresorptionen er-
hoéhen konnen. Zusammen-
fassend kann man also sagen:
+Nitinol appliziert bei gleicher
Auslenkung wesentlich ge-
ringere Kréfte als Stahl.
}Nitinol zeigt nur einen mo-
deraten Kraftzuwachs bei
zunehmender Auslenkung.
+Nitinol ermdglicht groBere
Biegewinkel.
+Nitinol hat ein extrem gerin-
ges Korrosionspotenzial und
daher eine hohe Biokompati-
bilitét.

Die von unterschiedlichen Niti-
nolbogen abgegebenen Kréfte
unterscheiden sich nicht nur
im Vergleich zu Stahl, sondern
auch untereinander erheblich.
Ohne spezielle Kenntnisse sind
diese fiir den Anwender prak-
tisch nicht erkennbar. Nach der
neuen ISO-Norm 15841 sind die
Hersteller zwar verpflichtet, ge-
normte Angaben zu machen.
Dies ist aber bisher noch nicht
sehr verbreitet.

Nomenklatur

Nitinol ist physikalisch gese-
hen nicht elastisch, sondern
pseudoelastisch. Da der Kklini-
sche Sprachgebrauch in der
Kieferorthopéddie nicht im-
mer naturwissenschaftlichen
Grundlagen folgt, haben sich
indenletzten Jahrenfolgende
Begriffein dertégliche Praxis
,eingebiirgert:
}Superelastische NiTi-Bégen
(Synonyme: NiTi-Bégen, NiTi
Standard, NiTi Classic)
}Hitze-aktivierte NiTi-Bégen
(Synonyme: NiTi-Thermo-
bogen, thermoaktive NiTi-
Bogen, martensitische NiTi-
Bogen).

Leider wird diese Nomenklatur
im Handel nicht immer kon-
sequent eingehalten. Manche
Hersteller verwenden den Be-
griff ,superelastisch” generell

Y Kurzvita

Prof. Dr. Axel Bumann

© 19801985 Studium der Zahnmedizin
inKiel

© 19861989 Fachzahnarztausbildung
,Oralchirurgie” in Kiel

1988 Promotion

©1989-1992 Fachzahnarztaushildung
.Kieferorthopadie " in Kiel

fiir alle modernen NiTi-Bogen.
Andere wiederum bezeichnen
nur die Bogen mit dem gerings-
ten Kraftniveau als ,,superelas-
tisch”. Werbeversprechen wie
,Ideal Force“, ,thermisch,
,thermo memory*, ,superelas-
tisch“, ,low force“ lassen nur
schwer einen Schluss auf die
eigentlichen Eigenschaften
dieser Bogen zu.
Nitinolb6gen mit gleichen Ab-
messungen koénnen unter-
schiedlich biegesteif sein.Ver-
gleiche zwischen Herstellern
scheitern hdufig daran, dass
selten Angaben iiber die Be-
dingungen gemacht werden,
unter denen diese Werte er-
mittelt wurden. Deswegen
wurde die DIN ISO 15841 er-
stellt, in der die Priifwerte und
-bedingungen festlegt wur-
den. Wenn in Zukunft bei
Untersuchungen von Nitinol-
bogen konsequent auf die ISO
15841 Bezug genommen wird,
koénnen Bogen verschiedener
Hersteller erstmalig mitei-
nander verglichen werden.

Material und Methode

In der vorliegenden Pilotstu-
die wurden sowohl superelas-
tische als auch hitze-akti-
vierte NiTi-Bogen der Firmen
DENTAURUM Inc. (USA)
und NiTi4U (Deutschland)
untersucht. Im Einzelnen ge-
langten folgende Dréhte zur
Anwendung:

DENTAURUM Inc.

0.0120 Rematitan ,lite“ (super-
elastischer NiTi-Bogen)

0.0140 Rematitan ,lite“ (super-
elastischer NiTi-Bogen)

0.016 x 0.0220 Rematitan , lite“
(superelastischer NiTi-Bogen)
0.017 x 0.0250 Rematitan , lite“
(superelastischer NiTi-Bogen)
0.0120 Tensic (hitze-aktivierter
NiTi-Bogen)

0.0140 Tensic (hitze-aktivierter
NiTi-Bogen)

0.016 x 0.0220 Tensic (hitze-ak-
tivierter NiTi-Bogen)

0.017 x 0.0250 Tensic (hitze-ak-
tivierter NiTi-Bogen)

NiTi4U

0.0120 SE NiTi (superelasti-
scher NiTi-Bogen)

0.0140 SE NiTi (superelasti-
scher NiTi-Bogen)

0.016 x 0.0220 SE NiTi (super-
elastischer NiTi-Bogen)

0.017 x 0.0250 SE NiTi (super-
elastischer NiTi-Bogen)
0.0120 HA NiTi (hitze-akti-
vierter NiTi-Bogen)

0.0140 HA NiTi (hitze-akti-
vierter NiTi-Bogen)

© 1991 Lehrer der , Akademie Praxis und
Wissenschaft”

1992 Habilitation

© 1992 Oberarzt und stellv. Abteilungs-
direktor der Abt. KFO in Kiel

* 1993 Visiting Professor, University of
Manitoba in Winnipeg (Kanada)

© 1996 Ernennung zum apl. Professoran
der Universitat Kiel

 05/97 his 06/98 Visiting Professoran der
Harvard Medical School, Boston (USA)

© 05/97 bis 06/00 Visiting Professor an
der Harvard School of Dental Medi-
cine, Boston (USA)

 (07/98 bis 06/00 Research Associate im
Laboratory for Musculoskeletal Disor-
ders an der Boston University, Boston
(USA)

e Autor Farbatlanten der Zahnmedizin
Funktionsdiagnostik und Therapie-
prinzipien” (Band 12, Thieme; tibersetzt
in7 Sprachen)
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Abb. 2: Grafische Darstellung der Ergebnisse des 3-Punkt-Biegeversuches von 0.014" hitze-aktiviertem NiTi
LHANITi" derFa. NiTi4U (grtin)und dem 0.012" hitze-aktivierten NiTi-Bogen , Tensic” der Fa. DENTAURUM Inc.
(rot). Das Kraftplateau beim HA NiTi ist im Hinblick auf die klinische Kraftabgabe deutlich giinstiger.

0.016 x 0.0220 HA NiTi (hitze-
aktivierter NiTi-Bogen)
0.017 x 0.0250 HA NiTi (hitze-
aktivierter NiTi-Bogen)

Die 3-Punkt-Biegeversuche
wurden an einer United Test
Machine (Modell SSTM-1, Uni-
ted Calibration Corp., Hunting-
ton Beach, CA, USA) durch-
gefiihrt. Beim 3-Punkt-Biege-
versuch wird die Priifprobe auf
zwei Auflagen positioniert und
in der Mitte mit einem Prif-
stempel belastet. Das Versuchs-
protokoll entsprach den Vor-
gaben der DIN ISO 15841: Die
Lange der Drahtstiicke betrug
30mm, der Abstand der zwei
auBeren Punkte war 10 mm, der
Ansatz der Auslenkung der
Dréhte erfolgte zentral und die
rechtwinkeligen Bogenwurden
iiber die schmale Seite getestet.
Die Geschwindigkeit des Priif-
stempels betrug 7,5 mm/Mi-
nute. Alle Untersuchungen er-
folgten bei 36°C. Die Drihte
wurden initial auf 3,1 mm aus-
gelenkt und anschlieBend die
Krifte in der Deaktivierungs-
phase bei 3, 2, 1 und 0,5 mm
registriert.

Ergebnisse

Die grafische Darstellung der
Ergebnisseder 3-Punkt-Biege-
versuche an runden NiTi-Bo-
gen zeigte, dass die preisgiins-
tigen Bogen der Fa. NiTi4U
fir die klinische Anwendung
entweder giinstigere (Abb. 1)
oder identische Kraftniveaus
(Abb. 2) abgeben. Der direkte
Vergleich von superelastischen
(SENiTi)undhitze-aktivierten
Bogen (HA NiTi) konnte ein-
drucksvoll nachweisen, dass
durch die kombinierte Aus-
wahl, SE versus HA“und, Bo-
gendurchmesser”fiir denindi-
viduellen Patienten mit unter-
schiedlichem AusmaB3 an
Engstidnden jeweils optimale
Krafte in der Nivellierungs-

® 14 nationale und internationale For-
schungs- und Posterpreise

e Geladener Hauptreferent auf zahl-
reichen nationalen und internatio-
nalen wissenschaftlichen Kon-
gressen

Gegenwartige Tatigkeiten

e |nternationaler Referent (Themen-
schwerpunkte DVT, KFO sowie Funk-
tionsdiagnostik/-therapie)

e seit 2000 Clinical Professor am Dept.
of Craniofacial Sciences and The-
rapy, University of Southern Califor-
nia, Los Angeles (USA)

e seit 2000 Kieferorthopadische Ge-
meinschaftspraxis in Berlin

e seit 2002 Vizeprdsident Advanced
Dental Imaging in Las Vegas und Palm
Desert (USA)

e seit 2006 Geschaftsfiihrer MESANTIS
—3D-Réntgenprofis GmbH

phase eingesetzt werden kon-
nen (Abb. 3).Von daher gibt es
nicht eine generelle Empfeh-
lung ,immer SE NiTi“ oder
oimmer HA NiTi“ Auch bei
den rechtwinkeligen NiTi-Bo-
gen zeigten die preisgiinstigen
Produkte entweder giinstigere
(Abb. 5) oder identische Kraft-
niveaus (Abb. 4).

Zusammenfassung

Wenn preisgiinstige NiTi-Bo-
gen bessere oder die gleichen
werkstoffkundlichen Eigen-
schaften wie teurere NiTi-Bo-
gen von sogenannten Marken-
herstellern aufweisen, kobnnen
sie gerade unter dem zuneh-
menden Zwang zur Wirtschaft-
lichkeit in der tdglichen Pra-
xis Klinisch sinnvoll eingesetzt
werden.

Adresse

Prof. Dr. James Mah

Prof. Dr. Axel Bumann

Dept. of Craniofacial Sciences
and Therapy

USC School of Dentistry
925W 34 St. #312

Los Angeles, CA 90089-0641
USA

E-Mail: jamesmah@usc.edu
E-Mail: bumann@usc.edu

Y Kurzvita

Prof. Dr. James Mah

» Associate Clinical Professor an der
University of Southern California
und University of Nevada, Las Vegas

o Direktor des Redmond Imaging
Centerder USC

o Direktor des Craniofacial Virtual
Reality Laboratory der USC

» Bachelor of Science, Promotion
(Dental Surgery), Master of Science
sowie Spezialisierung im Fach Kie-
ferorthopadie an der University of
Alberta, Kanada

o Studium und Promotion (Medical
Science) an der Harvard Medical
School

« Post-Doctoral Fellowship am De-
partmentof Orthopaedics, Children’s
Hospital, Boston

» derzeitiger Forschungsschwerpunkt:
Erschaffung virtueller dreidimensio-
nalerkraniofazialer Patienten, ande-
nen Diagnose, Behandlungsplanung
sowie Simulationen durchgefihrt
werden kénnen
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Praventiv wirkende ...

PhD Julian E. Spallholz (li.), Professor fiir Erndhrung und Biochemie an der Texas Tech University, und Cory
Mack Cooper, Group Accounts Manager der Firma ClassOne Orthodontics.

EY Fortsetzung von Seite 1

ESI Wie gelangt das Selen an
die duBlere Oberfldche von
Brackets und Drahtbdgen?

Spallholz: EinTeil des Selens
in der Rezeptur ist chemisch

ANZEIGE

so strukturiert, dass es auto-
matisch an die Oberfldche
wandert und dort die kata-
lytisch wirksame AuBen-
schicht auf diesen verschie-
denen Dentalprodukten aus-
bildet.

[ Hat Selen irgendwelche
Auswirkungen auf die me-
chanischen Eigenschaften
der Materialien, etwa Frik-
tion, Kraftentfaltung oder
Korrosionsanfilligkeit?

Cooper: Offenbar ist der we-
sentlicheVorteil von SeLECT-
Defense™ die Verminderung
von White-spot-Lisionen im
Verlauf kieferorthopédischer
Behandlungen. Wir glauben
allerdings auch, dass Se-
LECT-Defense die Behand-
lungseffizienz durch eine Ver-
minderung von Plaque auf
und um Brackets erhéhen
kann, indem auf diese Weise
auch die Friktion verringert
wird, welche aufgrund tiber-
maBiger Plaque wédhrend der
Behandlung verursacht wird.

B Bleibt das Selen fiir die
Gesamtdauer der Behand-
lung, ggfs. iiber mehr als
18 Monate hinweg, stabil
auf der Oberflache?

Cooper: Im Rahmen der bis-
herigen Forschungsarbeiten
haben die ersten Untersu-
chungen ergeben, dass der
Haftvermittler (Primer) sehr

Y] WISSENSCHAFT & PRAXIS
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Abb. 1a—d: Mit SeLECT Defense™ behandelte Oberfldche (a); Bakterien werden daran gehindert, sich darauf anzusiedeln (b—d).

bestindig gegeniiber Abra-
sion ist. Wir schétzen, dass
er durchschnittlich drei bis
vier Monate lang auf der
Zahnoberflache verbleibt.
Der Primer wird einleitend
beim Klebeprozess einge-

orangedental @

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

D-72072 Tiibingen

Tel.: +49(0)7071/9777-0

e-Mail: info@dentalbauer.de

m  nachriistbar fiir Ceph-One-Shot

= abgebildetes 3-D-Volumen: 80 x 50mm, 50 x 50mm

m  Aufnahmemodi 3-D: Mandible, Maxillar, Okklusion

m  digitaler Multi-Laser OPG Sensor, aktive Flache: 1.536 x 128 Pixel
m  Bildanzeigeflache OPG: 300x 146 mm

m  Patientenpositionierung Uber 3 Laser-Lichtvisiere, Aufbiss und Schlafenstitze
m  OPG: 8 Standardprogramme plus Spezialprogramme

= inklusive Aufnahmesoftware und Implantatplanungssoftware
m |nstallation Gber einfache StandfuBmontage

Erfolg im Dialog

m nur mit PaX-Uni3D Workstation einsetzbar

Workstation PaX-Uni3D inklusive 19 TFT-Monitor
Konstanzpriifkérperset fiir OPG/DVT
Softwaremodule byzzBase, byzz3D, byzzPan

*Die Aktion ist gliltig vom 01.08.2009 bis zum 15.09.2009

Eine starke Gruppe

orangedental PaX-Uni3D und OPG Rontgengerat, 2-in-1 Gerat
Fax +49/(0)800/6644-719

Ja, ich mochte mehr (iber PaX-Uni3D
wissen. Bitte nehmen Sie mit mir Kontakt auf.

Qb

gruppe

Praxis / Labor

Ansprechpartner

StraBe, Nr.

PLZ, Ort

Telefon

e-Mail

Datum, Unterschrift

WWW.
dentalbauer.de

setzt.Im Laufe des Sommers
werden wir einen lichthér-
tenden Oberflachenversieg-
ler vorstellen. Er ist stdrker
gefiillt und dient zum erneu-
ten Auftragen bei Kontroll-
terminen. Dieser Oberfla-
chenversiegler kann auch
bei Patienten angewandt
werden, die sich bereits in
einer Behandlung befinden.
Wir schétzen, dass die Ober-
flachenversiegelung tiber
einen Zeitraum von etwa
neun Monaten bis zu einem
Jahr erhalten bleibt. Zudem
arbeiten wir daran, in den
Versiegler einen fluoreszie-
renden Wirkstoff zu inte-
grieren, sodass der Fach-
zahnarzt mittels Lichtquelle
die Zahnoberflache iiber-
priifen kann, um festzustel-
len, ob die Versiegelung er-
neut aufgetragen werden
muss oder nicht.

ESY Muss der alltdgliche Ar-
beitsablauf im Hinblick auf
die Anwendung der SeLECT
Defense-Produkte geédndert
werden?

Cooper: Einer der wesent-
lichen Vorteile fiir den Be-
handler und sein Team ist
dieTatsache, dass keineVer-
dnderungen des iiblichen
Klebeverfahrens erforder-
lich sind. Der Ablauf ist der
gleiche, wie er zurzeit hin-
sichtlich lichthirtender Ad-
hésivsysteme fiir kieferor-
thopédische Brackets An-
wendung findet. Nur das
Produkt selbst wird geédn-
dert, jetzt wird eben Se-
LECT Defense verwendet.
Es gibt also keine Umstel-
lungsschwierigkeiten, ein
Umlernen ist nicht erfor-
derlich.

Y Wie sieht es mit den Pro-
dukteigenschaften aus? Gibt
es Verdnderungen der Qua-
litdt bzw. Art und Weise der
Vorbeugung?

Cooper: SeLECT Defense-
Produkte entsprechen an-
deren, gegenwairtig in der
KFO-Behandlung eingesetz-
ten Produkten. Der Unter-
schied besteht darin, dass
unsere Produkte zum Schutz
der Patienten ,behandelt”
wurden. Zu unserer Produkt-
linie gehoéren Twin-Metall-
brackets, Gummiligaturen,
Elastikketten, lichthartendes
Bracketadhaésiv, lichthérten-
der Haftvermittler, Oberfla-
chenversiegler und Bandze-
ment. In Zukunft wollen wir
auch unsere anderen KFO-
Produkte mit dem SeLECT
Defense-Verfahren ausriis-
ten. Denn wir glauben, dass
alle im Patientenmund an-
gewandten Produkte von

diesemVerfahren profitieren
konnen.

Y Wie viele Studien oder Ar-
tikel tiber SeLECT Defense,
insbesondere fiir kieferortho-
padische Anwendungen, sind
bislang veroffentlicht wor-
den?

Cooper: Wir haben kiirzlich
eine komplette Studie unter
Leitung von Dr. Bennett
Amaechi (Abteilung fiir Ka-
riologie, Zentrum fiir Ge-
sundheitswissenschaften
der Universitidt Texas, San
Antonio)abgeschlossen.Die-
se war sehr konkret ausge-
richtet auf die Verhinde-
rung von Demineralisatio-
nen (White spots) in der
Umgebung Kkieferorthopa-
discher Brackets mithilfe
des SeLECT Defense-Ver-
fahrens. Die Studie wird
demnéachst verd6ffentlicht
und kam zu dem Ergebnis,
dass 100 % der Kklinisch
sichtbaren und 86 % der mit
QLF (quantitative lichtin-
duzierte Fluoreszenz) fest-

“SelECT
“eaeee DEfENSE

Revolutionary Smile Protection

£ Kurzvita
Julian E. Spallholz, PhD

« Professor am Department of Food
and Nutrition, Texas Tech Univer-
sity, Lubbock

1965 BS, Colorado State Univer-
sity

« 1968 MS, Colorado State Univer-
sity

1971 PhD, University of Hawaii

« Forschungsschwerpunkte: Erndh-
rungs- und toxikologische Aspekte
von Selen und dessen Verbindun-
gen, Entwicklung von Medikamen-
ten unter Nutzung von Selen und
dessen chemischer Eigenschaften
(freie Radikale), Giftigkeit von Ar-
sen, Arsen im Trinkwasser und die
Nutzung von Selen, um die Wir-
kung von Arsen zu beeinflussen.

ESY Kurzvita
Cory Mack Cooper

« Vizeprasident ClassOne Orthodon-
tics

e Texas Business und Group Ac-
counts Manager

» 1999 Bachelors of Science, Texas
State University

« seit 2002 bei ClassOne Orthodon-
tics tatig
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Abb. 2a, b: Unbehandelte, stark kolonisierte Ligatur mit verschiedenen Staphylokokken-Stémmen, welche Plaque und in vielen Féllen bleibende Demineralisationen verursachen (a). Die mit SeLECT Defense™ behandelte Ligatur ist deutlich sauberer und glatter (b).

zustellenden White spots
verhindert werden Kkonn-
ten. Dies ist ein sehr positi-
ves Ergebnis, mit dem &hnli-

Abb. 3a-f: Die Aufnahmen der Kontrollgruppe (a, c,
e) zeigen eine deutliche Demineralisierung des
Zahnschmelzes. Keine Demineralisierung weisen
hingegendie Abbildungenb, dundfauf. Hiererfolgte
eine Oberflachenbehandlung mit SeLECT Defense.

che Daten/Berichte aus an-
deren, in fritheren Jahren
an der technischen Univer-
sitdt Texas und privaten
Instituten durchgefiihrten
wissenschaftlichen Unter-
suchungen bestitigt wer-
den konnten.

[5Y Was ist Thre wesentliche
Schlussfolgerung oder die
wichtigste Wirkung in Bezug
auf Mundhygiene und White
spots?

Cooper: In den Vereinigten
Staaten haben wir in den
letzten drei Monaten 100 Pro-
duktvorstellungen in KFO-
Praxen durchgefiihrt. Dabei
haben alle Praxen angege-
ben, dass Mundhygiene und
White spots eine ernstzu-
nehmende Problematik in
der Praxis darstellen. Wir
wissen alsoum das Problem
und dass Losungsbedarfbe-
steht.

Jeder wird damit liberein-
stimmen, dass Mundhygiene
und die Gefahr der Entste-
hung von Initialldsionen ein
allgemeines Branchen-Pro-
blem darstellen. Tatsdchlich
ist es das Problem Nr. 1
innerhalb der Kieferortho-
pédie. Und zurzeit ist Class-
One Orthodontics die ein-
zige Firma, die einen revolu-
tiondren Ansatz in Gestalt
einer priaventiv wirkenden
Produktlinie anbietet, um
Patienten wahrend ihrer
KFO-Behandlung zu schiit-
zen. In Zukunft wird diese
Produktlinie vielleicht ein-
mal den Standard fiir Her-
stellerfirmen im Bereich der
Kieferorthopiddie darstellen.
Unter solchen Umstidnden
missten fast alle Produkte
mit dem SeLECT Defense-
Verfahren beschichtet oder
verbessert werden. Dement-
sprechend sehen wir die
Zukunft unseres Unterneh-
mens und dieser groBartigen
Produktlinie sehr zuver-
sichtlich.

In unseren Befragungen
im Anschluss an die Pro-
duktvorstellung &duBerten
93 % der Praxen, in denen
eine Préasentation statt-
fand, Interesse, zukiinftig
SeLECT Defense-Produkte
inihrer Praxis einzusetzen.
Der wesentliche Gesichts-
punkt ist dabei offensicht-
lich das Ziel, den Patienten
Schutz zu bieten. Ein weite-
rer groBBerVorteil liegtin der
Moglichkeit, die Praxis den
Patienten und Uberweisern
gegeniiber dadurch profi-
lieren zu kénnen. Viele Pra-

xen finden die Vorstellung,
ihrer Klientel ,behandelte
Brackets“ anzubieten, reiz-

voll. Sie erkennen, dass es [ Umfasste die Studie auch
fiir Eltern/Patienten von eine Kontrollgruppe?
grof3em Nutzen wire.

Spallholz: Es wurden Ver-

www.kn-aktuell.de | 11

suchsreihen durchgefiihrt, die
eine Tragezeit der Apparatu-
ren von zwei Jahren simulier-
ten. Die reale Zeit konnte ver-
kiirzt werden, da es sich um
einen kiinstlichen Mund han-
delte. Er wurde aber so konzi-
piert, dass eine zweijdhrige
Exposition simuliert werden
konnte. Bei diesen Untersu-
chungen gab es Kontroll-
zdhne, mit SeLECT Defense
beschichtete Zahne und
mit Chlorhexidin behandelte
Zéhne.Esgab also drei unter-
schiedliche Testgruppen, die
im Rahmen dieser Untersu-
chung simultan gepriift wur-
den. mm

Sy Adresse*
ClassOne Orthodontics

Vertrieb fiir Deutschland:
0DS GmbH

Dorfstrale 5f

24629 Kisdorf
Tel.:04193/96 5840
Fax.04193/96 58 41
E-Mail: info@orthodent.de
www.orthodent.de

ANZEIGE

Kraft und Asthetik

Unsichtbar und schnell -
eine neue Qualitdt der Schonheit

Bernhard Forster GmbH

Westliche Karl-Friedrich-Strale 151 - D-75172 Pforzheim
Tel. + 497231 459-0 - Fax + 49 7231 459-102
info@forestadent.com - www.forestadent.com

auf der DGKFO in Mainz vom
16. bis 19.9.2009, Stand O06 im Ostfoyer.

Mit dem QuicKlear® Bracket wurde ein selbstligierendes transluzentes
Keramikbracket entwickelt, welches das Quick>>2.0®-Bracketsystem
als asthetische Variante optimal erganzt. Seine herausragende Asthetik
und Stabilitat versprechen ein natirlich erscheinendes Lacheln sowie
kurze Stuhlzeiten. Ideale Voraussetzungen fir zufriedene Patienten.

Besuchen Sie uns

(F?)RESTADENTW

GERMAN PRECISION IN ORTHODONTICS

QuicKlear® Brackets

| “
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Behandlung vertikaler Abweichungen mittels orthocaps®-Schienen

In der Regel werden erwachsene Patienten mit vertikalen Abweichungen mithilfe festsitzender Apparaturen behandelt. Eine Alternative hierzu bietet das
orthocaps®-System - eine Kombination aus weichen, nachts zu tragenden softoCAPS und diinneren, tags einzusetzenden hardCAPS. Diese thermoplastischen
Kunststoffschienen sowie der Einsatz spezieller Attachments ermoéglichen die Intrusion oder Extrusion von Zdhnen ohne zusétzliche Hilfselemente.

Abb. 1a—c: Anfangs- (a), Zwischen- (b) und Abschlussbefund (c).

orthocaps-Schienen
(softoCAPS)

Aufgrund des Einsatzes wei-
cher thermoplastischer Mate-
rialien ist es moglich, den Ak-
tivierungsbereich der Appara-
tur (softoCAPS) zu erweitern.

Diese ArtderKraftapplikation

resultiert in einer kontinuier-

lichen Krafteinwirkung. So
kann durch den vergroéBerten

Aktivierungsbereich die An-

zahl der benétigten Behand-

lungsschienen und -schritte

im Vergleich zum Einsatz

harter Materialien reduziert

werden.

Fiir die Herstellung der softo-

CAPS werden folgende ther-

moplastische Kunststoffe ver-

wendet:

} Ethylenvinylacetat (EVA)

} Polyurethan (TPU) in Kom-
bination mit Polycarbonat
(19

} Polyurethan (TPU) in Kom-
bination mit Polyethylen-
terephthalat (PET)

} Ethylenvinylacetat (EVA) in
Kombination mit Styrol-Bu-
tadien-Styrol (SBS).

Diese Materialien sind in unter-

schiedlichen Stédrken verfiig-

bar. Ihre entsprechende Aus-
wahl hingt vom jeweiligen Be-
handlungsfall bzw. den erfor-
derlichen Zahnbewegungen ab.

Composite Buttons
(Attachments)

DieVerwendung von Compo-
site Buttons (Attachments)
in der Behandlung vertikaler
Abweichungen mittels he-
rausnehmbarer Schienen ist
unerlésslich. Die Lokalisa-
tion, Anzahl und Form dieser
Attachments héngt in erster
Linie von der Art der ge-
wiinschten orthodontischen
Zahnbewegung ab.Die Intru-
sion der Inzisivi bendtigt in
der Regel Attachments auf
den Pramolaren zur Stabili-
sierung der Schiene. Hinge-
gen ist die Extrusion eines
Zahnes oder einer Zahn-
gruppe ohne Attachments
aufdenzubewegenden Zah-
nen fast unmoglich.

Behandlungssequenzen

orthocaps stellt fiir jeden, in
der Regel 3-4 Wochen dau-
ernden Behandlungsschritt
eine weiche und eine harte
Schiene her. Wahrend dieser
Zeit werden die softoCAPS
nachts und die hardCAPS
tagsiiber getragen. Die An-
zahl der Behandlungsschritte
héngt von der jeweiligen Be-
handlung ab.

Abb. 2a: Anfangsbefund.

Abb. 2c: Abschlussbefund.

Fallbeispiele

Fall 1: Tiefbissbehandlung
(Abb. l1a—c)

Eine 19-jahrige Frau stellte
sich zur kieferorthopéddischen
Behandlung vor. Die intra-
orale Untersuchung zeigte ei-
ne Klasse II/2-Okklusion mit
ausgeprigtem Tiefbiss (Deck-
biss). Die FRS-Analyse ergab
eine skelettale, mandibulére
Retrognathie. Der Overbite
betrug 5,2mm, der Overjet
3,8 mm.

Im Behandlungsplan wur-
den folgende Ziele festgelegt:
a) Intrusion und Torquen der
Inzisivi, b) Auflésen der Eng-
stdnde, c¢) transversale Erwei-
terung im OK zur Platzbe-
schaffung und d) dento-alveo-
lare Kompensation einer ske-
lettalen Dysgnathie mit Klasse
II-Mechanik (Gummiziige) .
Da die Patientin keine Attach-
ments wiinschte, wurden fiir
diesoftoCAPS eindickeres Ma-
terial (Polyurethan in Kombi-
nation mit Polyethylentereph-
thalat, Gesamtstirke 2,0 mm)
ausgewdhlt. Fiir die hardCAPS
wurde 0,8 mm Polyethylente-
rephthalat selektiert.

Behandlungssequenz Fall 1
Die Patientin wurde angewie-
sen, die softoCAPS nur nachts

zu tragen. Nach einer Trage-
zeit von zwei Wochen sollte sie
tagsiiber zusétzlich die hard-
CAPS tragen. Die Gesamt-
tragezeit fiir den ersten Be-
handlungsschritt betrug vier
Wochen. Die Behandlungsse-
quenz fiir alle anderen Be-
handlungsschritte blieb gleich.
Insgesamt erfolgten acht Be-
handlungsschritte innerhalb
der ersten und sieben inner-
halb der zweiten Phase. Nach
Abschluss der ersten Behand-
lungsphase wurden neue Ab-
driicke genommen, um die
intraorale Situation mit dem
Set-up-Modell zu vergleichen.
Die Gesamtbehandlungsdauer
betrug dreizehn Monate.

Fall 2: Extrusion eines
Eckzahnes (Abb. 2a-c)

Ein retinierter, nicht ankylo-
sierter Eckzahn bei einer 34-
jahrigen Frau wurde mittels
orthocaps-Apparatur elon-
giertund eingeordnet. Attach-
ments wurden auf die ersten
Prdmolaren sowie auf die
Eckzédhne geklebt. Fiir die
softoCAPS wurde 3,0mm
starkes Ethylenvinylacetat
verwendet. Die hardCAPS
wurden aus 0,75 mm Polyethy-
lenterephthalat hergestellt.

Behandlungssequenz Fall 2
Die softoCAPS wurden stets
nachts getragen. Nach einer
Tragezeit von einer Woche
wurden fiir die ndchsten zwei
Wochen tagsiiber zusitzlich
die hardCAPS getragen. Die
Behandlungssequenz fiir alle
anderen Behandlungsschritte
blieb gleich. Die Aktivierung
pro Behandlungsschritt lag
zwischen 0,4 und 0,6 mm. Die
Behandlungsdauer betrug drei-
zehn Monate.

Fall 3: Behandlung eines fron-
tal offenen Bisses (Abb. 3a—c)
Ein 38-jahriger Mann suchte
eine alternative Behand-
lungsmethode zur festsitzen-
den Behandlungsapparatur.
Die Kklinische Untersuchung
zeigte einen frontal offenen
Biss mit Parafunktion der
Zunge. Zu einer begleitenden
Behandlung der Zungendys-
kinesie wurde der Patient zur
logopédischen Behandlung
iiberwiesen. Zudem wurde er
iiber die Notwendigkeit einer
langen Retentionszeit nach
Abschluss der aktiven Be-
handlung unterrichtet.

2y Kurzvita

Behandlungssequenz Fall 3

Nach Anbringen von acht
horizontalen Attachments
auf alle OK- und UK-Inzisi-
vi erfolgte die Behandlung
innerhalb der ersten Phase
nur mit softoCAPS. Diese
wurden aus 2,0 mm starkem
Ethylenvinylacetat herge-

thode zeigt, dass durch den
Einsatz moderner Com-
putertechnologie zur pra-
zisen Aktivierung der Be-
handlungsschienen (CAPS)
und einer fallbezogenen
Auswahl thermoplastischen
Kunststoffs zu deren Her-
stellung auch vertikale Ab-

Abb. 3a—c: Anfangs- (a), Zwischen- (b) und Abschlussbefund (c).

stellt.In der zweiten Behand-
lungsphase wurden 3,0 mm
starke Ethylenvinylacetat-
Schienen als softoCAPS ein-
gesetzt. Nach einerTragezeit
von einer Woche wurden fiir
die néchsten zwei Wochen
zusitzlich hardCAPS tags-
iiber getragen. Die Behand-
lungssequenz fiir alle an-
deren Behandlungsschritte
blieb gleich. Die Aktivie-
rung pro Schritt lag zwi-
schen 0,35 und 0,50 mm, die
Behandlungsdauer betrug
33 Wochen.

Diskussion

Die Erfahrung mit der or-
thocaps-Behandlungsme-

Dr. med. dent. Wajeeh Khan

« 1980-1984 Studium der Zahnmedi-
zin, Universitat von Punjab-Lahore

« 1986—1989 wissenschaftlicher An-
gestellter, Klinik und Poliklinik fir
Mund-, Kiefer- und Gesichtschirur-
gie der Westfalischen Wilhelms-
Universitat Miinster

weichungen effektivbehan-
delt werden konnen. Wie in
zahlreichen Studien belegt,
wird zudem deutlich, dass
die wichtigsten Faktoren ei-
ner jeden KFO-Behandlung
der Einsatz leichter ortho-
dontischer Kréafte sowie kont-
rollierte Zahnbewegungen
sind.
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www.orthocaps.de

« 1989 Doktor der Zahnheilkunde

*1993-1996  klinisch-universitare
Facharztweiterbildung in Kiefer-
orthopadie, Poliklinik fiirKFO, Westfa-
lische Wilhelms-Universitat Miinster

e seit 11/1996 niedergelassen in ei-
gener Praxis in Hamm

e seit 1/2006 Geschaftsfihrer der
orthocaps GmbH
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Festsitzender Distal-Jet zur compliance-unabhangigen Molarendistalisation

Zur Herstellung dieser Apparatur ist eine interdisziplinidre Zusammenarbeit von Praxis und Labor in Bezug auf die stindige Kommunikation von fachlichem
Wissen und Konnen unabdingbar. In folgendem Erfahrungsbericht soll neben den Indikationen und Nebenwirkungen insbesondere auf die Fertigung des
festsitzenden Distal-Jets eingegangen werden, um diese dem Labor und Behandler in verstdndlichen wie einfachen Schritten ndherzubringen.

In der modernen Kieferortho-
péadie gibt es eineVielzahl von
Systemen zur Distalisierung
von Molaren. Diese kann u. a.
bei sekunddren Engstdnden,
Molarenvorwanderung so-
wie zur Vermeidung einer
Extraktionstherapie indiziert
sein. Der Distal-Jet ermog-
licht auch bei einem Mini-
mum an Mitarbeit des Patien-
ten, die Molaren im Oberkie-
fer schnell und kontrollierbar
zu distalisieren.

Vorteile des konventionellen

Distal-Jets:

e festsitzend

e unsichtbare, intraorale Ap-
paratur

¢ leichtes Einsetzen

¢ kurze Kontrollen

¢ einfaches Aktivieren

e kooperationsunabhingig

e gleichbleibend abgehende
Kriéfte (NiTi)

o tiefer Kraftansatz, das heif3t
anndhernd korperliche Be-
wegung

e gefiihrte, kontrollierbare Be-
wegung

e zur Retention verwendbar

e kombinierbar

e reparaturunanfallig

Nachteile:

e eingeschriankte Hygienefa-
higkeit

¢ reaktive Krifte

e aufwendige Laborherstel-
lung

e stirkere Anteinklinationder
Oberkieferfront als Neben-
wirkung der Distalisation
beiflachem Gaumen.

Zur Verankerung

Um unerwiinschten Veranke-
rungsverlust zu vermeiden,
miissen die reziproken Kraf-
te durch eine entsprechende
Verankerungseinheit abge-
fangen werden. Die konven-
tionelle Verankerung dieser
Apparatur besteht aus einer
Kombination eines parodon-
tal abgestiitzten Nance und
einer zusitzlichen Veranke-
rungiber Binder an den Zih-
nen 14, 24, 16 und 26 respek-
tive durch eine Drahtverbin-
dung von Band zu Band
(Abb. 1). Die Kombination mit
Multiband ist jederzeit mog-
lich. Alternativ zur Nance-
Apparatur kann der Distal-
Jet {lber Kkieferorthopadi-
sche Minischrauben veran-
kert werden (Abb. 14).

Separation und

Abdrucknahme

Wie fiir die Multibandtechnik
ublich, werden die zu bebén-
dernden Zahne separiert. In
den meisten Fallen werden im
Oberkiefer die ersten Pramo-
laren und die Sechsjahrmola-
ren bebéndert. Je nach Situa-

Abb. 10: Gestreute Kunststoffbasis fiir den Nance-Button des Distal-Jets.
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verseilt, um das Einsetzen zu erleichtern.

der spannungsfrei am Modell reponiert wurde.

Abb. 7: Gebogenes Innenteleskop Regio Widerstandszentrum des
Sechsjahrmolaren 26.

Abb. 1: Distal-Jetam OK-Modell, bereits aktivund mit Ligaturendraht ~ Abh. 2: Oberkiefermodell mit Kunststoffstimpfen und Bandernan 14,
24,16 und 26 sowie Markierung der RME.

? L
-

Abb. 4: Ein an die Bander von 14 und 24 geldteter Verbindungsdraht,

Abb. 5: Anpunkten der palatinalen Schlosser an die Molarenbander.

Abb. 8: Am vorgefertigten Innenteleskop wird im rechten Winkel zum ~ Abb. 9: Fixierte Innen- und AuRenteleskope mit Gummischlauch als

Palatinal-Schigsschen eine Bajonett-Biegung von 2 bis 3mmangebracht,  Platzhalter.
wodurch Druckstellen zervikal am Band vermieden werden.

Abb. 3: Ein exakt gebogener Verbindungsdraht fur den Nance, sym-
metrisch zur RME und passgenau zu den Bandern.

Abb.6:Isoliertes Modell mit Verbindungsdraht (Nance), ausgeblockten
Gaumenfalten und bereits angeldteten palatinalen Schlgssern an den
Bandernvon 16 und 26.

tionkonnen anstelle der ersten
auch die zweiten Pramolaren
mit einbezogen werden. Wel-
che Zéhne im Einzelfall be-
bandert werden, wird indivi-
duell vom Behandler entschie-
den. Nach zwei bis drei Tagen
nach Separation wird genii-
gend Platz vorhanden sein, um
die Bénder zu setzen. Sind die
Bénder gesetzt, erfolgt die Ab-
drucknahme mit Alginat oder
Silikon. Eine gute Abformung
und préazise Modellherstel-
lung sind die Voraussetzung,
um ein funktionell korrektes
Gerit herstellen zu kénnen.

Es muss unbedingt darauf ge-
achtet werden, dass der Ab-
druck im Bereich des Gau-
mens (Basis), der Bander und
der AH-Linie (verldngerter
Verlauf der Teleskope) sehr
gut abgeformt ist. Es hat sich
bewédhrt, an den Bé&ndern
kleine Retentionen zu belas-
sen bzw. anzubringen, um die
Bénder spéter optimal in der
Abformung reponieren zu
konnen. Sind die Bénder im
Abdruck in die richtige Posi-
tion reponiert und kontrol-
liert, werden diese mit Klebe-
wachsim Abdruck fixiert. Um
die Bdnder bei den folgenden

Arbeitsschritten vom Modell
l16sen zu konnen, ohne das
Modell bzw. die Béander zu be-
schidigen, sollte der Techni-
ker die Innenseite der Bander
unbedingtleichtauswachsen.
Da die Bédnder im feuchten
Alginat schwierig zu fixieren
sind und sichleicht16sen kon-
nen, sollte man unnoétiges
Riitteln vermeiden. Ein leich-
tes vorsichtiges Einklopfen
am Riittlerrand reicht erfah-
rungsgemdil vollkommen aus.
Der Abdruck wird mit Super-
hartgips ausgegossen.

Nach der vorgeschriebenen
Abbindezeit kann der Ab-
druck vorsichtig vom Modell
abgezogen werden. Nach
dem Ausbriihen erfolgt so in
der Regel ein sauberes Ab-
nehmen der Bdnder vom Mo-
dell, das seinen urspriing-
lichen Zustand behélt und als
eine wichtige Kontrolle fiir
den Sitz der Bander dienen
kann. Die Binder miissen
sich auf dem Modell 16sen
und wieder einwandfrei in
der korrekten Position repo-
nieren lassen (Abb. 2). Dazu
stellen wir in unserem Labor
die Zdhne in den Bandern 14,
24, 16 und 26 aus Kunststoff

ok

Abb. 11: Ausgearbeitete Kunststoffbasis des Distal-Jets.

her. Nun kann die labortech-
nische Modellanalyse mit
dreidimensionalem Trimmen
vorgenommen werden.

Der Nance

Der Nance-Verbindungsdraht
wird aus 0,9 mm Crozat-Draht
gebogen und verlduft von Ver-
ankerungsband an 14 zu Ver-
ankerungsband an 24. Hierbei
wird darauf geachtet, dass der
Draht symmetrisch zur Ra-
phe-Median-Ebene verlduft.
An den Metallverbindungs-
stellen soll der Draht exaktam
Band anliegen (Abb. 3), um
eine optimale Lot-, Laser- oder
Phaser-Verbindung zu errei-
chen (Abb.4).Der Abstand zur
Gingiva soll ein bis zwei
Millimeter betragen.

Am Band kann es zervikal
leicht zu Druckstellen kom-
men. Um dies zu verhindern,
soll in diesem Bereich genii-
gend Platz zur Schleimhaut
eingeplant werden. Der Ver-
bindungsdraht dient gleich-
zeitig als Retention fiir die
Nance-Kunststoff-Basis, in
der die Teleskope (links und
rechts) verankert sind.
Vorteilhaft ist es, bei der Pla-
nung des Nance den Drahtver-

lauf auf dem Modell zu skizzie-
ren. Hierbei muss das Platz-
angebot im Hinblick auf die
Beschaffenheit des Gaumens
beachtet werden,da die Raum-
verhiltnisse des Gaumensdie
Platzierung der Apparatur
erheblich beeinflussen.

Die Metallverbindungen

Die Metallverbindungen kon-
nen durch das herkémmliche
Loten oder mit dem biokom-
patiblen Phaser- oder Laser-
Verfahren hergestellt werden.
Diese Varianten unterschei-
den sich in ihrer Anwendung,
Art und Weise und sollten nach
Anspruch des Behandlers
bzw. Labors erfolgen. In unse-
rem Labor werden die Metall-
verbindungen gephasert.

Andie Molarenbinderwerden
nun die Palatinal-Schlésser im
oberen Drittel des jeweiligen
Bandes parallel zur OKkklu-
sionsebene angepunktet und
anschlieBend gelotet, gelasert
oder gephasert (Abb. 5). Nach
der Metallverbindung werden
die Bénder sandgestrahlt und
ausgearbeitet. Alle bearbeite-
tenTeile werden auf dem Mo-
dell reponiert und auf ein-
wandfreie und spannungsfreie

Passform Kkontrolliert. Dies
gilt sowohl fiir den Nance-Ver-
ankerungsdraht als auch fiir
die Bénder (Abb. 6).

Bei kombinierter Multiband-
Therapie empfiehlt es sich,
Brackets auf die Pramolaren-
béander anzubringen.

Positionierung der Teleskope
Um die Teleskope richtig zu
positionieren, muss der auf
Hochglanz polierte Verbin-
dungsdraht (von 14 zu 24) zu-
erst spannungsfrei auf das
Modell zuriickgesetzt werden
(Abb. 6). Wenn der Nance-
Verbindungsdraht entspre-
chend der Planung korrekt
hergestellt wurde, liegt jetzt
ausreichend Platz fiir die kor-
rekte Lage der Teleskope vor.
Der Planung entsprechend
sollten jetzt folgende Markie-
rungen auf dem Modell vor-
genommen werden: Das je-
weilige Widerstandszentrum
der Sechsjahrmolaren (in Re-
gio der Bifurkation), die Ra-
phe-Mediana sowie eine Li-
nie durch die Zentralfissuren
der Seitenzdhne (Fissurenli-
nie) (Abb. 7).

Das Innenteleskop gibt die
Richtung vor, in die sich iiber
die Federkraft der 180 g oder
240 g NiTi-Federn der jewei-
lige Zahn bewegen soll. Dem-
entsprechend ist die richtige
Positionierung der Teleskope
von groBler Bedeutung. Eine
Kombination aus dem tiefen
Kraftansatz am Widerstands-
zentrum, eine 5° eingebaute
Anti-Rotation (5° palatinal zur
Fissurenlinie) und der Verlauf
parallel zur Okklusionsebene
ergeben schlieflich die ideale
Lage der Innenteleskope. Auf-
grund des individuellen Platz-
angebotes ist es nicht immer
moglich, die Positionierungs-
anforderungen exakt umzu-
setzen, sodass vom Techniker
der bestmogliche Kompro-
miss gewahlt werden muss.
Am vorgefertigten Innente-
leskop wird im rechten Win-
kel zum Palatinal-Schldss-
chen eine Bajonett-Biegung
von zwei bis drei Millimetern
angebracht, wodurch Druck-
stellen zervikal am Band ver-
miedenwerden. Jetzt wird der
Draht mit ca. 45° zum Palati-
nal-Schlésschen nach dorsal
gebogen. Am widerstandsna-
hen Zentrum des Sechsjahr-
molaren wird der Draht pa-
rallel zur Okklusionsebene
nach ventral gefiihrt (Abb. 8).
AnschlieBend werden die Au-
Ben- iiber die Innenteleskope
geschoben und entsprechend
gekiirzt. Die Retentionsarme
werden direkt am Ende eng
umgebogen und als Apendix-
Retention 1-2 mm nach pala-
tinal gebogen. Bevor die kon-
fektionierten Teleskope tem-
porér fixiert werden, miissen

Abb. 12: Ein ausgearbeiteter, auf Hochglanz polierter und auf das OK-Modell ~ Abb. 13: Ein fertig gestellter Distal-Jet, aktiviert und mit Ligaturendraht verseilt.
reponierter Distal-Jet.
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Abb. 14: Distal-Jet in Kombination mit Minischrauben fiir maximale Verankerung.

die Teleskope auf einen sto-
rungsfreien Lauf und Géin-
gigkeit iberpriift werden. Um
sich diffiziles Ausarbeiten zu
ersparen, empfiehlt es sich,
vor dem Streuen der Nance-
Kunststoffbasis als Platzhal-
ter einen passenden Gummi-
schlauch iiber das Auflente-
leskop zu schieben (Abb. 9).

Vorbereitende Mafinahme
zur Kunststoffverarbeitung
Die besten Ergebnisse wer-
den durch zweimaliges diin-
nes Isolieren erzielt. Nach
dem Isolieren wird das Mo-
dell ca. eineinhalb Stunden in
ein Wasserbad gelegt. Das
Modellist fertig zum Streuen,
wenn die Oberflache feucht
glanzend wirkt.

Herstellung der Nance-
Kunststoffbasis
UmgleichméBigen Druckund
damit Ulzerationen zu ver-

meiden, empfiehlt es sich, die
Basis grofBfldachig, aber sehr
diinn zu gestalten. Die promi-
nenten Gaumenfalten werden
mit Wachs ausgeblockt. Bei
einem flachen Gaumen sollte
die Basis entsprechend grof3
sein. Ist das Platzangebot ein-
geschriankt, muss die Basis
natiirlich entsprechend Kklei-
ner gestaltet werden.

Die Nance-Basis ist eine
wichtige parodontale Veran-
kerung. Deshalb ist sehr ge-
naues und sauberes Arbeiten
eine wesentliche Vorausset-
zung fir eine komplikations-
freie Apparatur. Die Streu-
technik bietet ein ideales Ver-
héltnis von Monomer zu Po-
lymer, wodurch die besten
Schrumpfungsergebnisse
und damit die ideale Pass-
form der Kunststoffbasis er-
zielt werden (Abb. 10).

Fiir die Nance-Basis sollte ein
transparenter Kunststoff ver-

1 KFO-LABOR

Abb. 15: Frisch eingesetzter Distal-Jet, Oberkieferaufsicht.

wendetwerden,umdie hygie-
nischen Verhiltnisse in die-
sem Bereich besser kontrol-
lieren zu konnen.

Ausarbeiten und Polieren

Beim Ausarbeiten muss un-
bedingt darauf geachtet wer-
den, dass die konfektionier-
ten Teleskop-Elemente nicht
beschidigt werden. Die Basis
sollte so diinn wie moglich,
aber dennoch stabil gestaltet
werden (Abb. 11, 12). Durch
das richtige Isolieren ist eine
Bearbeitung der basalen Fla-
chenicht notwendig (Abb. 13)

Klinische Aspekte

Nach der Abdrucknahme fiir
die Herstellung des Gerites
werden die entsprechenden
Zahne wieder separiert, um
das Einsetzen des Distal-Jets
zu erleichtern. Am Einsetz-

termin werden die Zdhne ge-
reinigt und das Gerét anpro-
biert. Dabeiist auf einen mog-
lichst spannungsfreien Sitz
der Bander sowie die dichte
Auflage des Nance-Buttons
auf die Gaumenschleimhaut
zu achten. Eine Ligatur auf je-
der Seite des Distal-Jets ver-
hindert das Auseinanderrut-
schen der Teleskope und er-
leichtert so die Handhabung
wéahrend Anprobe und Ein-
setzen des Gerétes erheblich.
Nun werden die Bénder
zementiert, die Zementreste
entfernt und die Fixierungsli-
gaturen gelost. Der Distal-Jet
ist jetzt aktiv. Die Eingewoh-
nungszeitistinder Regel kurz
und die Beeintréchtigung sei-
tens des Patienten (Sprache,
Essen etc.) unerheblich.

Wihrend der Patient bereits
nach wenigen Wochen eine
Lockerung der Kontaktpunkte
feststellt, sind in der Regel
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Abb. 16: Frisch eingesetzter Distal-Jet, Seitenansicht: Distalokklusion links (ca. 1 Pb).

nach ca.6-8 Wochen die ersten
Liickenbildungen sichtbar.
Die Kontrolltermine kénnen
bei guter Mundhygiene in
weitmaschigen Abstdnden
(mind. acht Wochen) erfolgen.
In der Praxis werden (bei Be-
darf) die Federn aktiviert. Mit
einem kleinen Inbusschliissel
wird die Aktivierungshiilse
gelockert, das AuBlenteleskop
nach distal geschoben und so-
mit die NiTi-Feder vollstdndig
komprimiert. AnschlieBend
wird die Aktivierungshiilse
wieder fixiert und gegebenen-
falls mithilfe einer Weingart-
oder How-Zange in Richtung
Alveolarkamm gedreht. Falls
erforderlich, wird der Nance-
Button griindlich gespiilt und
mit Superfloss-Zahnseide ge-
reinigt.

Im weiteren Verlauf der Be-
handlung zeigt sich, dass die
zweiten Prédmolaren auf-
grund der desmodontalen Fa-

sern meist eine gewisse Stre-
cke mit den ersten Molaren
nachdistallaufenunddie gro-
Beren Liicken zwischen ers-
ten und zweiten Pramolaren
entstehen. Das primére Ziel
ist erreicht, wenn die ersten
Molaren in einer leichten sa-
gittalen Uberkorrektur (Su-
per-Klasse I) stehen.

Mittels Multibandtechnik
werden nun die zweiten Pra-
molaren komplett distalisiert
und gegebenenfalls derotiert.
Fallabhingig kann bereits zu
diesem Zeitpunkt mit dem
Ausformen der Front begon-
nen werden. Sobald die zwei-
ten Prdmolaren an die ge-
wiinschte Stelle geriickt sind,
kann der Distal-Jet entfernt
werden.Dabeiwerden die Préa-
molarenbdnder samt Nance
komplett herausgenommen,
wihrend die Molarenbidnder

Fortsetzung auf Seite 16 1
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" SelECT
. efense"

Die Revolution in Sachen Mundhygiene
wahrend kieferorthopadischer Behandlung

unbehandelte, mit Bakte-
rien besiedelte Ligatur

0DS Ortho-Dent Specials GmbH - DorfstraBe 5f - 24629 Kisdorf - Tel.: +49 (0) 41 93/96 58 40 - Fax: +49 (0) 41 93/96 58 41 - E-Mail: info@orthodent.de - www.orthodent.de

mit SeLECT Defense™

behandelte Ligatur

oDs

Ortho-Dent Specials

Besuchen Sie uns zur DGKFO-Jahres-
tagung in Mainz und lernen Sie diese
neue, praventiv wirkende Produkt-
linie kennen. Stand F 07 (Foyer)

ESSENTIALS
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Abb.17: Distalisation von 26 nach 5 Monaten, Oberkieferaufsicht: Liickenbildung ~ Abb. 18: Distalisation von 26 nach 5 Monaten, Seitenansicht: 26 steht neutral.

zwischen 25 und 26.
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BN Termin

Distal-Jet-Kurs

Wann: Freitag, 30.10.2009,
ca. 9-17 Uhr

Wo: Praxis Dr. Torsten Krey in
Herborn

Anmeldung: life-dental
Westerwaldstr. 11
35745 Herborn
Tel.:02772/582148
E-Mail: info@life-dental.de

ANZEIGE

belassen und die Apparatur
lediglich aus den Palatinal-
Schlésschen herausgelost
wird. Die weitere Ausformung
der Zahnbogen, OkKlusions-
einstellung und Feineinstel-
lung erfolgen mit Multiband.
Auf eine sichere Verankerung
mittels Blockbildung durch
Ligaturen oder/und Einglie-
derung eines Transpalatinal-
bogens ist besonders zu ach-
ten. Unterstiitzend konnen
Klasse II-Gummiziige getra-
gen werden (Abb. 15-21).

Maximale Verankerung

Manche Zahnfehlstellungen
wie z.B. eine stark anteinkli-
nierte Oberkieferfront mit fla-
chem Gaumen, die ohne Zahn-
extraktion gelost werden sol-
len, erfordern eine maximale
Verankerung. Dartiiber hinaus
ist bei starken sekundéaren
Engstédnden im Wechselgebiss
eine vom Zahnwechsel un-
abhéngige Verankerungsform
wiinschenswert. Durch eine
Kombination des herkomm-

Abb. 19: Zustand nach Entfernung des Distal-Jets, Seitenansicht: Durch Multi-

band wurden die Pramolaren bereits distalisiert.

lichen Distal-Jets mit kieferor-
thopédischen Minischrauben
kann auch bei diesen Féllen
eine wirksame Distalisation
der Molaren erzielt werden.
Die Erfahrung hat gezeigt,
dass eine einzeln gesetzte, me-
dianim Gaumen platzierte Mi-
nischraube den Kraftverhalt-
nissennicht standhalten kann.
Mit zwei sagittal hintereinan-
der gesetzten Miniimplanta-
ten, die miteinander verblockt
werden, konnten dagegen gu-
te Ergebnisse erzielt werden

ICISQ

Mit freundlicher Genehmigung von Dr. Giuntoli

O LIGHT LINGUAL SYSTEM

f

Geringfugige Beeintrachtigung des Aussprache

LEONE S.p.a ORTHODONTICS and IMPLANTOLOGY
Via P a Quaracchi, 50 ® 50019 Sesto Fiorentino FIRENZE (ltaly)
Phone +39.055.3044620 Fax +39.055.304405 e info@leone.it www.leone.it

st.
ich habe

ein Geheimnis..

Low Friction 2D Biomechanik fir eine perfekte Anordnung
und Ausrichtung der Frontzahne in wenigen Wochen

Diese kleinformatigen und flachen Brackets werden mit Slide™
Ligaturen verwendet und verbessern so den Patientenkomfort

Mit dem neu entwickelten Transfersystem ist eine praktische
und genaue Positionierung moglich

Wirkungsvolle Alternative zu den transparenten Aligners

Minimale Beanspruchung des Patienten

..Ich frage eine
kieferorthopadische Apparatur..

Wey hiitte das gedacht?

® Kieferorthopadische Kosmetik des Lachelns, schnell und unsichtbar,
speziell flir Patienten mit leichten Rezidiven und Zahnfehlstellungen

dentallin

@
=2

DENTALLINE e Karlsruher Strafle 91 75179 PFORZHEIM
Phone +49.723197810 Fax +49.7231978115
info@dentalline.de ® www.dentalline.de
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(Abb. 14). Als Verbindungsele-
ment zwischen Minischraube
und Distal-Jet kann z.B. das
Mondeal-System verwendet
werden, das durch seine aus-
tauschbaren Abutments hohe
Flexibilitdt auch bei derVeran-
kerung nach der Distalisation
bietet. Bei der labortechni-
schen Herstellung wird das
Verbindungselement anhand
der im Arbeitsmodell einge-
betteten Laborimplantate in-
dividuell angepasst. Der ge-
samte Ubertragungsprozess
(Abdruck, Modell, Herstellung
des Gerites) erfordert hochste
Prézision. Auf den Nance-But-
ton wird bei dieser Variante
des Distal-Jets verzichtet.
Klinisch zeichnet sich der Mi-
niimplantat-gestiitzte Distal-
Jet als komfortables Distalisa-
tionsgerat aus. Da es durch die
knocherne Verankerung zu
keinen reziproken Nebenwir-
kungen kommt, treten die Lii-
ckenbildungenin der Regel et-
was spéter auf als beim Ein-
satz des konventionellen Dis-
tal-Jets. Die Kombination mit
einer Multibandapparatur ist
jederzeit moglich. Im Allge-
meinenistesjedochvolligaus-
reichend, erst nach erfolgter
Distalisation zu bebéndern.

Zusammenfassung

Zur Distalisierung von Mola-
ren ist eine Vielzahl von Mog-
lichkeiten mit unterschied-
lichen Geraten bzw. Apparatu-
ren bekannt. Der Distal-Jet
ermoglicht auch bei einem Mi-
nimum an Mitarbeit des Pa-

Y Kurzvita

Michael Schon

» 1989-1991 Ausbildung zum Zahn-
techniker in Frankfurt am Main

» 1991-1998 Techniker fiir Edelme-
tall, Titan und Kombiarbeiten

« 1998 Spezialisierung auf kieferor-
thopéadische Technik

o seit 1999 Laborleiter in einer kie-
ferorthopadischen Praxis in Her-
born (Hessen)

2004 kieferorthopadische Priifung
und Eintragung in die Handwerks-
rolle

* 2005 Griindung des eigenen zer-
tifizierten  kieferorthopadischen
Fachlabors , life dental” in Herborn
(Hessen)

« \/eranstalter verschiedener zahn-
arztlicher/zahntechnischer Fort-
bildungen

o Kursreferent im In- und Ausland

Abb. 20: Zustand nach Entbénderung, Seitenansicht: Neutralokklusion links.

tienten, die Molaren im Ober-
kiefer schnell und kontrollier-
bar zu distalisieren.

Zur Herstellung des Distal-
Jets ist eine kooperative Zu-
sammenarbeit zwischen Praxis
und Labor mit stindiger Kom-
munikation sowie fundiertem
Fachwissen und Konnen eine
wesentliche Voraussetzung. =

Y Kurzvita

Dr. Torsten Krey

* 1989-1995 Studium der Zahnheil-
kunde an der Justus-Liebig-Univer-
sitat Giellen

» 1995-1997 kieferorthopadischer
Weiterbildungsassistent in Kron-
berg im Taunus

*1997-1999 kieferorthopadischer
Weiterbildungsassistent in der Zahn-
klinikin FrankfurtamMain(Carolinum)

» 1999 Praxisgriindung in Herborn
(Hessen)

o seit 2003 Referent fiir life-dental
im In-und Ausland

» 2006 Praxisgriindung in Westerburg

Y Kurzvita

Dr. Johanna Franke

» 1997-2002 Studium der Zahnheil-
kunde an der Eberhard Karls Uni-
versitdt Tibingen

» 2003—2005 Promotion an der Eber-
hard Karls Universitat Tiibingen

» 2004-2005 kieferorthopadische
Weiterbildungsassistentinin Bens-
heim im Rahmen des kieferor-
thopéadischen Weiterbildungspro-
gramms der Landeszahnéarztekam-
mer Hessen in Zusammenarbeit
mit der Poliklinik fiir Kieferortho-
padie des Zahnarztlichen Univer-
sitats-Instituts Carolinum der Jo-
hann Wolfgang Goethe-Univer-
sitat, Frankfurt am Main

» 2006-2007 kieferorthopadische
Weiterbildungsassistentin in Her-
born (Hessen)

« seit 2008 Kieferorthopédin in Her-
born (Hessen)

« seit 2006 Referentin fiir life-dental
im In-und Ausland
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Ilcon” — die innovative White Spot-Behandlung
ohne Bohren.

Bei beginnender Karies, auch bei White Spots nach Bracket-
Entfernungen, opfert selbst eine minimalinvasive Therapie gesun-
de Zahnsubstanz. Icon bietet jetzt eine revolutiondre Lésung:

Mit einem speziell entwickelten HCI-Gel wird die Oberfliche
des Zahnschmelzes vorbereitet. Dann wird das Porensystem mit
einem lichthartenden Kunststoff aufgefiillt, stabilisiert und abge-
dichtet. So kann die Progression beginnender Karies friihzeitig
gestoppt, das dsthetische Erscheinungsbild verbessert und die
gesunde Zahnsubstanz erhalten werden — ohne Bohren.

Icon ist indiziert bei frither Karies mit nicht kavitiertem Zahnschmelz
und einer rontgenologischen Lasionsausdehnung bis in das erste
Dentindrittel. Behandlungssets gibt es fiir Glattflichen sowie fiir
die approximale Anwendung. DMG. Ein Lacheln voraus.

T

.
S SOMG tcor oy,

Mehr Infos unter www.bohren-nein-danke.de
oder Tel. 0800 — 364 42 62*

*gebiihrenfrei aus dem dt. Festnetz, Mobilfunkpreise konnen abweichen
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s (I EVENTS

DGKFO ladt nach Mainz

Ziigig zum Ziel Begeisterung bei Kursen

Workshop-Reihe ,,QM-Handbuch® von solutio

»~KFO Creativ“ und , Teleskopprothese im
Einstiickguss“ — Dentaurum-Fortbildungen in
Hagen stielen auf grof3es Interesse.

X Fortsetzung von Seite 1

Bdrbel Kahl-Nieke)

standes dem Ende zuneigt,
wird im Rahmen der Mitglie-
derversammlung am Freitag-
nachmittag der president
elect Prof. Dr. Andreas Jager
die Amtsgeschifte tiberneh-
men und sein Programm fiir
die néchsten vier Jahre vor-
stellen. Zudem wird es auch
wieder eine Wahl von Vor-
standsmitgliedern geben. &

82. Wissenschaftliche Jahrestagung
der DGKFO
16.-19. September 2009

Tagungsort:

Rheingoldhalle

Congress Centrum Mainz GmbH
Rheinstralte 66

55116 Mainz

www.ccmainz.de

(Quelle: Gruf3wort der Prdsi-
dentin der DGKFO, Prof. Dr.

£ Info

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen,
sehr geehrte Damen und Herren,

nachdem wir 2008 in KdIn das 100-jahrige Jubilaum der Deutschen Gesellschaft fiir Kieferor-
thopédie gefeiert haben, leitet die 82. Jahrestagung in Mainz ein neues Jahrhundert in der
Zeitrechnung unserer Fachgesellschaft ein. Aus diesem Anlass haben wir Themen gewahlt,
die zukiinftig sowohl aus dem Blickwinkel der Forschung als auch aus dem der téglichen Pra-
xis eine immer bedeutendere Rolle spielen werden.

Mitdem Thema , Biologie und Technologie in der kieferorthopédischen Therapie “sollen schwer-
punktmaBig die therapeutischen Effekte traditioneller als auch moderner Behandlungsverfahren
bei Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen wissenschaftsbasiert dargelegt werden. Ein Ideal
ware dabei die Ubertragung von Resultaten aus der Grundlagenforschung in die Klinik/Praxis.
Das zweite Thema , Kieferorthopéadische Behandlung Erwachsener” tragt der veranderten
demografischen Entwicklung unserer Gesellschaft Rechnung. Im Vergleich zu Kindern und
Jugendlichenliegenbeijiingerenundinsbesondere auch alteren Erwachsenen schwierigere
Ausgangsbefunde vor. Dariiber hinaus stellen Erwachsene héufig andere Anforderungen an
die Behandlung.

In diesem Zusammenhang gewinnt auch die interdisziplindre Zusammenarbeit eine zuneh-
mende Bedeutung. Nur die Kenntnis des aktuellen Standes der Therapiemdglichkeiten ande-
rer (zahn-)medizinischer Fachgebiete und deren Integration ins eigene fachspezifische Kon-
zeptfiihren letztlich bei der Erwachsenenbehandlung zu einem langfristigen dsthetischen und
funktionellen Erfolg.

MeinAnliegenistes,imUmfeld der Stadt Gutenbergs, derMedienund der Lebensfreude alsauch
im Namen der Poliklinik fur Kieferorthopadie der Universitatsmedizin Mainz eine interessante
Tagungzu organisieren, die fiir jede Teilnehmerin und jeden Teilnehmer nachhaltig zu einer fach-
lichen und persénlichen Bereicherung wird.

Univ.-Prof. Dr. Dr. Heiner Wehrbein, Tagungsprasident

Zur Einfiihrung von Qua-
lititsmanagement-Syste-
men bietet solutio ein kom-
plettes Kursangebot, das
(Fach-)Zahnarztpraxen zii-
gig zum Ziel bringt. Im Sep-
tember startet die néchste
vierteilige Workshop-Reihe
»QM-Handbuch“.Grundlage
bildet das von solutio entwi-
ckelte QM-Handbuch nach
DIN ENISO9001 samt Mitgel-
tenden Unterlagen wie For-
mulare, Arbeits- und Verfah-
rensanweisungen, welches
separat zu erwerben ist. Alle
QM-Dokumente lassen sich
themenbezogen in die Pra-
xissoftware Charly integrie-
ren und stehen direkt abruf-
bar bereit. So sind z. B. beim
Behandlungsblatt Verfah-
rens- und Arbeitsanweisun-
gen hinterlegt. Beim Klick
auf den QM-Button o6ffnen
sich die relevanten QM-Do-
kumente automatisch — das
schafft Sicherheit und ver-
meidet Fehler.

Im Rahmen der ersten bei-
den Veranstaltungen wer-
den die Teilnehmer ange-
leitet, das QM-Handbuch
kapitelweise an ihre indi-
viduellen Praxisstruktu-
ren und -abldufe anzupas-
sen. Im dritten Workshop
wird den Teilnehmern ge-
zeigt, wie sie die Doku-
mente, Verfahrens- und Ar-
beitsanweisungen in Charly
anlegen konnen. Der vierte
Kurs dient der Uberprii-
fung des QM-Systems auf
Schliissigkeit und Vollstédn-
digkeit. Die Teilnehmer
werden auferdem mit der
Fehlererfassung und -ana-
lyse sowie dem Kontinu-
ierlichen Verbesserungs-
prozess (KVP) vertraut ge-
macht.

Neben diesen Workshops
leistet solutio auch Hilfestel-
lung vor Ort: Beim QM-Pra-
xistag kommen qualifizierte
Mitarbeiter/-innen in die
Praxis, um mit dem (Fach-)
Zahnarzt und dessen Team
spezifische Aufgabenstel-
lungen rund um das Thema
QM zu losen. Das Seminar

,<Umsetzung der RKI-Richt-
linien“ hilft, die geforderte
Dokumentation der Sterili-
sationsvorgidnge so in der
Praxis einzugliedern, dass
deren Umsetzung zu einem
Automatismus wird: Vorhan-
dene Instrumente und Trays
werden Kkorrekt zugeordnet
—die Sterilisation kann ein-
fach und schnell dokumen-
tiert werden. Im Seminar
»~Materialverwaltung nach
denVorgaben des MPG*“geht
es um die vorgeschriebene
Chargenriickverfolgbarkeit
von Materialien in Praxis
und Labor. Die Automatisie-
rung des Bestellwesens wird
ebenfalls behandelt.

Die Workshops zum QM-
Handbuch finden bundes-
weit in den Seminarzentren
von solutio statt. Die Zahl
der Seminarteilnehmer pro
Workshop ist begrenzt, um
einen optimalen Erfolg zu
gewdhrleisten. Informatio-
nen zu den einzelnen Work-
shops, Praxiskursen, Teilnah-
megebiihren etc. sind auf
www.solutio.de unter ,,Se-
minare” abrufbar.

IS Termine
Workshop ,,GM-Handbuch”

17. September 2009
24. November 2009
19. Januar2010
9.Méarz2010
(jeweils in Hamburg, Ratingen, Frankfurt
am Main, Holzgerlingen, Dachau)

weitere Termine fiir 2010:

1.Serie:  27.Januar, 17. Mérz,
9.Juni, 1. September

16. Marz, 31. August,

8. September, 23. November
(jeweils in Hamburg, Ratingen, Frankfurt
am Main, Holzgerlingen, Dachau, Berlin)

2. Serie:

55 Adresse

solutio GmbH
Max-Eyth-Strale 42
71088 Holzgerlingen
Tel.:07031/46 1870
Fax:07031/46 1877
E-Mail: info@solutio.de
www.solutio.de

www.halbich-lingual.de
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ZT Claudia StoBer demonstriert den Kursteilnehmern, wie aus einfachen Zahnspangen wahre Kunstwerke

entstehen kdnnen.

ZT Michael Martin erldutert die Fertigung einer gaumen- bzw. biigelfreien Teleskopprothese im Ein-
stiickgussverfahren.

Auch 2009 hat die Dentau-
rum Gruppe ihr Angebot
an regionalen Kursen er-
weitert. So fanden kiirzlich
im Dentalen Fortbildungs-
zentrum Hagen zwei infor-
mative Kurse fiir Zahntech-
niker statt, die von Dentau-
rum-Medizinproduktebe-
rater Jens Nédgel organisiert
und betreut wurden.

Im Kurs ,KFO Creativ®
zeigte ZT Claudia StoBer,
wie man einfache Zahn-
spangen zu wahren Kunst-
werken gestalten kann. Da-
mit Kinder mehr Spal3 beim
Tragen ihrer Spangen ha-
ben, konnen diese indivi-
duell und je nach Ge-
schmack des Kindes herge-
stellt werden. Hierbei gibt
es verschiedene Techni-
ken - von einfachen Ein-
legemotiven und interes-
santen Farbgestaltungen
bis hin zur Serviettentech-
nik. Ganz neu: Orthocryl®
black and white. Das neue
Orthocryl® Pulver, einge-
farbt in Schwarz und WeibB,
erschlieBt weitere kreative
Moglichkeiten. Die Teilneh-
mer waren begeistert und
hatten viel Spafl am Auspro-
bieren und Gestalten der
unterschiedlichsten Zahn-
spangen. Claudia StoBer
vermittelte hilfreiche Tipps
und Ideen, die die Arbeit im
Laboralltag erleichtern.
Ebenso wurde in Hagen der
Kurs ,,Gaumen- bzw. biigel-
freie Teleskopprothese im
Einstiickgussverfahren®
mit ZT Michael Martin als
Referent durchgefiihrt. Die-
ser war innerhalb Kkiirzester
Zeit ausgebucht, was das
groBe Interesse an diesem
Thema zeigt. Michael Mar-
tin demonstrierte theore-

tisch und praktisch die Her-
stellung einer Oberkiefer-
gaumenfreien Sekundér-
konstruktion im Einstiick-
gussverfahren (Silikondub-
lierung) auf parallel ge-
fristen Primérteilen aus
remanium® star, die die
Teilnehmer bereits im Vor-
feld in ihren Laboren gefer-
tigt hatten. Auch hier waren
die Beurteilungen der Kurs-
besucher sehr gut, wobei
besonders die Passgenauig-
keit der Arbeiten, die Kurs-
atmosphére und die kompe-
tente und freundliche Art
des Referenten gelobt wur-
den. Einer der Teilnehmer
bemerkte am Ende des
Kurses &duBerst zufrieden:
»INEM - geht doch!*
DerKurs ,,Gaumen- bzw.bii-
gelfreie Teleskopprothese
im Einstiickgussverfahren®
wird 2009 noch in Ispringen,
Hamburg und Frohburg bei
Leipzig angeboten. Weitere
Kursorte von ,KFO Creativ®
sind in diesem Jahr Isprin-
gen, Hamburg und Zwickau
(bereits ausgebucht). Im
Dentalen Fortbildungszen-
trum in Hagen sind auch fiir
2010 wieder interessante
Kurse geplant. Weitere Infor-
mationen rund um das Fort-
bildungsangebot erhalten Sie
unter folgender Adresse. &

Adresse

DENTAURUM
J.P.Winkelstroeter KG

Centrum Dentale Communikation
Turnstr. 31

75228 Ispringen
Tel.:07231/803-470
Fax:07231/803-409

E-Mail: kurse@dentaurum.de
www.dentaurum.de
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LICHTHARTENDES FLUORID ABGEBENDES
ADHASIV FUR DIE KIEFERORTHOPADIE

® Schonende Anwendung durch selbstdtzende Primer

® Kontinuierliche Fluoridierung fiir wirksamen Kariesschutz
® HEMA-frei, daher keine Irritationen des Zahnfleisches
® Lichtinitiierte Aushartung bietet Zeit zur Positionierung und Fixierung
® Hohe und bestdndige Haftkrafte ® Unkompliziertes ,,Debonding”

SHOFU DENTAL GMBH

Am Briill 17 - D-40878 Ratingen

Telefon 02102/8664-0 - Fax 02102 /86 64 - 64
®

E-mail: info@shofu.de - www.shofu.de
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Willkommen zum interaktiven Erfahrungsaustausch
FORESTADENT ladt am 24. Oktober zum 2D-Lingual-Anwendertreffen nach Frankfurt am Main.

Thre Meinung ist uns nicht
nur wichtig, sondern jeder-
zeit willkommen! Sind auch
Sie fleiBiger Anwender der
zweidimensionalen Lingual-
technik und vielleicht sogar
iberzeugter Nutzer des 2D®-
Lingual-Bracketsystems?
Oderfehltehnenbislang ein-
fach der letzte AnstoB, diese
Technik trotz grofen Interes-
ses in der eigenen Praxis um-
zusetzen? Mochten Sie gern
Ihre Erfahrungen mit ande-
ren Kollegen teilen und aus
deren Erfolgen sowie Fehlern
lernen? Dann sind Sie bei fol-
gendem Event absolut rich-
tig: So 1ddt die Firma FORES-
TADENT am 24. Oktober
2009 zu ihrem ersten interak-
tiven 2D-Lingual-Anwender-
treffen in die Mainmetropole
Frankfurt. Seien Sie dabei
und fiihlen Sie sich hiermit
herzlich eingeladen, mit uns
in lockerer Atmosphére zu
fachsimpeln.

Ob Indikationen oder Gren-
zen, Klebeerfolge oder -miss-
erfolge, Bogenwechsel oder
Patientenakzeptanz - berei-
chern Sie diese Veranstal-
tung mit Threm ganz per-
sonlichen Erfahrungsschatz
und teilen Sie Ihr Know-
howrundumdie 2D-Lingual-
technik mit Kollegen.

Fachsimpeln Sie mit — wir freuen uns auf Ihr Know-how.

Veranstaltungsort des ersten 2D-Lingual-Anwendertreffens am 24. Oktober 2009 wird das Hotel , The

Westin Grand"” in Frankfurt am Main sein.

Nach einem vorabendlichen
Get-together werden am
Vormittag zunéchst Fachbei-
trage aus vier Grofanwen-
derpraxen in die Thematik
einleiten. Hierbei werden
neben einem Ubersichtsvor-
trag von Dr. Jakob Karp, die
indirekte Klebetechnik (Dr.
Alexander Gebhardt), der
Einsatz zweidimensionaler
Lingualbrackets im unteren
Frontzahnbereich (Dr. Tho-
mas Banach) sowie inter-
disziplindre Therapieansitze
(Dr. Bjorn Ludwig) im Mittel-
punkt stehen.

(Fotos: The Westin Grand Frankfurt)

Der Nachmittag steht dann
ganz im Zeichen des interak-
tiven Erfahrungsaustauschs.
So sollen jeweils zehnminii-
tige Kurzreferate den Rah-
men bieten, Tipps und Tricks
niedergelassener Kollegen zu
erfahren und neue Horizonte
hinsichtlich der klinischen
Anwendung dieser Behand-
lungstechnik zu er6ffnen.

Neugierig geworden? Dann
freuen wir uns auf Ihre Teil-
nahme oder gar Ihr aktives
Mitwirken. Ndhere Informatio-
nen zum 2D-Lingual-Anwen-
dertreffen erhalten Sie unter

Nutzen auch Sie die Gelegenheit des kollegialen
Erfahrungsaustauschs und stellen Sie uns lhre
mittels zweidimensionaler Lingualtechnik behan-
delten Fallevor.  (Fotos: Dr. Alexander Gebhardt)

angegebener Kontaktadresse.
An Kurzvortrdgen Interes-
sierte bitten wir, uns Ihre The-
menvorschlige bis spatestens
10.9.2009 einzureichen. =

Adresse

FORESTADENT

Bernhard Forster GmbH

Westliche Karl-Friedrich-Strafle 151
75172 Pforzheim
Tel:07231/459-0
Fax:07231/459-102

E-Mail: info@forestadent.com
www.forestadent.com

,Funktion und Asthetik* im Fokus — 6. Jahrestagung der DGKZ

Am 15./16. Mai 2009 lud die Deutsche Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin ins
Hamburger Sofitel ,,Alter Wall“ zu ihrer mittlerweile sechsten Jahrestagung ein. Nach dem
groflen Erfolg derVorjahresveranstaltungen nutzten auch dieses Mal wieder rund

Kosmetische Zahnmedizinim
Kontext orofazialer Asthetik
polarisiert auch heute noch
wie kaum ein anderes Thema.
Die Deutsche Gesellschaft fiir
Kosmetische Zahnmedizin
(DGKZ) hat diese interdiszi-
plindre Herausforderung zum
Gegenstand ihres seit 2003
wéahrenden Engagements fiir
ein serioses und fachlich fun-
diertes Angebot bei asthe-
tisch/kosmetischen Behand-
lungen im Mund-, Kiefer- und
Gesichtsbereich gemacht und
sah sich auf ihrer sechsten
Jahrestagung aus berufenem
Munde von Universitdt und
Praxis mehr als bestiétigt. Das
wissenschaftlich ausgespro-
chen anspruchsvolle Pro-
gramm stand in diesem Jahr
unterdem Motto ,,Funktionund
Asthetik“ und wurde von den
Teilnehmern begeistert aufge-
nommen. Hochkarétige Refe-
rentenaus demIn-und Ausland
beleuchteten alle relevanten
Aspekte und machten deutlich,
dass sich Asthetik und Funk-
tion gegenseitig bedingen -
die Beachtung der funktionel-
len GesetzmaiBigkeiten muss
immer die Grundlage einer
anspruchsvollen dsthetischen
Rekonstruktion sein.

Zur Einfithrung ins Thema
zeigte Prof. Martin Jorgens
(Diisseldorf) eine aktuelle Be-
standsaufnahme zur Funk-
tionsdiagnostik in der Praxis
und bereitete so das Feld fiir
deninternational anerkannten
Funktionsexperten Prof. Dr.
Axel Bumann (Berlin), der sich
in seinem Referat der Funk-
tionsdiagnostik und Asthetik-
planungbei Asymmetrien wid-
mete, sowie Prof. Dr. Klaus-
Ulrich Benner (Miinchen) mit
Demonstrationen zur Anato-

Prof. Dr. Axel Bumann widmete sich in seinem Vor-
trag der Funktionsdiagnostik und Asthetikplanung
bei Asymmetrien.

mie und Funktion des Kiefer-
gelenks anhand von Human-
préparaten. Ihre internatio-
naleTragweite unterstrich die
Veranstaltung mit Vortrdgen
in englischer Sprache von Dr.
Walter Devoto (Italien) zum
Thema Kompositrestauration
im Front- und Seitenzahnbe-
reich und Dr. Ronald Goodlin
(Kanada) zu funktionalen
OkKklusionen. Mit ,Funktionel-
len Aspekten vonVeneers“ von
Dr. Jirgen Wahlmann (Ede-
wecht) und ,Smile Esthetics -
von Bleaching bis Non-Prep®
von Dr. Jens Voss (Leipzig) er-
hielten die Vortriage im Weite-
ren einen deutlich dsthetische-
ren Hintergrund, bevor Karin
Gréfin von Strachwitz-Helm-
statt mit ihrem Referat zu kos-
metisch-dsthetischen Eingrif-
fen und den damit verbunde-
nen juristischen Risiken das
Mainpodium thematisch be-
endete und in die Abschluss-
diskussion liberleitete.

Hervorragend besucht waren
auch die Workshops am Sams-
tag, wo sich die Teilnehmer
erganzend oder iiber die Vor-

200 Teilnehmer das umfassende Fortbildungsangebot.

Rund 200 Teilnehmer nutzten erneut die Mdglichkeit, sich im Rahmen der DGKZ-Jahrestagung intensiv

fortzubilden.

tragsthemen des Vortrages
hinaus fachliches Know-how
fiir den Praxisalltag holen
konnten. Ein Angebot war
u. a.der praktische Arbeitskurs
,Perfect Smile — Das Konzept
fiir die perfekte Frontzahnés-
thetik“ mit Dr. Jirgen Wahl-
mann (Edewecht). Wie immer
bei den Jahreskongressen der
DGKZ wurde auch wieder
uber den Tellerrand hinausge-
schaut: Die IGAM-Kursreihe
sUnterspritzungstechniken
zur Faltenbehandlung im Ge-
sicht“ unter der Leitung von

Dr. Andreas Britz (Hamburg)
erginzte innovativ und infor-
mativ den rein zahnmedizini-
schen Part dieser interessan-
ten Veranstaltung. Abgerun-
det wurde die 6. Internatio-
nale Jahrestagung der DGKZ
durch ein begleitendes Pro-
gramm fiir die zahnérztliche
Assistenz und eine informa-
tive Dentalausstellung.
Dienéchste Jahrestagung der
DGKZ findet am 12./13. Mérz
2010 im Diisseldorfer Hotel
InterContinental direkt auf
der Konigsallee statt.

Anhand von Humanpréaparaten demonstrierte Prof. Dr. Klaus-Ulrich Benner die Anatomie und Funktion des
Kiefergelenks.
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und Beratungsinstrument zur Verfiigung. KN sprach mit einem der Initiatoren, Prof. Dr. Dr. Robert A.W. Fuhrmann,

58 Buchtipp

BERUFSPOLITIK E=

s, Eine neue Briicke zwischen Patienten und Kieferorthopaden*

KFO-Praxen steht mit dem Ratgeber ,Kieferorthopéddie® der Stiftung Warentest seit Ende Mai ein wertvolles Informations-

uber diese Buchneuerscheinung.

Stiftung
Warentest

test

>

orthopadie

Kieferorthopadie

160 Seiten, kartoniert
ISBN 978-3-86851-103-1
Preis: 14,90 €

Y Vor Kurzem erschien der
Ratgeber ,Kieferorthopadie®
der Stiftung Warentest, bei
dessen Realisierung Sie tat-
kraftig mitgewirkt haben.
Wie wiirden Sie diesen ide-
alerweise eingesetzt sehen —
als weiterfiihrende Literatur
nach erfolgter Beratung oder
bereits im Vorfeld des ersten
Besuchs beim Kieferortho-
paden?

Der Ratgeber der Stiftung
Warentest richtet sich an ju-
gendliche Patienten, Patien-
teneltern und Erwachsene.
Das popularwissenschaftli-
che Buch ist bewusst in
moglichst einfacher Spra-
che formuliert worden.

Der Ratgeber ist ein Nach-
schlagewerk vor und im
Verlauf einer Kkieferortho-
padischen Behandlung. Heu-
te mochten die Patienten
nicht nur tiber ihre Befunde
informiert werden, sondern
die Zusammenhénge, Risi-
ken und Kostenfaktoren
verstehen. Dieser Ratgeber
schafft Transparenz und er-
leichtert damit die Aufkla-
rung bzw. das Verstdndnis
fiir medizinische Notwen-
digkeiten.

B Welchen Weg
wirden Sie KFO-
Praxen empfehlen,
genannten Rat-
geber in deren
Beratungs-
ablauf ein-
zuglie-
dern?

Bestellanschrift:

Stiftung Warentest
Litzowplatz 11-13
10785 Berlin

www.test.de

Die meisten Kieferorthopé-
den legen den Ratgeber der
Stiftung Warentest im War-
tezimmer aus und verleihen
einzelne Exemplare an der
Rezeption. Der Ratgeber er-
laubt die Diskussion auf Au-
genhohe mit dem Fachzahn-
arzt fiir Kieferorthopéadie
und seinem Team. Je umfas-
sender der Patient infor-
miert ist, desto besser kann
er sich fiir eine Therapie-
mafBnahme entscheiden. Die
Mitarbeit der Patienten -
die vielzitierte Compli-
ance -wird dadurch ge-
steigert.

58 Neben Lob ha-
ben Sie als Gut-
achter dieses
Buches u.a.
auch Kritik

vom BDK
einste-

cken

miis-

.Heute méchten die Patienten nicht nur
tberihre Befunde informiert werden, son-
dern die Zusammenhange, Risiken und
Kostenfaktoren verstehen”, so Prof. Dr.
Dr. Robert A. W. Fuhrmann, Direktor der
Poliklinik fiir KFO an der Universitat Halle-
Wittenberg.

sen. Sehen Sie denn, neben
den vielen informativen und
aufklarenden Aspekten des
Ratgebers,auch die Moglich-
keit von Fehlinformationen
bzw. Missverstindnissen —
insbesondere in der Termi-
nologie zwischen Patient
und Behandler?

Die Stiftung Warentest ist als
Anwalt des Verbrauchers be-
kanntund diekritische Ausein-
andersetzung mit kieferortho-
padischen Dienstleistungsan-
geboten und Bewertungen ist
durchausim Sinne des Stifters.
Der BDK hat mit zwei unter-
schiedlichen Pressemitteilun-
geninnerhalb wenigerTage den
Ratgeber zunédchst euphorisch
gefeiertund dann einzelne Text-
passagen Kritisiert. Von der
zweiten Stellungnahme war
ich enttduscht,daichmehr
Sachverstand hinsicht-
lich evidenzbasierter
Kieferorthopédie
bzw. Funktionsdi-
agnostikundden
Regelungen

aus dem So-
zialgesetz-
buch er-
wartet
hitte.

Das

Nachlesen der Kkritisierten Text-
stellenim Ratgeber der Stiftung
Warentest ist zu empfehlen.
Terminologisch ist das
Buch eine neue Briicke
zwischen Patienten und
Kieferorthopédden.

Der Ratgeber ist ein

Anstof3, dass mehr
Fachzahnéirzte

die Fachaus-

driicke im

Patienten-

gesprach

meiden

und

die

Sprachebene ihrer Patien-
ten aufsuchen. Das Dol-
metschen fiir eine all-
gemeinverstdndliche
Kieferorthopéddie
wird durch den an-
gehingten Glos-
sar im Ratgeber
gefordert.

Y Haben
Sie vielen
Dank!

Made in Germany.

Designed by ULTRADENT.

Entdecken Sie das neue KFO-Konzept:

Generation easy.
easy KFO.

by Ulfradent.

Der ergonomische KFO-Kompaktplatz.

easy KFO.

ULTRADENT - Dental-Medizinische Gerate GmbH & Co. KG

81829 Miinchen, Stahlgruberring 26 Tel.: 089/420 992-70 Fax: 089/420 992-50

www.ultradent.de
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Qualitat und Struktur - die Zeit ist praxisreif!

Die Auseinandersetzung mit Qualititsmanagement beschert vielen Praxisinhabern wahre Albtraume!
QM-Schulungen, in denen das Thema samt Relevanz fiir den beruflichen Alltag trocken und
selten praxisnah vermittelt wird, sind unbeliebt, doch meist die Regel. Ein Beitrag von
Dipl.-Kffr. Ursula Duncker, KFO-Management Berlin.

Fiir zusétzliche Verwirrung
sorgen fehlende Kenntnisse
uber die gesetzlichen Anfor-
derungen, nach denen ein
QM-System einzufiihren ist.
Und die Wenigsten wissen,
ob sie sich auch gleich zerti-
fizieren lassen miissen. Da-
bei ist die Zertifizierung ei-
ner Praxis wie ein Sahne-
haubchen — man kann, muss
aber nicht. Der Gesetzgeber
verlangt ein QM-System -
welches, bleibt jedem jedoch
selbst liberlassen.

Nach fiinf Jahren lauft Ende
2010 die Schonfrist fiir diese
Forderung ab. Erste Statisti-
ken bestétigen jedoch, dass
ein Grofteil der Praxen das

und unniitzen Zeitaufwand.
Aus dieser Auffassung
spricht vor allem Unkennt-
nis iiber Zusammenhinge
zwischen Qualitdt und Er-
folg der Praxis. Qualitét ist
messbar und ein definitiver
Erfolgsfaktor. Um sie zu
messen, braucht man Struk-
turen und die wiederum
miissen gemanagt werden.

Der Geschiftsfiihrer eines
sehr erfolgreichen deut-
schen Autohauses hat ein-
mal gesagt: ,Qualitdt ist,
wenn der Kunde zuriick-
kommt.“ Wissen Sie, wie es
um die Zufriedenheit Ihrer
Patienten steht? Warum Sie
manch einen nach anfidng-

Bringen Sie den
Qualitatskreislauf
in Schwung!

Es sind also messbare Fak-
ten, an denen man Erfolg
ablesen kann. Messbare
Fakten, zu denen Thnen ein
QM-System verhilft. Doch
dieses funktioniert nur im
Team, holen Sie also Ihre
Leuteins Boot! Daswird Ih-
nen umso leichter fallen, je
tiefer Sie in die Materie ein-
gestiegen und je iiberzeug-
ter Sie selbst vom Sinn der
Sache sind. Diese Ziele
konnen Sie mit Quali-
tdtsmanagement realisie-

Sozialraum /
Kuche

Personal-
umkleide

Abb.2

Chefblro

Das Unternehmen , Kieferorthopadische Praxis”

Abrechnung  Prophylaxe

C_Tﬁ)

‘

Réntgen

Hygiene

Thema Qualitdtsmanagement
noch immer vor sich her-

licher Beratung nie wieder
sehen? Ist Thnen bekannt, ob

+kontinuierliche Sicherung
und Verbesserung der Pa-

KFO-Eigenlabor

heit von Patienten, Mitarbei-
tern und Praxisleitung

}Ausrichtung der Praxisab-
laufe an gesetzlichen Grund-
lagen.

Zu den gesetzlichen Anforde-

rungen gehoérenz.B.:

}Medizinproduktegesetz
(gerade dann, wenn ein
KFO-Eigenlabor betrieben
wird)

}Hygienerichtlinien des RKI
(Robert Koch-Institut)

}Richtlinien, wie z.B. KFO-
Richtlinien.

QM besteht im Wesentlichen
aus vier Arbeitsschritten, die
einen immer wiederkehren-
den Qualitdtskreislauf dar-
stellen. Man sprichtvom ,,Weg
der stédndigen Verbesserung®
(Abb.1).

Ausgangspunkt ist der Ist-

zustand der Praxis. Erst

Erstkontakt . . s )

Erstkontakt per Telefon Rezeption Wartezimmer Patienten-WC wenn Sie eine krlt ische Be
per Internet urteilung von Stiarken und

Schwiéchen in Ihrer Praxis
vorgenommen haben, kon-
nen Sie Verbesserungs-
potenzial erkennen und

Personal-WC s e _ entsprechende MaBnah-
Zur Gewahrleistung der Qualitat werden: men planen. Denken Sie

a2 1. Praxisprozesse beschrieben und bei der Umsetzung und

_ I1 2. Verantwortlichkeiten festgelegt : Erfolgspriifung daran,
b ... denn: Qualitat ist der Schliissel zum Erfolg! e dass IThre Praxis nicht
N g Behandlung als geschlossenes Sys-

tem und unabhéngig
vom Rest der Welt funk-
tioniert. Der Dreh- und
Angelpunkt fiir Ihren
Qualitéatskreislauf bleibt
der Patient.

Um den Istzustand Ihrer
Praxis zu erarbeiten, bietet
sich die Stdrken-Schwd-
chen-Analyse an. Dafiir lis-
ten Sie gezielt alle Praxis-
prozesse auf und beurteilen,
wie zufriedenstellend der je-
weilige Prozess ablauft. So

schiebt oder gar verdrdngt. Ihre Patienten Sie weiter- tientenversorgung erkennen Sie Schwichen.
Unter anderem liegt das an empfehlen? Wére doch eine  } Verbesserung der Praxis- Fiir deren Abbau miissen Sie
derverbreiteten Meinung,es  tolle Sache, dariiber Kon- organisation MaBnahmen festlegen. Sind

bringe nichts, koste nur Geld

ANZEIGE

kretes zu erfahren.

+Erhohung der Zufrieden-

diese umgesetzt, tiberpriifen

Losungen flr die KFO-Praxis

Besuchen Sie uns:

‘ 16. - 19. September
» 82. Jahrestagung DGKFO

Mainz, Rheingoldhalle

Gutenbergsaal - Stand G13 !

(RN T T T WY

i

Diagnostik
flir Kieferorthopéden

Fir Ihre Materialwirtschaft:

Praxismanagement
fur Kieferorthopéden

+ patientenbezogenes Bidarchiy, indviduella Angichten
+ digitales Rantgen; Foto-, Rdntgen- und Modelanalyse:
+ Behandhngsplanung, Visualisienng und S

ceo124

computerkonkret
dental saftwanrs

computerkonkiet
dental sofowars

Einfach und genial.

Computer konkret AG - dental software
Telefon 03745 7824-33 | www.dental-software.org
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Istzustand
erheben

4.
Uberpriifung
des Erfolgs

2.
Verbesserungs-
maBnahmen
planen

Umsetzung
der MaBnahmen

PATIENTEN

Abb.1

Sie wiederum Ihre Zufrie-
denheit damit und leiten wei-
tere Verbesserungsideen ab.
An dieser Stelle schlieBt sich
der Qualitatskreislauf und
beginnt von Neuem.

Vom groflen Ganzen zum
Praxisprozess im Detail

QM bedient sich nach An-
sicht der meisten Menschen
einer furchterregenden Ei-
gensprache - ein ,Fachchi-
nesisch”, das wir erst ein-
mal iibersetzen miissen. Als
Kernprozesse bezeichnet
man Abldufe der Behand-
lung (KFO, Prophylaxe) so-
wie Abldufe im praxiseige-
nen Labor, mit denen Sie Ihr
Geld verdienen. Dariiber hi-
naus gibt es Ftihrungspro-
zesse — sie bestimmen die
Ausrichtung der Praxis.
Und Unterstiitzungspro-
zesse — sie sollen zum rei-
bungslosen Behandlungs-
ablauf beitragen.

Fiir den Aufbau eines QM-
Systems sammeln und struk-
turieren Sie z. B. alle Abldu-
fe der kieferorthopédischen
Kernprozesse, u. a.:

e Terminvergabe

e Patientenannahme

e Erstberatung

e Neuaufnahme

e Therapieplanung

¢ Behandlungsbeginn

e Verlaufskontrollen

¢ Behandlungsabschluss.

Es ist sinnvoll, einen QM-
Beauftragten auszuwéhlen,
der sehr strukturiert arbei-
ten kann und unter dessen
Leitung Qualitdtsmanage-
ment eingefiihrt wird. Diese
Aufgabekannder Chefan ei-
nen Mitarbeiter delegieren.
An der Erarbeitung des QM-
Systems sind alle Teammit-
glieder beteiligt, indem sie
z.B. diejenigen KFO-Ab-
laufe beschreiben, die sie
ausfithren. Um den Uber-
blick zu behalten, orientie-
ren Sie sich an einzelnen
Praxisbereichen (Abb. 2).
Auch Stellenbeschreibun-
gen helfen dabei, Klarheit in
Praxisprozesse zu bringen.
Jeder Mitarbeiter beschreibt
die Téatigkeiten, die er aus-
fiihrt.

Beispieltitigkeiten einer

Rezeptionistin

e Personlicher Patientenemp-
fang

e Patientenannahme per Te-
lefon, Fax und E-Mail

e Terminvergabe (Achtung:
Mit der Terminvergabe geht
einher, dass diese Person
samtliche Behandlungs-
schritte kennt, weil sonst
Fehler bei der Terminverga-
be vorprogrammiert sind.)

e Terminénderung/-koordina-
tion

e Organisation im Wartezim-
mer bzw. Lesezimmer iiber-
wachen

e Aktualisierung der dortigen
Lektiire.

Mithilfe eines sogenannten
Organigramms halten Sie
schlieBlich fest, WERWOFUR
zustdndig ist und WER WEM
unter- bzw. tibersteht (Hierar-
chie). So wird klar, an wen
man sich bei Fragen wenden
kann. Benennen Sie immer
eine Vertretung, um reibungs-
lose Abldufe auch in Abwe-
senheit bestimmter Mitarbei-
ter zu gewdhrleisten (Abb. 3).

Beispiel 1:
Rezeption/Verwaltung
zustdndig: Marion Mahlzahn
Vertretung: Biarbel Backe

Beispiel 2:

Praxislabor

zustdndig: Zahntechnikerin
Zora Zahn

Vertretung: Gundi Gips

Alle Prozesse werden von Pro-
zessbeschreibungen unter-
stiitzt. Diese sorgen fiir Trans-
parenz und sollen Fehlerquel-
len bei der tdglichen Praxis-
arbeit verringern. Notieren
Sie fiir jeden einzelnen Pra-
Xisprozess genauestens, wie
er sich gestaltet.

Beispiel ,,Prozessbeschrei-
bung Terminvergabe“

Ziel: Professionelle Vergabe
von Terminen, um einen rei-
bungslosen Praxisablauf zu
gewdhrleisten

zustdndiger Bereich: Rezeption
zustdndige Person: Frau Froh-
lich

Vertretung: Frau Lustig

e Telefonhorer nach dem zwei-
ten Klingelzeichen abneh-
men.

e Teilnehmer begriien mit
denfolgendenWorten: ,,Pra-
xis Dr. Strahlemann, mein
Nameist Frohlich, was kann
ich fiir Sie tun?“

e Patienten ausreden lassen!
(es sei denn, er findet kein
Ende: dann freundlich unter-
brechen)

e Patienten nach Namen fra-
genund mit Namen anreden

e Patientenanliegen erfragen

e ggf. Erstberatungstermin
vergeben (30 Min.).

Erst Patientenstammdaten er-

fragen: Name des Patienten,Te-

lefon-und Handy-Nr. fiir Riick-

ruf, Versicherungsverhéltnis

e ggf. Termin fiir Behand-
lungsbeginn vergeben: Da-
beivorher erfragen, ob Plan-
genehmigung vorliegt! Pa-
tient motivieren, schon,dass
esnun los geht”...
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Abb.3

,2Mitgeltende“ (mitbenutzte)

Dokumente/Verweise:

1. Checkliste simtlicher , Ter-
minarten und deren Dauer”

2.Terminbuch im PC

3. Kartenlesegerét

erstellt: Waltraud Wachsam,
01.05.2009
geprilift: Kornelia Kontrolletti,
10.05.2009
freigegeben: Dr. Strahlemann,
11.05.2009

Die Prozessbeschreibung allein
reicht nicht aus, um alles, was
zur Terminvergabe gehort, zu
beriicksichtigen. Deshalb gibt
es sogenannte ,mitgeltende”
(dazugehérige) Dokumente.
Was wiire die Rezeptionistin im
konkreten Beispiel ohne eine
Checkliste mit denTerminarten
und deren Dauer (Abb. 4)?

Abb. 4

Kieferorthopadie
Praxis Dr. Strahlemann

Zu mitgeltenden Dokumenten

gehoren demnach:

A Arbeitsanweisungen

F Formularvorlagen

C Checklisten fiir organisa-
torische Ablaufe

S Stellenbeschreibungen

Hauchen Sie Ihrem
Qualitdtsmanagement
Leben ein!

Die Einfiihrung eines funk-
tionierenden QM-Systemsin
der KFO-Praxis steht und
fallt damit, wie sehr man
diese Aufgabe als die des ge-
samtenTeams betrachtet. Re-
gelmifige Teambesprechun-
gen helfen, das Verstdndnis
dafiir zu entwickeln. So lasst
sich auch die tagliche Arbeit
besser organisieren, die ein-

Arbeitsanweisung
Terminarten

zelnen Prozesse sind leichter
zu bewdltigen. Erreicht man
im Arbeitsfluss ein qualitativ
hohes Niveau und eine ge-
ringe Fehlerquote,sichertdas
die kontinuierliche Verbesse-
rung der KFO-Versorgung.
Patienten werden zufriede-
ner, Mitarbeiter und Praxis-
inhaber ebenfalls. Das ist die
Basis fiir den wirtschaft-
lichen Erfolg Ihrer Praxis.

Qualitdtsmanagement hat
beides zum Ziel: gut behan-
delte und damit zufriedene
Patienten sowie eine pros-
perierende Praxis. Begeis-
tern Sie sich selbst fir
das Thema, motivieren Sie
so Ihre Mitarbeiter! Die
Freude an der Arbeit im All-
gemeinen und am Arbeits-
platz in der KFO-Praxis ,,Dr.
Best“ im Besonderen ist der

Stand: 05/2009
Seite 1von 1
Version: 01

Liste samtlicher Terminarten: Dauer des Termins:
Beratung, kurz (auch 01k) 10 Min.
Erstberatung, ausfihrlich 30 Min.
2. Meinung 30 Min.
Erstuntersuchung (Erstberatung + diagnost. MaBnahmen) 60 Min.
Gesprach: Auswertung des Rontgenbefundes 20 Min.
Gesprach mit Eltern: wg. mangelnder Kommunikation 20 Min.
diagnostische Mafnahmen, komplett (OPG, FRS, Fotos, Abdriicke) 30 Min.
diagnostische Mafinahme: nur Réntgen 10 Min.
diagnostische Maltnahme: manuelle Strukturanalyse 30 Min.
diagnostische Maltnahme: instrumentelle Strukturanalyse 30 Min.
diagnostische MaBnahme: nur Abdriicke 10 Min.
diagnostische Manahme: nur Silikonabdriicke (Invisalign) 20 Min.
Therapieplanbesprechung 45Min.
Behandlung HNB, Platten einsetzen 10 Min.
Behandlung HNB, Kontrollsitzung 5Min.
Behandlung MB, separieren 10 Min.
Behandlung MB, Vollbebédnderung, direkt geklebt 90 Min.
Behandlung MB, Vollbebénderung, indirekt geklebt 10 Min.
Behandlung MB, Teilbebanderung (1 Kiefer) 45Min.
Behandlung MB, nur Bander einprabieren 15Min.
Behandlung MB, Bogenwechsel 15Min.
Behandlung MB, intra und/oder extraorale Verb. einsetzen 15Min.
Behandlung MB, intra und/oder extraorale Verb. entfernen 15Min.
Behandlung MB, Entbanderung 30 Min.
Individualprophylaxe 15Min.
Prévention: Professionelle Zahnreinigung, 1. Sitzung 60 Min.
Pravention: Professionelle Zahnreinigung, Wiederholungssitzung 30 Min.
Recalltermin: (z. B. professionelle Zahnreinigung) 60 Min.
Retentionskontrolle 10 Min.
Abschlussgespréch 20 Min.

Erstellt/Datum/Name:
Frau Zahn
01.05.2009

Gepriift/Datum/Name:
Frau Backe
10.05.2009

Freigegeben/Datum/Name:
Dr. Strahlemann
11.05.2009

Lohn fiir alle Anstrengun-
gen. Gleichzeitig hauchen
Sie IThrem QM echtes Leben
ein.Denndieses funktioniert
nicht per Dekret. Es braucht

& Termine

stdndige Erneuerung, wirft
immer wieder Fragen auf
und muss sich permanent
der Uberpriifung durch den
Praxisalltag stellen. =n

gleichen.

10.-12.09.2009 Berlin
05.-07.11.2009  Miinchen
29.-31.01.2010 Frankfurt am Main
04.-06.02.2010  Dusseldorf

stellung helfen wir natirlich gern.

Um die Einfiihrung eines QM-Systems fiir Sie einfach und konkret zu gestalten, hat KFO
Management Berlin einen 3-Tages-Intensivworkshop entwickelt. Von der ausfiihrlichen
Erhebung des Istzustandes lhrer Praxis, iiber konkrete Handlungsempfehlungen zur
MaRnahmeplanung bis hin zum individuellen QM-Handbuch leiten wir Sie absolut reali-
tatsbezogen zur Einfiihrung eines alltagstauglichen Qualitdtsmanagement-Systems in
Ihrer Praxis an. Das Besondere: Einen GroRteil lhrer Investition in diesen Workshop (mit
individueller Beratung) konnen Sie mit einem Zuschuss aus staatlicher Férderung™ aus-

Termine des 3-Tages-Intensivworkshops ,, @M fiir KFO*

*Zuschuss aus einem Forderprogramm des Bundes und des Européischen Sozialfonds (ESF) der EU. Bei der Antrag-
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Y Kurzvita

Dipl.-Kffr. Ursula Duncker

Dipl.-Kffr. Ursula Duncker, Inhaberin
von KFO-Management Berlin, ist Ab-
rechnungsexpertinfiirdieKieferortho-
padie. lhre hohe Feldkompetenz hat
sie in mehr als 20 Jahren, u.a. als
ZMV und Praxismanagerin, erworben.
Ursula Duncker halt fir Zahnarzte-
kammern, Institute und Akademien
bundesweit Seminare zur optimalen
Honorarabrechnung in Praxis und La-
bor. Dariiber hinaus berét sie zahlrei-
che kieferorthopadische Praxen und
fiihrt Teamschulungen durch. Bei der
Weitergabe ihres spezialisierten
Know-hows legt sie stets besonderen
Wertauf den Praxisbezug und arbeitet
deshalb mitvielen Fallbeispielen.

i34 Adresse

KFO-Management Berlin
Dipl.-Kffr. Ursula Duncker
Miinchener Straf3e 26

13465 Berlin

Tel.:030/96 06 5590

Fax: 030/96 06 55 91

E-Mail:
optimale@kfo-abrechnung.de
www.kfo-abrechnung.de
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Dual-Top™

Anchor-Systems

VVVYY

vVvyy

12.09.2009

16.10.2009

13.11.2009

KURSTERMINE

14.11.2009

PROMED/A

MEDIZINTECHNIK

Schraube und TopJet in einer Sitzung.
Einbauzeit 15 Minuten, sofort belastbar.
Hochste Sicherheit fur Patient und Anwender.
Einfaches Nachaktivieren durch
Selbstverriegelung.

Keine Laborarbeiten.

Gekapselte Bauweise, keine Einzelteile.
Maximaler Tragekomfort.

€28 o

=

S FDA

approved

Absolut Compliance unabhéngig und unsichtbar.

Die Dual-Top™ Jet
Schraube (DGBM)
wurde speziell zum
palatinalen Einsatz
bei dicker Schleim-
haut entwickelt. Die
Gewindeform und der
besonders geformte
proximale Anteil sichern
Stabilitat und reizfreie
Nutzung.

Molarendistalisation mit dem TopJet Distalizer

mit Herrn Dr. Heinz Winsauer, Berlin

2-tagiges Seminar: Molarendistalisation mit dem TopJet Distalizer
mit Dr. Winsauer, Dr. Ehmer und Dr. Ziebura, Miinster

Molarendistalisation mit dem TopJet Distalizer
mit Herrn Dr. Heinz Winsauer, Miinchen

Molarendistalisation mit dem TopJet Distalizer
mit Herrn Dr. Heinz Winsauer, Nurnberg

Besuchen Sie uns im Internet:

TIGER

DENTAL

www.topjet-distalisation.de
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Mit den ,lila Hand-
schuhen“ bietet
Hu-Friedy ein wei-
teres effizientes
Tool fiir optimale
Sicherheit im
Hygienepro-
zess. Die perfo-
rationsbestin-
digen Nitril-
arbeitshand-
schuhe
sorgen fiir
Sicherheit
beim Umgang
mit Chemikalien,
Loésungsmitteln und Olen
sowie bei der Instrumenten-
desinfektion. Speziell fiir das
Arbeiten mit zahnéarztlichen
Instrumenten ausgelegt, ver-
fligen sie tiber eine be-
sonders feste Oberflachen-
struktur.

Nicht selten werden bei der
Reinigung von Instrumenten

AuRerst wirkungsvoll im Schutz vor Infektionen
sowie bei der Pflege und Reinigung von Instru-
menten—die ,lila Handschuhe” von Hu-Friedy.

falsche Handschuhe, oft so-
gareinfache Haushaltshand-
schuhe getragen. Da diese je-
doch nicht sehr widerstands-

fahig sind, be-
steht die Ge-
fahr, dass kon-
taminierte Ins-
trumenten-
spitzen
Locher in
den Hand-
schuh ste-
chen oder
schneiden.
In der Folge
kann es zu
Verletzungen
und zum Eindrin-
genvon Krankheits-
erregern kommen.
Die langlebigen Hand-
schuhe von Hu-Friedy mit
ihrer festen Oberflachen-
struktur dagegen schiitzen
bedingt vor Durchbohren,
Durchstof3en und vor Schnitt-
verletzungen.
Die griffsichere Kontur des
Handschuhs sowie das

Effektiver Schutz mitlila Handschuhen

Profi-Handschuhe schiitzen Praxispersonal vor Infektionen und Verletzungen

angenehme Baumwollflo-
ckenfutter auf der Innen-
seite sorgen fiir optimales
Tastgefiihl und komfor-
tables Arbeiten. Auch die
Reinigung der Handschuhe
selbst ist unproblematisch:
Sie sind autoklavierbar bis
121 Grad Celsius. Die Hand-
schuhe werden in vier Gro-
Ben angeboten. Empfohlen
wird, eine Nummer grofier
als bei Behandlungshand-
schuhen zu wihlen. &

Adresse

Hu-Friedy Mfg. Co., Inc.
Zweigniederlassung Deutschland
Rudolf-Diesel-Stralle 8

69181 Leimen
Tel.:06224/97000

Fax: 062 24/97 00-97

E-Mail: info@hufriedy.eu
www.hufriedy.eu
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Iaqu
Schmelz

| Keine Schadigungen

¢
¥

NSK Europe Gmb

Der schonende Weg

einem strahle

gungspulver FLASH pearl fi .
das mit seinen Reinig ungsk
ugangliche Ecken des C

Teilchen verringggr_r__ d

Zahnfleisches und

sicher. FLASF

Spsiserese :
Schmelz

las Risik

Best.-Nr.:

Preis:

['Schmeiz Schadigungen

Elly-Beinhorn-Str. 8, 65760 Eschborn, Germany
TEL : +49 (0) 61 96/77 606-0 FAX : +49 (0) 61 96/77 606-29

Best.-Nr.:
Preis:

Powerful Partners®
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Einfach und schnell

BeautyOrtho Bond - lichthértendes fluoridab-
gebendes Adhasiv fiir die Kieferorthopédie

Fiir die einfache und schnelle
Befestigung von Brackets sorgt
ab sofort das neue Beauty-
Ortho Bond von SHOFU Den-
tal. Durch den selbstkonditio-
nierenden, HEMA-freien Pri-
mer entfillt bei BeautyOrtho
Bond das Anitzen. Dieses
Verfahren sowie der ver-
gleichsweise mild eingestellte
pH-Wert des Primers scho-
nen die Zahnhartsubstanz
des Patientenund gewéhrleis-
ten eine zeitsparende, sichere
Anwendung in der Praxis.
Bei der Entwicklung von
BeautyOrtho Bond ist unter
anderem auch der Aspekt
des Debonding beriicksichtigt
worden. Somit konnte SHOFU
Dental eine unkomplizierte
und schonende Entfernung
der Brackets bei maximaler
Haftkraft sicherstellen.

Die Paste von BeautyOrtho
Bond enthélt PRG-Fiiller und
gewdhrleistet daher eine kon-
tinuierliche Fluoridierung der
Zahnhartsubstanz. Die licht-
initiierte Aushirtung bietet
ausreichend Zeit zur Positio-
nierung und anschliefenden
Fixierung der Brackets. Zudem
sorgt die innovative Spritzen-
gestaltung fiir eine tropflose
und komplikationslose An-
wendung. &

Adresse

SHOFU Dental GmbH
Am Briill 17

40878 Ratingen
Tel.:02102/8664-0
Fax: 021 02/86 64- 64
E-Mail: info@shofu.de
www.shofu.de

Bestes Ergebnis erzielt

Das Wartungs- und Reinigungssystem Lubrina von
J.Morita wurde Testsieger beim Clinicians Report.

Viele Anwender, die ihre
Handstiicke einmal automa-
tisch gereinigt und geolt ha-
ben, wollen die Vorteile der
selbsttédtigenden Reinigung
anschliefend nicht mehr mis-
sen. Das bestétigte auch eine
aktuelle Testreihe des Clinici-
ans Report (CR). Das beste
Testergebnis erzielte das War-
tungs- und Reinigungssystem
Lubrina von J. Morita. Grund
fiir die sehr gute Bewertung
war vor allem die Vielseitig-
keit des Gerites.

Erste Besonderheit: Mit Lu-
brina kbnnen mehrere unter-
schiedliche Handstiickarten,
Turbinen oder Air-Scaler
gleichzeitig bearbeitet wer-
den, ohne den Adapter auszu-
tauschen. Ein integriertes War-
tungssystem fiir Spannfutter
und unterschiedliche An-
schliisse machen es moglich,
dass der Anwender bis zu vier
Instrumente in 100 Sekunden
reinigen, pflegen und warten
kann. Die Bedienung des Ge-
ritesist unkompliziert,ebenso
das Handling. So empfanden
es 97 Prozent der Testteilneh-
mer als einfach, die Handstii-
cke in das Gerét einzufiihren
und wieder zu entfernen.
Zweite Besonderheit: Durch
das integrierte Doppelpflege-
system konnen zwei Instru-
mente gleichzeitig mit einem
Spray gepflegt werden. Dabei
zeigt sich Lubrina flexibel, da
es ungleiche Pflegedlsprays
verschiedener Hersteller ak-
zeptiert. Zusétzlich lassen

sich die Anschliisse unabhén-
gig voneinander program-
mieren. Auf diese Weise wird
ermoglicht, zwei unterschied-
liche Sprays gleichzeitig zu
verwenden.

VierHandstlicke sowie verschiedenste Instrumente
lassen sich mit der Lubrina gleichzeitig warten.

So lautet das abschlieBende
Fazit des CR-Report: Lubrina
ist das vielseitigste Wartungs-
und Reinigungssystem. Es ist
mit Mehrfachanschliissen aus-
gestattet, programmierbar und
kompatibel mit vielen Sprays
und Handstiicken. Positiv sei
schliellich auch das gute
Preis-Leistungs-Verhéltnis. &=

Adresse

J. Morita Europe GmbH
Justus-von-Liebig-Stralle 27a
63128 Dietzenbach
Tel..06074/836-0

Fax: 060 74/836-299

E-Mail: info@jmoritaeurope.com
WWW.jmoritaeurope.com
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Sicwollen meilr crfahreniiber die ln:ﬁfalinn Systeme?

Gerne beraten wir Sie I

Einbariges Geschenk erwartet Sie bei uns am Messestand ...

wir freuenuns auf Sie !t

. DeNyspry

GAC Deutschland

Am Kirchenholzl 15 - D-82166 Gréfelfing
Tel: 0 89 - 85 39 51 - Fax: 089 - 85 26 43
e-mail: info@gac-deutschland.de
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Einfach an(zu)wenden!

interprox plus Interdentalbiirstchen aus dem Hause DENTAID

Viele Patienten horen auf-
grund der Kieferorthopéadi-
schen Apparatur zum ersten
Mal von Interdentalbiirst-
chen. Sie haben keine
Ubung im Umgang mit
diesen kleinen Helfern.
Deshalb ist es wich-
tig, dass sie ein Sys-
tem erhalten, das
einfach zu hand-
haben ist. inter-

prox plus Biirst-
chensind gerade

fiir die Pflege von
festsitzenden
KFO-Apparaturen
vorteilhaft.

Der Stiel des interprox
plus Interdentalbiirst-
chens ist grazil und wie
eine Parodontalsonde ge-
bogen, sodass der Patient
alle Stellen —sogar im Seiten-
zahnbereich — gut erreichen
kann. Die Biirstchen miissen
nicht gebogen oder aufge-
steckt werden, was die Halt-
barkeit verldngert und die
Handhabung erleichtert. Sie
sind dadurch sofort einsetz-
bar. Das erspart Zeit, wo-
durch sich die Chance, dass
sie tatsdchlich verwendet
werden, erhoht. Jedes inter-
prox plus Biirstchen hat eine
Schutzkappe und ist somit
auch fiir unterwegs ideal.
Der interprox plus Kopf ist
einzigartig. Er besteht aus Ty-
nex-Borsten in zwei Farben.
Mit den schwarzen Borsten

ANZEIGE

lassen sich Beldge und mit

den weiBlen Blutungen kon-

trollieren. Der Patient kann

selbst die Effizienz seiner

Mundhygiene iiberpriifen
und das motiviert.

interprox plus gibt

es in fiinf GroBen.

Alle Dréahte sind mit
Kunststoff ummantelt. Sie
sind daher bestens zum Reini-
gender Apparaturen geeignet.
interprox plus ist fiir den Ver-
kauf an den Patienten in Blis-
terpackungen mit sechs Biirst-
chen und fiir die Praxis in Bo-
xen a 100 Stiick erhaltlich. Die
Biirstchen fiir den Praxisbe-
darfsind hygienisch einzelnin
Zellophan verpackt. Die Zel-
lophanverpackung kann vor
den Augen des Patienten ge-
offnet und — das Schutzképp-
chen macht es moglich - nach
der Unterweisung dem Pa-

tienten als kleines Geschenk
mitgegeben werden.interprox
plus kann der Patient nur in
zahnérztlichen bzw. kiefer-
orthopddischen Praxen oder
Apotheken erhalten.

Bei der Jahrestagung der
DGKFOinMainzist DENTAID

mit einem Stand vertreten.

Dort kdénnen Sie die inter-
prox plus Biirstchen und
natirlich auch VITIS ortho-
dontic,die Mundpflegeserie
speziell fiir Patienten mit
kieferorthopédischen Appa-
raturen, personlich in Au-
genschein nehmen. Weitere
Informationen unter ange-
gebener Adresse. =

Adresse

DENTAID GmbH

Innstr. 34

68199 Mannheim
Tel..0621/84 2597 28

Fax: 0621/84 2597 29
E-Mail: service@dentaid.de
www.dentaid.de

DENTAL-VERTRIEB 2000 GMBH

Herstellung und Vertrieb von kieferorthopadischen Produkten

Wir freuen uns auf lhren Besuch
an unserem Stand G11 im Gutenberg-Saal

} 16.-19. September 2009
82. Jahrestagung der DGKFO in Mainz

Es erwarten Sie wieder interessante
Messeangebote

DENTAL-VERTRIEB 2000 GMBH
Heidelberger Str. 37
64342 Seeheim-Jugenheim

Tel.: 0 62 57 -8 40 44
Fax: 0 62 57 -8 49 32

DENTAL-VERTRIEB 2000 GMBH

Email: dvmail@dental2000.de
www.dental2000.de
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Wirkung wichtiger als Geschmack

Fluoridgele —taglicher Zusatzschutz fiir die Zdhne

Hochkonzentrierte Fluorid-
gele bieten einen zusitz-
lichen Kariesschutz. Bei ih-
nen kommt es vor allem auf
die Wirkung an; andere Fak-
toren wie der Geschmack
sind hier zweitrangig und ha-
ben auf die Wirksamkeit der
Produkte keinen Einfluss.
Erfahrungen aus der Anwen-
dung in der Individual- und
Gruppenprophylaxe zeigen
bereits seit Jahrzehnten eine
sehrhohe Akzeptanzdes Arz-
neimittels elmex gelée. Denn
selbst den Kindern ist offen-
sichtlich bewusst, dass die
Wirkung wichtiger ist als der
Geschmack. @

Adresse

GABA GmbH

Berner Weg 7

79539 Lérrach
Tel.:07621/907-0
Fax:07621/907-499
E-Mail: info@gaba-dent.de
www.gaba-dent.de

Zur Karies-

rophylaxe;
Res'lingrg;isat_ion
der Initialkaries
und Behandlfmg
t'.iberempfindllcher
Zahnhalse.

Schallzahnbiirste fur kleine Anwender

Sonicare For Kids - die erste Sonicare Zahnbiirste speziell fiir Kinder

Philips macht die bewé&hrte
Schalltechnologie nun auch
Kindern zuginglich. Die
Sonicare For Kids ist mehr
als einTechnologietransfer in
bunter Optik - sie ist speziell
auf die Bedirfnisse der jun-
gen Anwender abgestimmt.
So unterstiitzt sie die Eltern
dabei, ihre Kinder an selbst-
stindiges Zdhneputzen und
eine gute Mundhygiene he-
ranzufiihren. In klinischen
Studien wurde die neue
Schallzahnbiirste fiir Kinder
genau unter die Lupe genom-
men: Sie reinigt effektiv und
istdabeisanftzum kindlichen
Gebiss.

Umfassende Anwenderbeob-
achtungen, Fokusgruppen-
befragungen und der Dialog
mit wissenschaftlichen Ein-
richtungen lieBen das Pro-
duktkonzept der Sonicare For
Kids reifen. Im Mittelpunkt
der Entwicklung stand neben
einem effektiven Plaque-Bio-
film-Management vor allem
auch die Compliance der klei-
nen Anwender.

Kindgerechte Produktfeatures
Besonderskindgerechtistder
ergonomische und rutsch-
feste Griff, welcher die Kkin-
dertypische Haltung bertick-
sichtigt. Dieser ermoglicht
sowohl, dass Eltern und Kin-
der gemeinsam die Zidhne
putzen, als auch ein eigen-
standiges Putzen durch die
Kinder.

Die Biirstenképfe der Soni-
care For Kids sind gummiert,
um junge Zdhne im Wachs-
tum gegen potenzielle Er-
schiitterungen zu schiitzen.
Auch das Design mit drei ver-
schiedenen bunten Blenden,
mit denen die Kinder ,ihre“
Zahnbirste individuell ge-
stalten konnen, wird Kinder-
herzen hoherschlagen las-
sen. Die Sonicare For Kids
swéachst“ sogar mit: Den klei-
neren Birstenkopf nutzen
Kinder ab vier Jahren, spater
wird er durch den groferen
Biirstenkopf ersetzt. Die bei-
den sanften, aber effektiven
Putzeinstellungen sind 40 %
bzw. 60 % schwaécher als bei
dem grofBen ,Bruder® Soni-

care FlexCare und dadurch
speziell auf das Kkindliche
Gebiss zugeschnitten.

Um den kleinen Patienten
eine Hilfestellung beim Put-
zen zu bieten, hat Philips den
sogenannten KidPacer entwi-
ckelt: Melodien weisen die
Kinder darauf hin, wann sie

mitder Reinigung des ndchs-
ten Quadranten beginnen
sollen. Nach Beendigung des
PutzzyKklus erklingt eine Ab-
schlussmelodie, sodass auch
die Eltern horen kénnen, ob
ihr Kind zu Ende geputzt hat.
Die Sonicare For Kids bietet
auBerdem eine neuartige Kid-
Timer-Funktion. Diese erhoht
die Putzdauer fortschreitend
iiber 90 Tage hinweg, ausge-
hend von einer Minute bis zu
dem empfohlenen zweiminii-
tigen Zdhneputzen. Die spe-
ziell fiir die kindlichen Bediirf-
nisse entwickelten Features
zeigen Erfolg: In einer Unter-
suchung putzten die jungen
Anwender mit der Sonicare
For Kids bedeutend ldnger als
mit einer Handzahnbiirste.!

Effektivitit bei gleichzeiti-
ger Sanftheit

Die patentierte Schalltechno-
logie gewdhrleistet eine dyna-
mische Fliissigkeitsstromung,
die die Reinigungsleistung
der Borsten in den Zahnzwi-
schenrdumen und entlang
des Zahnfleischrandes unter-
stiitzt, um Plaque an schwer
erreichbaren Stellen zu l6sen.
Diese Technologie kommt
auch bei der neuen Kinder-
schallzahnbiirste zum Tragen
und sorgt fiir hervorragende
Ergebnisse bei den jungen Pa-
tienten.In wissenschaftlichen
Studien zeigte sich, dass die
Sonicare For Kids in allen
Mundregionen deutlich mehr
Plaque als eine Handzahnbiirs-
te entfernt. Sie ist nachweis-
lich sicher und sanft fiir Zdhne
und Zahnfleisch.>?

Die Sonicare For Kids ist ab
September fiir 69,99€ UVP
erhéltlich. =5

E3Y Literatur

[1] Defenbaughd, SchmittP,MasterA,
etal. IntJ Pediatr Dent. 2009;19:sl.

[2] Milleman J, PuttM, Olson M, etal.
IntJ Pediatr Dent. 2009;19:sl.

[3] Pelka M, DeLaurenti M, Master A,
etal. IntJ Pediatr Dent. 2009;19:sl.

Adresse

Philips GmbH

UB Consumer Lifestyle
Lubeckertordamm 5
20099 Hamburg
Tel.:040/2899-0
www.sonicare.de




Computer Forum

Dentalsoftware mit Zukunft

Innovatives Praxismarketing
mit dem termin Express Terminal

Erfahren Sie mehr Uber
Praxismarketing der Zukunft:

Besuchen Sieunsvom 1/.-19. September
auf der DGKFO in Mainz im Gutenberg Saal,
Stand GO/,

DGKFO
——

Drewtschae Gesellschaft fur Kieferomhoplidie

Das termin Express Terminal begeistert!

Modern und innovativ: Durch seine Check-in / Check-out Funktion mit
Terminvereinbarung, Terminerinnerung per SMS und dem Ausdruck
von Bescheinigungen, tragt es zu einem effizienten, kostensparenden
Praxisablauf bel,

Computer Forum steht fur zukunftsweisende SQL-Praxislosungen,
fur vollstandige und sichere Abrechnungen und kompetenten
Service,

Gern unterstUtzen wir Sie bei der Optimierung Ihrer Praxisablaufe.

Besuchen Sie Computer Forum im Internet oder rufen Sie uns

an und erfahren Sie mehr uber unsere Praxislosungen:
ortho IFQIT=

www.cf-computerforum.de Telefon: 04121-2380 dental 7T
express It
dental 1",
Besuchen Sie unsere Informationsveranstaltungen 2009:
Mainz DGKFO 17.-19.09. | Kassel 20.11. | Dortmund 11.12.
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Aminfluoridhaltige Zahnspiilung unterstiitzt Remineralisation

In-situ-Studie zeigt: Lasionstiefe lisst sich durch regelméBige Anwendung von elmex Kariesschutz Zahnspiilung stark reduzieren.

Die Remineralisation von
kariosem Zahnschmelz in
Zahnzwischenrdumen lasst
sich durch die tdglich zwei-
malige Anwendung einer
fluoridhaltigen Zahnspii-
lung deutlich fordern. Dr.
Markus Jorg Altenburger
und sein Team von der Uni-
versitatszahnklinik in Frei-
burg konnten in einer
wissenschaftlichen In-situ-
Doppelblindstudie zeigen,
dass nicht nur vorgesché-
digte Zahnschmelzproben
unter Aminfluorideinwir-
kung stdrker reminerali-
siert werden als in Abwe-
senheit von Aminfluorid,
sondern dass so auch die
Tiefe von Lasionen deutlich

zuriickgeht.
Die Wirksamkeit der fluo-
ridhaltigen Zahnspiilung

wurde in situ an deminerali-
sierten Schmelzproben aus
Schneidezdhnen vom Rind
demonstriert. Mithilfe die-
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Ihr Einstieg in

BriteVeneers®

One-Step hybrid

kostengiinstiges
Einsteigerveneer

Hybridkomposit

Kurse 2009

Berlin
29. August | 21. November

ser Proben sollte Approxi-
malkaries im Anfangssta-

BRITEWVENEERS

UI'l - Zertifizierungskurs

-y

10
Veneers in |
1 Stunde

Erlernen Sie die €INfache Handhabun

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

Vorteile fUr Ihre Patienten

e schmerzfrei — keine Spritze

e schonend — keine Entfernung gesunder Zahnsubstanz
e schnell — keine Provisorien

e strahlend — einfach schdne Z&hne

BriteVeneers®

DuUsseldorf

end non-prep Veneers

One-Step ceramic

Zeitersparnis mit der zum
Patent angemeldeten Traytechnologie

100 % Keramik

27. Juni | 26. September

dium simuliert werden. Die
Proben wurden daher den

Studienteilnehmern so in
der Mundhohle (Unterkie-
fer) befestigt, dass ein
kiinstlicher Zahnzwischen-
raum entstand.

Die 24 gesunden Probanden
durchliefen zunéchst eine
14-tagige Fluoridabstinenz,
um Beeinflussung der Er-
gebnisse durch zuvor be-
reits vorhandenes Fluorid
zu vermeiden. Anschlie-
Bend benutzten die Teil-
nehmer eine fluoridfreie
Zahnpasta und eine Zahn-
biirste mit weichen Bors-
ten. Eine aminfluoridhal-
tige Zahnspiilung (elmex
Kariesschutz Zahnspiilung)
wurde zweimal tédglich,
morgens und abends, in ei-
ner Dosierung von 10 Milli-
litern fiir 30 Sekunden an-
gewendet. Die Anwendung
erfolgte iiber einen Zeit-
raum von 28Tagen.

Die Remineralisation der
Schmelzproben sowie die

In einer kleinen Arbeitsgruppe erleben Sie die Anwendung des BriteVeneers®-Systems bei der Komplettbehandlung durch
den zahnarztlichen Trainer. Zudem erlernen Sie Schritt fir Schritt das BriteVeneers®-System, indem Sie personlich einen
kompletten Veneerbogen (8 Veneers) im Rahmen einer praxisnahen Behandlung an Phantomkdpfen selbststandig einsetzen.

Vorteile fur lhre Praxis

e attraktive Neupatienten/Praxisumsatzsteigerung

e Uberregionale Marketing- und Werbeunterstitzung

e breit gefachertes non-prep Veneersystem

¢ einfache Moglichkeit der Form- und Farbveranderung

Wahlen Sie individuell nach dem Anspruch lhrer Patienten das passende Veneersystem

BriteVeneers®
handcrafted ceramic

individuelle Kreation mit maximalen

Munchen
4. Juli | 19. September

Kursdauer: 10.00-18.00 Uhr (1. Teil: Theoretische Einflhrung in das BriteVeneers®-System ® 2. Teil: Demonstration aller Behandlungsschritte
am Beispiel eines Phantomkopfes @ 3. Teil: Praktischer Workshop)

Tel.: +49-3 41/9 60 00 60 - Fax: +49-3 41/9 61 00 46 - E-Mail: info@brite-veneers.com

Die Veranstaltung entspricht den Leitsdtzen und Empfehlungen der KZBV einschlieBlich der Punktebewertungsempfehlung des Beirates

Fortbildung der BZAK und der DGZMK. 9 Fortbildungspunkte

9 Fortbi

J des revolutionéren

Transluzenz- und Farbvariationen

100 % Keramik

Wien

24. Oktober

Lasionstiefe wurden mit-
hilfe transversaler Mikro-
radiografie bestimmt, das
Lasionsvolumen durch quan-
titative lichtinduzierte Fluo-
reszenzmessungen. Der Ge-
samtgehalt an Fluoridin den
Proben wurde in Losung
mit einer ionensensitiven
Elektrode gemessen.

Aus dem Vergleich mit den
Untersuchungen an einer
Placebogruppe geht ein-
deutig hervor, dass die Ver-
wendung einer aminfluo-
ridhaltigen Zahnspiilung
zu signifiant gesteigerter
Remineralisation des Zahn-
schmelzes fiihrt. Die Lé&-
sionstiefe lie sich durch-
schnittlich um 22 % redu-
zieren, auch wurde eine
deutliche Verringerung des
Lasionsvolumens verzeich-
net. Im Vergleich zur Place-
bogruppe wurde bei Pro-
banden, die die aminfluo-
ridhaltige Zahnspiilung ver-

wendeten, ein stark erhohter
Fluoridgehalt in der Schmelz-
substanz der Proben gefun-
den.

Dies zeigt deutlich, dass
elmex Kariesschutz Zahn-
spiillung iiber einen Schutz
intakter Z&hne hinaus ei-
nen signifikanten Beitrag
zur Erhaltung kariés vor-
geschédigter Zahnhartsub-
stanz leistet. =

Literatur: Altenburger MJ,
Schirrmeister JF, Wrbas KT,
Hellwig E. Am J Dent 20
(2007), 285-389.

Adresse

GABA GmbH

Berner Weg 7

79539 Lérrach
Tel.:07621/907-0
Fax:07621/907-499
E-Mail: info@gaba-dent.de
www.gaba-dent.de

Produkttest leicht gemacht

Besucher der diesjdhrigen Fachdentalmessen
erhaltenTiefenfluorid® zu Sonderkonditionen.

Tiefenfluorid®
bietet beste Ka-
riesprophy-
laxe. Durch die
starke Remine-
ralisations-
kraft kann so-
gar eine begin-
nende Entkal-
kung wie im
Fall der White
Spots remine-
ralisiert wer-
den.DieTiefen-
fluorid®-Pro-
bierpackung
wird auf den

ity iy g2
Sl L

hhlhﬂ:—ul-""'
il
"""h-““'ll'-'-a-J||,n-:-'=-"‘I
t Toim Ao BT
Ml gy

diesjdhrigen
Fachdental-
messen zumre-
duzierten
Messe-Sonder-
preis von 20€
zzgl. MwSt. an-
geboten.Da zu- F
dem der Ver-
sand auch aller
anderen Mes-
sebestellungen
kostenfrei er-
folgt, wird In-
teressenten das
Probieren
leicht gemacht.
White Spots ent-
stehen durch
Entkalkung

& Tisfenfluorid™

Gl Towmchlerineang
15 ml Marchirorshss g

unter einer zu-
néchst noch intakt erschei-
nenden Zahnoberflidche.
Diese kann zu Beginn der
Entkalkung wieder remine-
ralisiert werden. Bei Nicht-
behandlung ist jedoch von
einer Kariesentwicklung
auszugehen. Insbesondere
an fir den Patienten nur
schwer zugénglichen Stel-
len - wie bei Brackets -
sollte die Behandlung von
White Spots und die Karies-
prophylaxe durch Fachper-
sonal durchgefiihrt werden.
Zahlreiche Kieferorthopa-
den und Zahnérzte berich-
ten von groBen Erfolgen
durchTiefenfluoridierung.

Die Anwendung erfolgt in
der Praxis durch eine ein-
fach durchzufithrende Dop-
peltouchierung nach vorhe-
riger Reinigung und nur re-
lativer Trockenlegung. Der
Patient kann sofort essen.

Neben der Behandlung der
White Spots kannTiefenfluo-
rid® zur Behandlung emp-
findlicher Zahnhélse, zur Ka-
riesprophylaxe und zur mine-
ralischen Fissurenversiege-
lung angewendet werden.
Beratung und ausfiihrli-
ches Informationsmaterial
erhalten Sie bei Bedarf am
Messestand der HUMAN-
CHEMIE GmbH. Bei der
Verkaufsabwicklung tiber
Ihr Depot ist man Ihnen
gern behilflich.

Adresse

HUMANCHEMIE GmbH

Hinter dem Kruge 5

31061 Alfeld
Tel.:05181/24633
Fax:05181/81226

E-Mail: info@humanchemie.de
www.humanchemie.de
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Managementsoftware KFO-WIN® jetzt mit zahlreichen Neuerungen

Bereits seit vielen Jahren unterstiitzt die Firma Computer konkret aus Falkenstein Zahnérzte und Kieferorthopédden erfolgreich mit kompletten
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Abb. 1: Dokumentation in der SQL-Version von KFO-WIN.

Die Managementsoftware
KFO-WIN® aus dem Hause
Computer konkret hat ihre
fithrende Position am KFO-
Softwaremarkt nochmals er-
heblich ausbauen koénnen.
So liegt laut aktueller Statis-
tik der Kassenzahnérztlichen
Bundesvereinigung der An-
teil der mit KFO-WIN bei der
KZBV eingereichten elektro-
nischen Abrechnungen im
Dezember 2008 mit 1.060 Sys-
temen bei fast 23 %. Tatséch-
lich liegt die Zahl der Installa-
tionen dieser Software sogar
beiderzeitca.1.200 Systemen.
Der Auftritt von Computer
konkret und Partnern auf der
diesjahrigen IDS in K&ln war
laut Vertriebsleiter Jorg Miil-
ler der erfolgreichste aller Zei-
ten. Das neue Standkonzept
unter Beteiligung von Entwick-
lungs-, Vertriebs- und Service-
partnern kam bestens an. Je-
doch kommt Erfolg bekannt-
lich nicht von allein. So sind
hohe Innovationsraten bei
Managementsoftwareldsun-
gen an der Tagesordnung und
Updates mit neuen Features
bzw.Abrechnungsregeln meist
quartalsweise bereitzustellen.
Mit der neuesten KFO-WIN-
Version konnte die zweijah-
rige Umstellung der Daten-
bank auf Microsoft®-SQL-
Server abgeschlossen wer-
den. Dies hat fiir alle Nutzer
unmittelbare und positive
Auswirkungen, ndmlich ei-
nen schnelleren, sichereren
und gleichzeitigen Zugriff

Tool angeboten werden. Mit
Unterstiitzung von Dr. Thors-
ten Maul aus Erlangen wird
somit ein System von Kie-
ferorthopéden fiir Kieferor-
thopédden angeboten. Ent-
sprechende Kurse unterstiit-
zen die Anwender dabei, aus
ihrer Dokumentensammlung
ein strukturiertes und zertifi-
zierungsfihiges QM-System
zu erstellen. Dabei wird Wert
auf die Effizienz der Doku-
mentation, statt auf deren
Umfang gelegt.

Praxis-Info - Ein Nachrich-
tensystem, welches den Nut-
zern von KFO-WIN den Aus-
tausch von Informationen
und Aufgaben ermoglicht,
wurde implementiert. Auf
diese Art und Weise gehen in
der KFO-Praxis keine wich-
tigen Informationen mehr
verloren.

Zudem wurde der Terminpla-
ner perfektioniert. Das heif3t,
Schichtsysteme werden unter-
stiitzt und Arzten und Helfe-
rinnen kénnen nun Termin-
arten zugeordnet werden,
um die Personaleffektivitét
zu steigern. Ubersichtlichere
Darstellungen fiir grofe Dis-
plays und neue Statistiken
haben zudem Einzug ins Pro-
gramm gehalten. Umfangrei-
chere und effektive Vorschla-
ge zur Diagnostik bzw. Leis-
tungsregistrierung und Do-
kumentation erleichtern den
Usern die Arbeit erheblich.
Befund und Dokumentation
—Anamnese- und Befundbo-

Vi S oy

Abb. 6: 0b zur IDS oder im Rahmen des EQS-Kongresses in Helsinki —das neue Standkonzept von Computer

konkret und Partnern tiberzeugte.

auf die Daten. Dariiber hi-
naus geht der technologische
Umbauder Datenbasis mit ei-
ner ganzen Reihe von inhalt-
lichen Neuerungen einher:

Simple QM im wahrsten
Sinne des Wortes. In enger
Zusammenarbeit mit Anwen-
dern entstanden, kann hier-
mit ein einfaches, tibersicht-
liches und effektives QM-

gen konnen jetzt vollkom-
men frei definiert und pa-
tientenbezogen hinterlegt
werden. Grafiken und an-
dere gestalterische Ele-
mente konnen dabei pro-
blemlos eingebunden wer-
den. Fir die Kunden stehen
somit eine ganze Reihe
niitzlicher und informativer
Formulare zur Verfiigung.

Abb. 2: praxis-upgrade als Administra-
tionstool und Netzwerk.
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Abb. 3: Beispiel Funktionsstatus in KFO-WIN.

Abb. 4: QM-Unterstiitzung fir die Materialwirtschaft MAWI.NET

Abb. 5: FR-WIN mit Kopplung an 3-D-Systeme.

Elektronische Gesundheits-
karte (eGK) - Auch wenn
diesesThema fiir die (Fach-)
Zahnirzte zunéchst in wei-
te Ferne geriickt scheint,
Computer-konkret-Anwen-
der konnen sich darauf
verlassen, dass die eGK in
KFO-WIN implementiert ist
und sicher funktioniert. Die
KZBV hat der Software die
Zulassung fir die eGK-
Funktionalititen erteilt (Zu-
lassungs-Nr.: 197.12).
Materialwirtschaft — Mit der
voll in das Managementsys-
tem integrierten Material-
wirtschaft MAWINET wird
eine Losung angeboten, wel-
che nicht nur Materialbe-
stande verwaltet, sondern
auch eine patientenbezo-
gene Materialdokumenta-
tion, ggf. mit Chargenver-
folgung, zuldsst und z.B.
automatisch die Uberwa-
chung der Verfallsdaten kon-
trolliert. Automatisch ge-
nerierte Bestellvorschlidge
ersparen dem Praxisteam
aufwendiges Suchen bzw.
ermoglichen bedarfsgerech-
tes Bestellen. MAWILNET
ist zudem ein QM-System
fiir die Materialwirtschaft,
welches die gesamte Doku-
mentation nebenbei erledigt
und mit Gber 100 integrier-
ten Auswertungen dieses
vervollstdandigt. Dies bein-
haltet gleichzeitig gesetzli-
che Nachweise sowie vielfél-
tige Informationen zu Ma-
terialkosten, z.B. pro Be-
handlung, Patient, Monat etc.
(Kostentransparenz). Durch
dieintegrierte VDDS-Schnitt-
stelle konnen Patientenda-
ten mit den marktfithren-
den Anbietern von Praxis-
verwaltungssystemen aus-
getauscht werden. Zu KFO-
WIN besteht natiirlich eine
besonders tiefe Integration,
welche u.a. die Erfassung
des Materialverbrauchs di-
rekt aus der Leistungserfas-
sung ermoglicht.

Mit praxis-upgrade®von Com-
puter konkret und Medi-Tec
steht ein vollig neues Tool fiir
effektive und sichere Praxis-
prozesse zur Verfiigung. Der

praxis-upgrade-Administra-
tor verwaltet Daten und Soft-
ware und fiihrt u. a. auch Soft-
ware-Updates und Datensi-
cherungen durch. DiesesTool

unterstiitzt die Praxis darii-
ber hinaus durch ein inte-
griertes Netzwerkkonzept,
welches hohe Qualitdtsstan-
dards bei gleichzeitiger Ent-

Softwareldosungen bei der Optimierung ihrer Praxisprozesse im Bereich Management und Diagnostik.

lastung von administrativer
Téatigkeit ermoglicht.

Auch im Bereich KFO-Diag-
nostik hat sich viel getan.
In der neuesten Version der
bekannten Diagnostik-Soft-
ware FR-WIN® fiir Kieferor-
thopéden ist es moglich, di-
rektandie 3-D-bildgebenden
Systeme von Sirona, KaVo
und orangedental zu kop-
peln. Entsprechende Erweite-
rungen im Media-Importer
wurden vorgenommen. Hier-
bei setzt man auf Kontinuitét
im Bereich der klassischen
2-D-,Réntgen-, Foto- und Mo-
delldiagnostik sowie zusétz-
liche Moglichkeiten der mo-
dernen 3-D-Diagnostik.
Auch anlésslich des jlingst
in Helsinki stattgefundenen
EOS-Kongresses konnten
Computer konkret und Part-
ner dieses Konzept erfolg-
reich prisentieren. &=

Adresse

Computer konkret AG

dental software
Theodor-Korner-Str. 6

08223 Falkenstein

Tel.: 037 45/78 24-33

Fax: 037 45/78 246 33
E-Mail:
vertrieh@computer-konkret.de
www.dental-software.org
WWW.praxis-upgrade.de

ANZEIGE

CH-8957 Spreitenbach
T +41 56 418 45 45

F +41 56 418 45 00
swiss@mikrona.com

VERTRIEBS-GMBH
D-14469 Potsdam

T +49 331 740 38 28

F +49 331 740 38 24
germany@mikrona.com

MIKRONA TECHNOLOGIE AG

MIKRONA DENTALTECHNIK

Machen Sie es
sich und lhren
Patienten bequem.

Mit ORTHORA 200, der
ergonomischen KFO-
Behandlungseinheit mit vier
Arbeitsplatzkonzepten,
einem kompletten Zubehor-
programm sowie Uber 200
Gehé&use- und 40 Polster-

farben.
)

Fordern Sie Unterlagen an
oder besuchen Sie unsere
virtuelle Ausstellung:
www.mikrona.com

MIKRONA

The Swiss Dental Technology




Wei3 und idealtypisch winschen sich mehr und mehr
Patienten ihre Zahne. Vorbei die Zeit, in der es State of the
Art war, kinstliche Z&hne so ,natUrlich wie nur irgend
moglich zu gestalten. Das, was Mitte der Neunzigerjahre
noch als typisch amerikanisch galt, hat inzwischen auch
in unseren Breiten Einzug gehalten — der Wunsch nach
den strahlend weiBen und idealtypisch geformten
Zahnen. Neben den Patienten, die sich die Optik ihrer
Zahne im Zuge ohnehin notwendiger restaurativer,
prothetischer und/oder implantologischer Behandlungen
verbessern lassen, kommen immer mehr auch jene, die
sich wiinschen, dass ihre ,gesunden® Zahne durch kiefer-
orthopadische MaBnahmen, Bleaching, Veneers oder
asthetische Front- und Seitenzahnrestaurationen noch

Kursbeschreibung

1. Teil:
Demonstration aller Schritte von A bis Z am Beispiel
eines Patientenfalles (Fotos)
Erstberatung, Modelle, Fotos
(AACD Views)
Perfect Smile Prinzipien
Fallplanung (KFO-Vorbehandlung, No Prep oder
konventionell)
Wax-up, Praparationswall, Mock-up-Schablone
Praparationsablauf (Arch Bow, Deep Cut, Mock-up,
Praparationsformen)
Evaluierung der Praparation
Abdrucknahme
Provisorium
Einprobe
Zementieren
Endergebnisse
No Prep Veneers (Lumineers) als minimalinvasive
Alternative

2. Teil:
Praktischer Workshop, jeder Teilnehmer vollzieht am
Modell den in Teil 1 vorgestellten Patientenfall nach
Herstellung der Silikonwalle fUr Praparation und
Mock-up/Provisorium
Praparation von 10 Veneers (15 bis 25) am Modell
Evaluierung der Praparation
Erstellung des Provisoriums

Allgemeine Geschéaftsbedingungen

1. Die Kongressanmeldung erfolgt schriftiich auf den vorgedruckten Anmeldekarten
oder formlos. Aus organisatorischen Griinden ist die Anmeldung so frih wie
moglich wiinschenswert. Die Kongresszulassungen werden nach der Reihen-
folge des Anmeldeeinganges vorgenommen.
Nach Eingang lhrer Anmeldung bei der OEMUS MEDIA AG ist die
Kongressanmeldung fir Sie verbindlich. Sie erhalten umgehend eine
Kongressbestatigung und die Rechnung. Fir OEMUS MEDIA AG tritt die
Verbindlichkeit erst mit dem Eingang der Zahlung ein.
Bei gleichzeitiger Teilnahme von mehr als 2 Personen aus einer Praxis an
einem Kongress gewahren wir 10 % Rabatt auf die Kongressgebuihr, sofern
keine Teampreise ausgewiesen sind.
Die ausgewiesene Kongressgebuhr und die Tagungspauschale verstehen
sich zuzlglich der jeweils guiltigen Mehrwertsteuer.
Der Gesamtrechnungsbetrag ist bis spétestens 2 Wochen vor Kongress-
beginn (Eingang bei OEMUS MEDIA AG) auf das angegebene Konto unter
Angabe des Teilnehmers, der Seminar- und Rechnungsnummer zu Uberweisen.
6. Bis 4 Wochen vor Kongressbeginn ist in besonders begriindeten
Ausnahmeféllen auch ein schriftlicher Ricktritt vom Kongress maéglich. In
diesem Fall ist eine Verwaltungskostenpauschale von 25, € zu entrichten.
Diese entféllt, wenn die Absage mit einer Neuanmeldung verbunden ist.
Bei einem Rucktritt bis 14 Tage vor Kongressbeginn werden die halbe
Kongressgebuhr und Tagungspauschale zurlickerstattet, bei einem spateren
Rucktritt verfallen die Kongressgebthr und die Tagungspauschale. Der
Kongressplatz ist selbstverstandlich auf einen Ersatzteilnehmer Gbertragbar.
Mit der Teilnahmebestétigung erhalten Sie den Anfahrtsplan zum jeweiligen
Kongresshotel und, sofern erforderlich, gesonderte Teilnehmerinformationen.
Bei Unter- oder Uberbelegung des Kongresses oder bei kurzfristiger Absage
eines Kongresses durch den Referenten oder der Anderung des Kongressortes
werden Sie schnellstmdglich benachrichtigt. Bitte geben Sie deshalb Ihre
Privattelefonnummer und die Nummer |hres Faxgerates an. Fir die aus der
Absage eines Kongresses entstehenden Kosten ist OEMUS MEDIA AG nicht
haftbar. Der von Ihnen bereits bezahlte Rechnungsbetrag wird Ihnen umgehend
zurlickerstattet.
10. Anderungen des Programmablaufs behalten sich Veranstalter und Orga-
nisatoren ausdricklich vor. OEMUS MEDIA AG haftet auch nicht fir Inhalt,
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Durchfiihrung und sonstige Rahmenbedingungen eines Kongresses.

11. Mit der Anmeldung erkennt der Teilnehmer die Geschéftsbedingungen der
OEMUS MEDIA AG an.

12. Gerichtsstand ist Leipzig.

Achtung! Sie erreichen uns unter der Telefonnummer 03 41/4 84 74-3 08 und
wahrend der Veranstaltung unter den Telefonnummern O1 72/8 88 91 17 oder
01 73/3 91 02 40.

Anmeldeformular per Fax an
03 41/4 84 74-2 90

oder per Post an

Holbeinstr. 29

04229 Leipzig

KN 7+8/09

Sponsoren:

AMERICAN
Dental Systems

g Veneers von konventionell bis No Prep — Step-by-Step.
I Ein praktischer Demonstrations- und Arbeitskurs an Modellen

perfekter aussehen. Und im Gegensatz zu friher will man
auch, dass das in die Zahne investierte Geld im Ergebnis
vom sozialen Umfeld wahrgenommen wird. Medial
tagtéglich protegiert, sind schéne Zahne heute langst
zum Statussymbol geworden.

Um den Selbstzahler, der eine vor allem kosmetisch
motivierte Behandlung wulnscht, zufriedenstellen zu
kénnen, bedarf es minimalinvasiver Verfahren und
absoluter High-End-Zahnmedizin.

Der nachstehend kombinierte Theorie- und Arbeitskurs
vermittelt lhnen alle wesentlichen Kenntnisse in der
Veneertechnik und wird Sie in die Lage versetzen, den
Wulnschen lhrer Patienten nach einem strahlenden
Lacheln noch besser entsprechen zu kénnen.

Termine 2009

05.09.2009 Leipzig 09.00 — 15.00 Uhr
Hotel The Westin Leipzig

18.09.2009 Konstanz 13.00 — 19.00 Uhr
Klinikum Konstanz

10.10.2009 Miinchen 09.00 — 15.00 Uhr
Hotel Hilton Mdnchen Park

24.10.2009 Wiesbaden 09.00 — 15.00 Uhr
Dorint Hotel Wiesbaden

07.11.2009 Koln 09.00 — 15.00 Uhr
Marriott Hotel

14.11.2009 Berlin 09.00 — 15.00 Uhr
Hotel Palace Berlin

Termine 2010

26.02.2010 Unna 13.00 — 19.00 Uhr
Hotel Park Inn Kamen/Unna

13.03.2010 Diisseldorf 09.00 — 15.00 Uhr
Hotel Interconti auf der Kénigsallee

19.03.2010 Siegen 13.00 — 19.00 Uhr
Siegerlandhalle
Weitere Termine flr 2010 erhalten Sie unter Tel. 03 41/4 84 74-3 08.

Perfect Smile —

Das Konzept fur die perfekte Frontzahnasthetik

1 05. September 2009 Leipzig
1 18. September 2009 Konstanz [ 07. November 2009 Koéin
4 10. Oktober 2009 Miinchen
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mit Dr. Jurgen Wahlmann/Edewecht
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DENTAL

ASTRATECH
4DENTAL

ORTHOS Heraeus (WshH)

Vita

Dr. Jurgen Wahlmann/Edewecht ist
seit Dezember 2007 Prasident der
2003 gegriindeten Deutschen Gesell-
schaft fur Kosmetische Zahnmedizin
e.V. (DGKZ). Er machte sein Examen
1987 in Gottingen und ist seit 1989
niedergelassen in eigener Praxis in
Edewecht. 2004 erwarb er den
.Master in Aesthetics“ am Rosenthal Institute der New
York University. 2005 gewann er die Goldmedaille in der
AACD Smile Gallery in der Kategorie ,indirekte Restau-
rationen® und ist seit 2006 Mitglied im International
Relationsship Committee der AACD.

Neben seiner Referententétigkeit ist er auch Autor
zahlreicher Fachbeitrage in der Zeitschrift ,cosmetic
dentistry” sowie anderen Publikationen. Dr. Wahlmann
ist seit 2004 Mitglied der DGKZ und seit 2006 auch
Mitglied des Vorstandes der Gesellschaft.

Unter der FUhrung von Dr. Wahlmann wird der auBeror-
dentlich erfolgreiche Kurs der DGKZ auf dem Gebiet
fachwissenschaftlich fundierter &sthetisch/kosmetischer
Zahnmedizin fortgefuhrt.

Ein besonderer Schwerpunkt seiner Arbeit liegt in der
weiteren Internationalisierung der Aktivitaten der DGKZ.
Dr. Wahimann gilt als anerkannter Spezialist fur die
asthetisch orientierte Veneertechnik.

Organisatorisches

Kursgebuhr: 445,— € zzgl. MwSt.

(In der Gebuhr sind Materialien und Modelle sowie ein *,Frank Dental
Veneer Set 1 — Dr. Wahlmann®im Wert von 69,99 zzgl. MwSt. enthal-
ten! Inhalt: verschiedene Diamantbohrer in unterschiedlichen
Koérnungen, Diamantpolierer, Diamantscheibe, Hartmetallfinierer und ein
Trdger-Mandrell)

Mitglieder der DGKZ erhalten 45,— € Rabatt auf die
Kursgebuhr.

Tagungspauschale: 45,— € zzgl. MwSt.
(Verpflegung und Tagungsgetranke)

Veranstalter I
Q11T

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29, 04229 Leipzig

Tel.: 03 41/4 84 74-3 08, Fax: 03 41/4 84 74-2 90

E-Mail: event@oemus-media.de

WWW.0emus.com

Fir den Kurs Perfect Smile — Das Konzept flir die perfekte Frontzahnasthetik 2009/2010

[ 24. Oktober 2009 Wiesbaden [ 26. Februar 2010 Unna
a 13. Mérz 2010 Dusseldorf

[ 14. November 2009 Berlin 1 19. Mérz 2010 Siegen

melde ich folgende Personen verbindlich an: (Zutreffendes bitte ausflllen bzw. ankreuzen)

OEMUS MEDIA AG

dja dija
[ nein d nein

Name/Vorname

DGKZ-Mitglied ~ Name/Vorname DGKZ-Mitglied

Laborstempel

Die Allgemeinen Geschéftsbedingungen der OEMUS MEDIA AG
erkenne ich an.

Falls Sie Uber eine E-Mail-Adresse verfligen, so tragen Sie diese
bitte links in den Kasten ein.

E-Mail:

Datum/Unterschrift
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Grundsteinlegung zum Neubau der ULTRADENT-Firmenzentrale

Visionen werden Wirklichkeit. In Anwesenheit von Biirgermeister, (Fach-)Presse, Architekten, Bauleitung und dreier Generationen der Familie Ostner
wurde am 1. Juni 2009 im Rahmen einer kleinen Feier der Grundstein fiir das neue, moderne Firmengeb&dude der Firma ULTRADENT gelegt.

ULTRADENT

Neubau Firma Ultradent im Gewerbegebiet Brunnthal Nord

Die Zukunft hat begonnen
Unter der Leitung des heu-
tigen Eigentimers, Ludwig
Ostner, dem Neffen von Fir-
mengriinder Hans Ostner, ist
ULTRADENT zu einem der
bekanntesten Anbieter mo-
derner, praxisgerechter Be-
handlungseinheiten fiir alle
Bereiche der Zahnheilkunde
herangewachsen. Auch die
Zukunft von ULTRADENT
liegt in den Hédnden der Fa-
milie. Ludwig Johann Ostner,
Sohn des jetzigen Firmenlen-
kers, hat bereits heute Verant-
wortung im Bereich Produkt-
entwicklung iibernommen.
Das Familienunternehmen
entwickelt und produziert im
Stil einer Manufaktur mit ho-
her Fertigungstiefe dental-
medizinische Geréte, die sich
durch exzellente Qualitét,
ausgesuchte Werkstoffe und
ein besonderes Design aus-
zeichnen.

Zur Geschichte

Nachdem 1930 das erste
Erfolgsmodell Dentostatim
Markt etabliert wurde, war
es ULTRADENT, die mit
der Zahnarztbohrmaschine
U 300 im Jahr 1957 das erste
Zahnarztgerét prisentierte,
das tiber eine elektronische,
drehmomentgesteuerte
Drehzahlstabilisierung ver-
figte. Zehn Jahre spdéter
kam mit U 500 eine Behand-
lungseinheit, die als Stand-
gerdt und Rollwagen ange-
boten wird, bereits mit einem
integrierten UV-Polymerisa-
tionsgerdt auf den Markt.
1980 wird der Kompaktplatz
U 3000 vorgestellt. Bei dieser
Entwicklung steht zum ers-
ten Mal das Produktdesign
im Mittelpunkt. Das wird
zukiinftig zu einem wesent-
lichen Erfolgsfaktor und
Erkennungsmerkmal fiir die
modernen ULTRADENT-
Einheiten.

Die hohe Zuverlassigkeit
und Ausstattungsmoglich-
keiten sorgen fiir groBe
Nachfrage. Seit 1986 erhal-
ten die Motorstiihle Elektro-
antriebe statt der hydrauli-
schen Systeme und ULTRA-
DENT setzt nun Mikropro-
zessoren fiir die Steuerung
der Zahnarztgeréte ein. 1997
fallt mit der ersten Motor-
stuhl-Eigenentwicklung GL
2020 der Startschuss fiir eine
neue Behandlungsplatz-Ge-
neration. In den folgenden
Jahren wird die Multimedia-
Technik zum Standard in der
Zahnarztpraxis und ULTRA-
DENT ist mit einem eigenen
Monitorkonzept nach MPG-
Richtlinien dabei.

Es folgen die Realisierung
weiterer neuer Ideen, wie
spezielle Behandlungsplitze
fiir Kinder und Senioren so-
wie die Entwicklung eines
klimatisierten Polsters, wo-
fiir ULTRADENT eines von
vielen weiteren Patenten und
Gebrauchsmustern besitzt.
Eine neue Geréteklasse ent-
stand schon unter der Pro-
jektleitung vom néchsten
Ludwig in der Familie, Lud-
wig Johann Ostner. Er hat
malbgeblich die Entwicklung
der Produktline esay reali-
siert und wird das Familien-
unternehmen in die néchste
Generation fiihren.

Es ist gefdhrlich in die Zu-
kunft zu schauen. Aber es
wiére viel verantwortungslo-
ser, es nicht zu tun!

,Die Zahnmedizin entwi-
ckelt sich durch technische,
wissenschaftliche und ge-
sellschaftliche Verdnderun-
gen stdndig weiter. Wir miis-
sen daher unsere Produkte
immer neu an den Wiinschen
unserer Kunden ausrich-
ten“, so der heutige Firmen-
chef Ludwig Ostner in seiner
Rede zur Grundsteinlegung.
»Wir sind auf morgen gut
vorbereitet”, ergidnzt sein
Sohn, Ludwig Johann Ost-
ner, und fiihrt weiter aus:
,2Damit wir unsere Ideen
auch entsprechend umset-
zen konnen, bendétigen wir
die geeignete Infrastruktur.
Und dafiir legen wir hier den
Grundstein.”

MitVorteilen fiir Logistik, der
Zusammenlegung aller Pro-
duktionsbereiche und dem
Ziel, ideale Voraussetzungen
fiir die Entwicklung und Pro-
duktion zu schaffen, geht
man bei ULTRADENT ganz
offensiv in die Zukunft. Da-
mit ibernimmt wieder ein-
mal das mittelstdndische Fa-
milienunternehmen gerade
in schwierigen Zeiten eine
Vorreiterrolle. Fiir Zahnéarzte
und Dentalhandel profiliert
sich ULTRADENT somit er-
neut als verlédsslicher, inno-
vativer und zukunftsorien-
tierter Partner, auf den man
bauen kann.

Gegriindet 1924 in Miinchen
-,,made in Germany*

Der neue Stammsitz im Ge-
werbegebiet Brunnthal/Miin-
chen bietet ab 2010 logistisch
alle Moglichkeiten. Hier wird
den Kunden auch eine noch
groBere Schauflache gebo-
ten, um aktuelle Produkte
praxisnah zu erleben. Sogar
individuelle, aulergewohnli-
che Wiinsche kénnen reali-
siert werden und leisten so

einen Beitrag fiir eine erfolg-
reiche Praxis. Unzidhlige inno-
vative Produktideen, firmenei-
gene Patente und Gebrauchs-

schen Vorsprung, ExKlusi-
vitit und fiir unsere Produkte
hochste Zuverlédssigkeit und
langfristige Ersatzteilversor-

muster bedeuten technologi- gung.

Investitionen in modernste
Produktionstechnologien und
stdndige Aus- und Weiterbil-
dung der Mitarbeiter lassen
Ideen und Visionen auch in

Zukunft Realitdt werden. So
wurden auch zur IDS 2009
wieder viele Neuheiten, wie
die Behandlungseinheit fiir
die Kieferorthopidie, easy
KFO,und viele Weiterentwick-
lungen von der Miinchener
Dentalmanufaktur préasen-
tiert. Man darf also gespannt
sein, was vom neuen Firmen-
sitz ab 2010 prasentiert wird,
denn der Umzug ist bereits fiir
den Jahreswechsel geplant. &

Adresse

ULTRADENT
Dental-Medizinische Geréate
GmbH & Co. KG
Stahlgruberring 26

81829 Miinchen
Tel.:089/420992-70

Fax: 089/42 09 92-50
E-Mail: info@ultradent.de
www.ultradent.de

ANZEIGE

von Bleaching bis Non-Prep-Veneers

mit Dr. Jens Voss

Immer mehr Patienten wiinschen sich weiBe und idealtypische Z&hne. Die L6-
sung: Veneers! Doch technisch anspruchsvolle Préparation und das komplizierte
Einsetzen von 6 oder mehr Veneers in einer zeitaufwendigen Sitzung begriinde-
ten bisher viele Vorbehalte bezlglich der Anwendung von Veneers. Auf der an-
deren Seite konnten viele Patienten bisher nicht fur Veneerldsungen gewonnen
werden, da diese neben hohen Kosten vor der irreparablen Entfernung von ge-
sunder Zahnsubstanz zurtickschreckten.

Neuartige Non-Prep-Veneersysteme l0sen diese beiden Hauptprobleme sowohl
auf Behandler- als auch auf Patientenseite. Zudem bieten diese Systeme nicht
nur Patienten eine bezahlbare Losung, sondern steigern ebenfalls signifikant die
Praxisrendite der Behandler. Insbesondere durch die einzigartige, zum Patent

1. Teil:
Grundlagen minimalinvasiver Verfahren der orofazialen Asthetik

Smile Design Prinzipien/Grundlagen der Zahn- und Gesichtsasthetik
Bleaching — konventionell vs. Plasma Light

Veneers — konventionell vs. Non-Prep

Grundlagen und Moglichkeiten der Tray-Dentistry

Fallselektion anhand von einer Vielzahl von Patientenfallen

2. Teil:
Praktischer Demonstrationskurs

Video- und Livedemonstration Bleaching am Patienten

Video- und Livedemonstration des Einsatzes von acht Non-Prep-Veneers mit-
tels Tray-Dentistry innerhalb von 60 Min. am Patienten/Phantomkopf
Ausflhrliche Diskussion von Patientenféllen anhand Modellen, Réntgenbild
und Fotos des Patienten (pro Teilnehmer ein Fall, Daten bitte nach Moglichkeit
vor dem Kurs digital einreichen)

Minimalinvasive Verfahren der orofazialen Asthetik —

angemeldete Tray-Technologie, kénnen 6-10 Veneers einfach, sicher und zeit-
sparend in nur einer Stunde eingesetzt werden. Zudem macht das schmerzlose
und minimalinvasive Non-Prep-Veneerverfahren in der Regel die Entfernung
von gesunder Zahnsubstanz Uberflissig. Entdecken Sie die Grundlagen der mo-
dernen minimalinvasiven Verfahren der orofazialen Asthetik. Die Integration die-
ser Verfahren in |hre Praxis ermdglicht Ihnen die Gewinnung von Selbstzahlerpa-
tienten, welche an &sthetischen Losungen im Bereich der High-End-Zahnmedi-
zin ohne Schadigung der Zahnhartsubstanz interessiert sind. Unser kombinierter
Theorie- und Demonstrationskurs vermittelt lhnen die wesentlichen Kenntnisse
der minimalinvasiven orofazialen Asthetik und versetzt Sie in die Lage, den Wiin-
schen |hrer Patienten nach einer schnellen, schmerzlosen und sicheren Behand-
lung sowie einem strahlenden Lacheln noch besser entsprechen zu kdnnen.

04.09.09 Leipzig 09.00 — 13.00 Uhr*
09.10.09 Miinchen 09.00 - 12.30 Uhr*
06.11.09 Koéln 09.00 - 12.30 Uhr*
13.11.09 Berlin 09.00 - 12.30 Uhr*

*inkl. Pause

Kursgebuhr: 95,— € zzgl. MwSt.

Tagungspauschale: 25,00 € zzgl. MwSt. (umfasst Verpflegung)

OEMUS MEDIA AG e HolbeinstraBe 29 » 04229 Leipzig
Tel.: 03 41/4 84 74-3 08 « Fax: 03 41/4 84 74-2 90 ¢ event@oemus-media.de

Hinweis: Nahere Informationen zum Programm, den Allgemeinen Geschaftsbedingungen und

Veranstaltungsorten finden Sie unter www.oemus.com

Anmeldeformular per Fax an
03 41/4 84 74-2 90

oder per Post an

Fur den Kurs Smile Esthetics

3 o4, September 2009 Leipzig

OEMUS MEDIA AG

1 09. Oktober 2009 Miinchen

Minimalinvasive Verfahren der orofazialen Asthetik

melde ich folgende Personen verbindlich an: (Zutreffendes bitte ausflillen bzw. ankreuzen)

1 06. November 2009 Kin

J(E’

[ 13. November 2009 Berlin

Name/Vorname

Holbeinstr. 29

Name/Vorname

Praxisstempel

04229 Leipzig

E-Mail:

ne ich an.

Die Allgemeinen Geschéftsbedingungen der OEMUS MEDIA AG erken-

Falls Sie Uber eine E-Mail-Adresse verfligen, so tragen Sie diese
bitte links in den Kasten ein.

KN 7+8/09

Datum/Unterschrift




32 | www.kn-aktuell.de

IS SERVICE

Kieferorthopaden konnen Forderung nutzen

Bis zu 1.500 € staatliche Fordergelder fiir Einfiihrung eines QM-Systems / Intensivkurs mit Abrechnungs-
expertin Ursula Duncker zeigt, wie’s geht / In nur drei Tagen kostengiinstig zum eigenen QM-Handbuch.

,JKosten, die fiir die Ein-
fithrung eines Qualitéts-
management-Systems
entstehen, konnen durch
staatliche Férderung mi-
nimiert werden“,so Ursu-
laDuncker, KFO-Abrech-
nungsexpertinund Inha-
berin von KFO-Manage-
ment Berlin. Die Expertin
bietetihrer Klientelin ei-
ner dreitdgigen Intensiv-
veranstaltung individu-
elle Beratung und kon-
krete Unterstiitzung bei
der Einfiihrung eines
vom Gesetzgeber auch
fiir KFO-Praxen gefor-
derten Qualitdtsmanage-
ment-Systems.

Bis zu 1.500 € Fordergel-
der konnen Teilnehmer
dieser Veranstaltung da-
fiirin Anspruch nehmen.

scheidung fiir ein kon-
kretes Qualitdtsmana-
gementsystem grund-
sétzlich eine tragende
Rolle spielt. In der von
ihr konzipierten In-
tensivveranstaltung
,QM fiir KFO“ konnen
Kieferorthopdden und
kieferorthopédisch ta-
tige Zahndirzte theore-
tisch erworbenes Wis-
sen iiber Qualitdtsma-
nagement sofort mit
praktischer Umset-
zung kombinieren.
Zielgerichtet und indi-
viduell erarbeiten sich
die Teilnehmer inner-
halb von drei Tagen
ein QM-Handbuch ex-
plizit fir die eigene
Praxis.

In die Vorlage fiir die-

einflieBen lassen. ,,Praxispro-
zesse lassen sich mit einem
QM-System gut strukturieren
und bringen echte Sicherheit
in die Kkieferorthopédische
Arbeit“, ist Ursula Duncker
iiberzeugt. Die bis zu 1.500 €
Fordergelder sind auch im
Hinblick auf eine qualitativ
hochwertige Patientenver-
sorgung eine sinnvolle Inves-
tition.

Weitere Informationen iiber
QM fiir Kieferorthopdden un-
ter www.kfo-abrechnung.de =x

Adresse

KFO-Management Berlin
Miinchener Strafle 26
13465 Berlin
Tel.:030/96 06 5590
Fax: 030/96 06 5591
E-Mail:
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Blick hinter die Kulissen

Wirtschaftsjunioren Nordschwarzwald gingen
auf Tuchfiihlung mit DENTAURUM- dem éltesten
Dentalunternehmen der Welt.

,Eine finanzielle Erleichte- DunckerundweistaufdieTat- ses QM-Handbuch hat KFO-
rung fiir Kieferorthopdden sache hin, dass das Kosten- Managementexpertin Dun-
und Zahnérzte“,meint Ursula  Nutzen-Prinzip bei der Ent-  cker jahrelange Erfahrungen

optimale@kfo-abrechnung.de
www.kfo-abrechnung.de

ANZEIGE

Versetzt angebrachter
Haken erlaubt sicheres
Ansetzen der Zange

Erweiterte Eingangsoff-
nung zum bequemen
Einfiihren des Drahts.

I- PLT(hZA)W PROFILE Systems

Farbcodierung fiir ein-
fachere Quadrantenzuord-
nung und Positionierung.

Glatte, abgerundete
Konturen fiir verbesserten
Tragekomfort.

Positionierungshilfen.

Positionierkerbe.

Besuchen Sie uns in Mainz,

Jahrestagung der DGKFO Stand GO3

Das perfekte Tube.

zu schaukeln.

ieren.

Die perfekte Basis.

Anatomisch geformte Basis passt perfekt
auf die natirliche Molarenkronenform ohne

Auf Anhieb optimale Positionierung durch
Ausrichtung anhand der Positionierkerbe.

Passgenau fir die Klebepinzette geformte.
Positionierungshilfen erleichtern das Platz-

Die Wirtschaftsjunioren Nordschwarzwald mit DENTAURUM-Geschaftsfiihrer Mark S. Pace (li.) vor dem

Firmengeb&ude in Ispringen.

Im Rahmen des Projekts ,WJ
Tuchfiihlung®, das den Wirt-
schaftsjunioren die exzellen-
ten Mittelstdndler der Region
ndher bringen soll, stellte Ge-
schéftsfithrer Mark S. Pace
Ende Mai mit einer Priasenta-
tion die Historie der 1886 von
Arnold Biber gegriindeten
Firma vor.

Dr. Fritz Winkelstroeter
kaufte 1908 das Unternehmen
und sicherte DENTAURUM
rasch eine Spitzenstellung
auf dem internationalen
Dentalmarkt. Mit einem
neuartigen Fertigungsver-
fahren verschiedener Le-
gierungen setzte er damals
bereits neue MaBstédbe fiir
die gesamte Dentalindus-
trie, ebenso mit der Produk-
tion prothetischer und or-
thopédischer Erzeugnisse.
Auch die folgenden Ge-
schéftsleitungs-Generatio-
nen, mit Hans-Peter Winkel-
stroeter und seiner Frau Lie-
selotte, danach mit Jochen P.
Winkelstroeter und seiner
Frau Ulla, und seit dem Ein-
tritt von Mark S. Pace und
Axel Winkelstroeter in die
Geschiftsfiihrung 1994, hat
das Familienunternehmen
stets mit Pionierleistungen
und erstklassigen Produk-
ten und Serviceleistungen
die Firma zu einem hochmo-
dernen und erfolgreichen
Industriebetrieb ausgebaut.
Seit nun fast 125 Jahren ist
die DENTAURUM-Gruppe mit
seinen internationalen Filia-
len Garant fiir innovative
und zuverldssige Produkte
fiir Zahnérzte, Kieferortho-
padenund Zahntechniker in
iber 130 Landern weltweit.
Mark S. Pace gab einen
Uberblick iiber das auBerge-
wohnliche Spektrum von
DENTAURUM an Dentalpro-
dukten — von der Wurzel bis
zur Krone ,made in Ger-
many*“. Ob erstklassige Im-
plantate, hochwertige Guss-

mungen der Medizinpro-
dukterichtlinie (CE-Zeichen)
oder des EG-Oko-Audit zer-
tifiziert wurde.Das Centrum
Dentale Communikation in
Ispringen ist sogar das ers-
te zertifizierte Dental-Schu-
lungszentrum in Deutsch-
land.

Im Anschluss folgten vier
Prasentationen der Be-
reichsleiter Marketing, Fer-
tigung, Chemie und Logis-
tik. Es wurde das umfang-
reiche Produktprogramm
vorgestellt, die vielen ver-
schiedenen Fertigungstech-
nologien in der mechani-
schen Fertigung erlédutert
und die technologischen
Moglichkeiten des Unter-
nehmens am Beispiel des
kleinsten selbstligierenden
Brackets der Welt, disco-
very®sl,demonstriert. Eben-
so wurde iiber die Einbett-
massenfertigung, die Her-
stellung von Legierungen
sowie dem Produktbereich
Dentalkeramik berichtet.
Bei einem anschlieBenden
Firmenrundgang u.a. durch
die Fertigung und der Be-
sichtigung des hochmoder-
nen Logistikzentrums waren
die Wirtschaftsjunioren von
den fortschrittlichen Ideen
und organisatorischen In-
novationen der Dentaurum-
Gruppe beeindruckt. Kun-
denauftrige konnen beim
Ispringer Dentalunterneh-
men so schnell abgearbeitet
werden, dass die Ausliefe-
rung der Bestellung inner-
halb 24 Stunden erfolgt.
,Wir haben einen sehr inte-
ressanten Einblick in ein du-
Berst innovatives und ser-
viceorientiert denkendes
Unternehmen unserer Re-
gion, das weltweit tatig ist,
bekommen®, freut sich Res-
sortleiter Matthias Gindele
iiber den gelungenen Be-
such. =

Das patentierte Maximum Retention System von American Orthodontics metalle. Dentalkeramiken Ad
bietet mit der Kombination aus Gitternetz (80 gauge) und fotogeatzter . resse

. o o oder Brackets aus fort-
Basis das Beste aus der Klebepadtechnologie fur extrem zuverlassige L .
Klebeverbindungen an den Molaren. Die Tubes bleiben exakt wo Sie sie setzen. SChrltth(‘:hen Materialien - DENTA_UHUM
Vergrésserung der Klebeflache um 41% fiir hdhere Verbundfestigkeit. kaum ein anderes Dental- J. P.Winkelstroeter KG
Beim Abnehmen bleibt das Adhasiv auf dem Pad, dadurch geringerer unternehmen verfiigt tber Turnstr. 31

Reinigungsaufwand.

Kundenservice freecall 0800-0264636 freefax 0800-0263293

eine Produktpalette in die-
ser beeindruckenden Breite
und Tiefe. Die Dentaurum-
Gruppe gehort zu den ersten
Firmen, die in der Dental-
branche nach den Bestim-

75228 Ispringen
Tel:07231/803-0
Fax:07231/803-295
E-Mail: info@dentaurum.de
www.dentaurum.de
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Innovatives Unternehmen mit Qualitatsprodukten

FORESTADENT erzielt bei aktueller Kundenzufriedenheits-

Dass das Pforzheimer Tradi-
tionsunternehmen FORES-
TADENT neben qualitativ
hochwertigen Produkten
auch einen ausgezeichneten
Kundenservice bietet, belegt
eine aktuelle Studie.* In de-
ren Rahmen wurden Kie-
ferorthopédden/-innen sowie
Helferinnen liber einen Zeit-

studie beste Ergebnisse.

besser betreut fiihlen als
durch Mitbewerber, gaben
die Teilnehmer vor allem den
guten personlichen Service
sowie die hohe Fachkompe-
tenz an. So wird FORESTA-
DENT alsinnovatives Unter-
nehmen gesehen, welches
seinen Kunden kompetent
zur Verfiigung steht.

FORESTA

GERMAN PRECISION IN ORTHODONTICS

raum von rund zwei Wochen
hinsichtlich ihrer Zufrieden-
heit mit der Betreuungsleis-
tung telefonisch befragt.
Eine ,sehr gute“ Bewertung
erreichte FORESTADENT in
Bezug auf die Gesamtzufrie-
denheit. Diese konnte imVer-
gleich zu 2004 schon einmal
durchgefiihrten Studie noch-
mals gesteigert werden. So
gaben iiber 99 % an, mit der
Kundenbetreuung ,sehr zu-
frieden bis zufrieden“ zu
sein. Nur ein Befragter gab
an, ,,unzufrieden“ zu sein.
Danach gefragt, warum sie
sich durch FORESTADENT

Empfanden vor fiinf Jahren
noch fast die Halfte aller
Befragten eine umfassende
Betreuungbei KFO-Produk-
ten als ,sehr wichtig®, sind
es heute nur noch 31 %.
Hinsichtlich des Preis-
Leistungs-Verhéiltnisses von
FORESTADENT-Produkten
wurde dieses sowohlin 2004
als auch 2009 ahnlich gut
bewertet.

Beziiglich der Zufrieden-
heit mit dem AuBendienst
wurde diese insgesamt bes-
ser bewertet. Waren 2004
lediglich 53 % der befragten
Kieferorthopédden/-innen

mit ihrem persoénlichen Ver-
treter ,sehr zufrieden®, sind
es2009sogar76 %.Die Arzt-
helfer/-innen urteilten hier
kritischer. Wéahrend 2004
noch 73 % mit ,sehr zufrie-
den“werteten, sind es aktuell
55 %. Keiner der Befragten
gab an, ,nicht zufrieden“
bzw. ,iiberhaupt nicht zufrie-
den“ zu sein. Die Bewertung
der sogenannten ,Hygie-
nefaktoren® (u.a. fachliche
Kompetenz, Bearbeitungs-
zeit, Halten von Terminab-
sprachen) von Auflendienst-
mitarbeitern fiel in 2009 er-
neut sehr gut aus.
Zusétzlich wurden die Teil-
nehmer beziiglich der Ver-
wendung von selbstligie-
renden Brackets befragt. So
gaben mehr als die Halfte
(58 %) an, mit SLBs zu ar-
beiten. ==

* durchgefiihrt von der iMi
GmbH, Agentur ftir vertrieb-
liches Marketing, Eltville

Adresse

FORESTADENT

Bernhard Forster GmbH
Westliche Karl-Friedrich-Stral3e 151
75172 Pforzheim
Tel.:07231/459-0
Fax:07231/459-102
www.forestadent.com

Lasst uns Baume pflanzen!

Schiiler pflanzen weltweit eine Million Bdume - Kieferorthopdden helfen

Aus einem Referat {iber den
Klimawandel fiir die Schule
ist ein ehrgeiziger Plan ent-
standen: Felix Finkbeiner will
gemeinsam mit Schiilern aus
ganz Deutschland bis Ende
dieses Jahres in Deutschland
sowie—durch Akquisition von
Spenden - in Ecuador, Nami-
bia und der Demokratischen
Republik Kongo insgesamt
eine Million Bdume pflanzen
bzw.pflanzen lassen.

Bdume gepflanzt und iiber
550.000 versprochen. Jeder
Baum ist ein Symbol fiir Kli-
magerechtigkeit und so wer-
den die Kinder und Jugend-
lichen bereits friih fiir die The-
men Klimakrise und gemein-
schaftliche Verantwortung als
Weltbiirger sensibilisiert. Um
moglichst viele Kinder zu er-
reichen,ihnen fundiertes Wis-
sen iber die Klimakrise zu
vermitteln und sie zu Multipli-
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Angeregt durch Wangari
Maathai, der Friedensnobel-
preistragerin des Jahres 2004
und Griinderin des Green Belt
Movements in Kenia, schloss
der damals neunjéhrige Felix
sein Referat getreudem Motto
»Was Wangari Maathai kann,
konnen wir Kinder auch® mit
den Worten ,Lasst uns welt-
weit Millionen Baume pflan-
zen — eine Million, in jedem
LandderErde!“AnschlieBend
griindete Felix die Schiiler-
initiative Plant-for-the-Planet
und im April 2007 konnte der
erste Baum gepflanzt werden.
HeuteistFelixKindervertreter
des Umweltprogramms der
Vereinten Nationen (UNEP),
zustédndig fiir Europa. Bisher
wurden bereits fast 300.000

katoren auszubilden, werden
dariiber hinaus an vielen Or-
ten in ganz Deutschland
Plant-for-the-Planet-Akade-
mien veranstaltet, an denen
die Kinder zu Klimabotschaf-
tern ausgebildet werden. Fe-
lix: ,Unsere Aktionen zeigen,
dass auch Kinderund Jugend-
liche etwas fiir den Klima-
schutz tun koénnen. Vielleicht
miissen wir unsere Eltern an
die Hand nehmen.*

Aktives Engagement ist der
Schliissel fiir Zukunftsopti-
mismus. Dr. Anke Lentrodt,
Hamburger Kieferorthopé-
din, erkannte in der Aktion
eine groBe Chance fiir die Kie-
ferorthopdden Deutschlands
und lud Felix zum Internatio-
nalen KFO-Praxisforumnach

Zermatt ein, um einen Fest-
vortrag tiber Klimagerechtig-
keit zu halten. Mittlerweile
unterstiitzt der BDK die Schii-
lerinitiative, sodass Kieferor-
thopdden in ganz Deutsch-
land Partner des Projekts
werden koénnen. Ein Image-
Projekt auf Win-win-Basis,
da Kieferorthopaden so die
Chance haben, in der Offent-
lichkeit ein neues aktuelles,
positives Image zu gewinnen.
Einige Praxen aus Hamburg
unterstiitzen bereits aktiv die
Aktion, indem sie liber diese
informieren bzw. Spendenbo-
xen aufstellen. Und auch Sie
konnen helfen: Kieferortho-
pdden aus ganz Deutschland
haben bereits die Idee iiber-
nommen, jedem Patienten fiir
eine abgeschlossene Zahn-
korrektur eine Baumurkunde
zu schenken (1 Baum kostet
jeweils nur 1 Euro). Zudem
konnen Sie die Idee effektiv
verbreiten, indem Sie Flyer
der Schiilerinitiative Ihrer
Patientenpost, z. B. Ihren Ab-
rechnungen, beilegen.

Helfen auch Sie, der Initiative
ein positives Signal fiir die
Weltklimakonferenz  Ende
dieses Jahres in Kopenhagen
zu setzen. Bestellformulare
fiir Urkunden und Flyer sowie
weitere Informationen finden
Sie unter: www.aerzte.plant-
for-the-planet.org sowie www.
plant-for-the-planet.org

Adresse

Plant-for-the-Planet
Kreuzeckstr. 2

82396 Péhl

Tel.:08808/93 45

Fax: 08808/93 46

E-Mail:
info@plant-for-the-planet.org
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Noch umfangreicher und informativer

Handbuch ,Implantologie“ 2009 — 15. Auflage soeben erschienen

Das aktuelle Hand-
buch ,Implantologie”
2009 eignet sich fir
Einsteiger, versierte
Anwender und Spe-
zialisten gleicherma-
Ben und sollte des-
halb in keiner Pra-
xis fehlen. Mit dieser
Publikation legt die
Oemus Media AG in
der 15. Auflage ein
iUbersichtliches und
komplett tiberar-
beitetes Kompen-
dium zum Thema
Implantologie in
Zahnarztpraxis
und Dentallabor
Vor.

Renommierte Au-
toren informieren
iber die Grundla-
gen dieses Trend-
bereichesund ge-
benTipps fiir des-
sen wirtschaftlich
sinnvolle Integra-

angebote, die Organi-
sationen der im-
plantologischta-
tigen Zahnérzte
und berufspoliti-
sche Belange.
DasKompendium
wendet sich an
Implantologie-
Einsteiger, Uber-
weiserzahnirzte
und erfahrene An-
wender, die in der
Implantologie eine
vielversprechende
Chance sehen, ihr
Leistungsspek-
trum zu erweitern
und damit die Zu-
kunft ihrer Praxis
zu sichern.
Als Sommerange-
bot ist das aktuelle
Implantologiehand-
buch 2009 noch bis
zum 31. August fiir
55 Euro statt 69 Euro
zu erwerben. Bestel-

tion in die tagli-
chePraxis.Zahl-
reiche Fallbeispiele und mehr
als 350 farbige Abbildungen
aufiiber 260 Seiten dokumen-
tieren auf fachlich hohem Ni-
veau das breite Spektrum der
Implantologie. Relevante An-
bieterstellenihr Produkt-und
Servicekonzept vor.Themati-
sche Marktiibersichten ermog-
lichen zudem einen schnellen
Uberblick iiber Implantatsys-
teme, Asthetikkomponenten

aus Keramik, Knochener-
satzmaterialien, Membranen,
Chirurgieeinheitenund Piezo-
Gerdte sowie Navigations-
systemen. Prisentiert werden
bereits eingefiihrte Produkte
sowie innovative Entwick-
lungen, die neues Potenzial
erschlieen. Zusétzlich ver-
mittelt das Handbuch Wis-
senswertes iber Fortbildungs-

len Sie einfach per
Fax, E-Mail oder Te-
lefon. ==

Adresse

Oemus Media AG

HolbeinstralRe 29

04229 Leipzig
Tel.:0341/48474-201
Fax:0341/48474-390

E-Mail: grasse@oemus-media.de
WWW.0eMUS.com
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B Gingiva starkend (Allantoin)

zu kdnnen
VITIS® orthodontic Wachs

Mehr
Information?

Tel: 06 21-84 25 97-28
Fax: 06 21-84 25 97-29

service@dentaid.de
www.dentaid.de

DENTAID GmbH
InnstralBe 34
68199 Mannheim

M wohltuend fiir die Mundschleimhaut (Aloe Vera)
B mit frischem Apfel-Minz-Geschmack

VITIS® orthodontic Zahnbiirste
mit speziellem Profil, um Brackets perfekt reinigen

zum Schutz der Mukosa vor mechanischer Reizung

| Die Rundumpflege
/fiir Patienten,
‘die sie brauchen!
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Besondere Patienten brauchen aullergewdhnliche Pflege —
VITIS® orthodontic, die Pflege bei festsitzenden
kieferorthopadischen Apparaturen

VITIS® orthodontic Zahnpasta und Mundspiilung
W antibakteriell (0,05% CPC) — halt die Apparatur hygienisch rein
B remineralisierend (1.500 bzw. 225 ppm NaF) — starkt den Zahnschmelz

Apfel-
Minz-
Geschmack

-
sy

O
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Multimediale Tipps und Anregungen fiir Gerateherstellung

Das Ispringer Unternehmen DENTAURUM bietet mit der neuen Orthocryl® CD-ROM einen exklusiven Service fiir die kieferorthopddische Zahntechnik.

PR Thd LEER A

Die KFO-Zahntechnik ver-
langt ein auBlerordentliches
handwerkliches Geschick.
Dies zu erlernen ist nicht im-
mer ganz einfach. Mit der
neuen Orthocryl® CD-ROM ist

ANZEIGE

es nun moglich, schnell
einen Einblick in die-
ses Fachgebiet zu
erhalten.Das Be-
sondere an die-
ser CD-ROM
ist die Media-
thek mit 17
Video-Clips
und drei Bil-
dergalerien.
Von der Bie-
getechnik
g )iszur Politur
einer Oberkie-
ferapparatur
wird jeder Ar-
beitsschritt in Film-
sequenzen vorgefiihrt.
Auch die Herstellung eines
bimaxilldren Gerétes und ei-
ner Aufbissschiene wird ge-
zeigt. Mit bestechenden Nah-
aufnahmen wird dargestellt,
wie die Apparaturen Schritt
fiir Schritt entstehen. Der Be-
trachter sieht, was tiblicher-

weisebeim Zuschauen oft ver-
deckt ist. Dadurch bekommt
man hilfreiche Hinweise, wie
der Herstellungsablauf opti-
miertwerden kann. Ob Anféan-
ger oder Profi, jeder erhilt
Tipps und Anregungen fiir die
téagliche Arbeit. Oft sind es die
kleinenTricks, die eine Arbeit
zu einem Meisterstiick wer-
den lassen. Mehr als 33 Minu-
ten Film und eine Vielzahl von
Bildern zur Biegetechnik sind
auf dieser informativen CD-
ROM zu finden.

Das Orthocryl® Kunststoff-
System ist ein Kaltpolymeri-
sat, das aus zwei Komponen-
ten besteht. Die beiden Kom-
ponenten sind das Pulver
(Polymer) und die Fliissigkeit
(Monomer). Durch die ge-
zielte Verarbeitung der beiden
Komponenten und dem Ein-
satz der unterschiedlichen
Farben, konnen auf einfache
Art und Weise individuelle

KFO-Apparaturen ge-
fertigt werden. Auch
fir die Herstellung
von Aufbissschienen
eignet sich der Kunst-
stoff sehr gut. Auf der
Orthocryl® CD-ROM
sind die Eigenschaf-
ten dieses Kunststoff-
Systems detailliert be-
schrieben. Dank vie-
ler Animationen und
interaktiven Darstel-
lungen sind die In-
formationen leicht
verstidndlich. Ebenso
sind wichtige Infor-
mationsunterlagen
wie z.B. Gebrauchs-
anweisung, Sicher-
heitsdatenbléatter usw.
als pdf-Dokumente
hinterlegt und ausdruckbar.

Die neue Orthocryl® CD-
ROM gibt einen Einblick in
die Herstellung von Kie-
ferorthopédischen Appara-

1. Tag

2. Tag

3. Tag

Referentin:

in Kooperation mit
Regina Wagnitz-Peters

Dipl.-Kffr. Ursula Duncker
TUV-zertifizierte QM-Beauftragte
und KFO-Abrechnungsexpertin

QM-Coach, Qualitits-Auditorin DGQ

Was braucht eine Praxis auch in
wirtschaftlich turbulenten Zeiten?

Qualitét und Struktur.
Die Zeit ist reif — jetzt!

09.00 — 18.00 Uhr: Praktisches Arbeiten an IThrem mitgebrachten Laptop:
Personliche Anleitung und Betreuung durch die QM-Coaches bei der Individualisierung
der CD-Inhalte durch Einfiigen Ihrer KFO-Praxisprozesse im Team

09.00 — 15.00 Uhr: Praktisches Arbeiten an IThrem mitgebrachten Laptop:
Fortsetzung unter Einarbeitung von speziellen Dokumenten, Fotos, Vertrigen, Richtlinien ...
Konkrete praxisindividuelle Handlungsempfehlungen mit detaillierter Anleitung zur Umsetzung

' 4
]

-

—
-

M fiir die KFO-Praxis auf den Punkt gebracht! So kann der Alptraum ,,QM¢ geliost werden:
g Y g

e Gegeniiberstellung ,,QM nach Gem. Bundesausschuss* (Pflicht) — ,,QM nach ISO-Norm* (Kiir)
Einfache und effektive Umsetzung der QM-Richtlinien durch ein Basis-QM-System
Ausgabe einer CD mit KFO-QM-Handbuch ,,aus der Praxis fiir die Praxis*

Spezielle Beratung zur Einfiihrung und Anpassung Ihres QM-Systemes in nur 3 Tagen
e Anleitung zur Individualisierung Ihres Qualititsmanagement-Handbuches

e  Wenig Theorie, praktisches Arbeiten in kleinen Gruppen an Ihrem Laptop

14.00 — 20.00 Uhr: Vermittlung der Grundlagen in Verbindung mit Ubungen:
Worin besteht der Nutzen/Mehrwert eines Qualititsmanagementsystems?
Erhebung des IST-Zustandes mit Stirken-Schwichen-Analyse

Ihre Investition fiir den 3-Tages-Intensivworkshop:
1.650,- € zzgl. 19 % MwSt. fiir die 1. Person einer Praxis, einschl. CD

825,- € zzgl. 19 % MwSt. fiir jede weitere Person aus derselben Praxis
In der Gebiihr sind enthalten Seminarverpflegung fiir 3 Tage, das Skript,

Teilnahmezertifikat und die CD mit KFO-QM-Handbuch.
Gegebenenfalls anfallende Ubernachtungskosten sind selbst zu tragen.

Arzte erhalten 24 Fortbildungspunkte gemiB KZBV, BZAK u. DGZMK.

Seminaranmeldung einfach per Fax an: 030-96 06 55 91

i}} »

3-Tages-Intensivworkshop ,,QM fiir KFO*

* Zuschuss aus einem
Forderprogramm des
Bundes und des Euro-
paischen Sozialfonds
(ESF) der EU. Bei der
Antragstellung helfen
wir natiirlich gerne.

3-Tages-Intensivworkshop B Teilnehmer:
,,QM fiir KFO*

29.-31.10.2009 Frankfurt/M. | ausgebucht
05.-07.11.2009 Miinchen [ I
29.-31.01.2010 Frankfurt/M. ™

04.-06.02.2010 Diisseldorf 0

Praxis:
(Stempel reicht aus)

Datum / Unterschrift:

KFO-

‘Management
Berlin

vorbereiten konnen.

Nach Eingang Threr Anmeldung erhalten Sie eine Anmeldebestéitigung, die Hotelinformation und die Rechnung.
Zudem erhalten Sie vorab eine Checkliste, mit deren Hilfe Sie den Workshop bestméglich in Threr Praxis

KFO-Management Berlin, Miinchener Str. 26, 13465 Berlin; Geschéftsfiihrerin: Dipl.-Kffr. Ursula Duncker
Tel.: 030-96 06 55 90, Fax: 030-96 06 55 91, optimale@kfo-abrechnung.de, www.kfo-abrechnung.de

Streutachnii B
E}'_:Erﬂ'_.l.::ntlnn,r';.u:nr'hei.t:uf_!_g_!
Bicgetechnik 2
Lehnachrauben J

turen, Aufbissschienen und
Biegetechnik. Dartiiber hi-
naus bietet DENTAURUM

ein grofes Spektrum an Kur-
sen zur kieferorthopédischen
Zahntechnik an, wie z.B.
die Frankel-Apparatur, das
Hansa-Geréat, der Kinetor,
das Twin-Block-Geréat oder
die Pendelapparatur. Ser-
vice wird bei DENTAURUM
stets groB geschrieben, denn
das innovative Familien-
unternehmen versteht sich
als Partner und steht bei
Fragen rund um die KFO-
Zahntechnik unter der Tele-

Videoot Ltreutechnilk.

fonnummer 0 72 31/8 03-5 55
gern zur Verfiigung.

Die Orthocryl® CD-ROM ist
kostenlos unter angegebener
Adresse erhéltlich. m=x

Adresse

DENTAURUM
J.P.Winkelstroeter KG
Turnstr. 31

75228 Ispringen
Tel.:07231/803-0
Fax:07231/803-295
E-Mail: info@dentaurum.de
www.dentaurum.de

Endlich Geld verdienen

Warum immer nur der Apotheker um die Ecke?
Mundpflegeprodukte konnen ab sofort auch
Thnen attraktive Einnahmen bringen.

zantomed hat sein Service-
spektrum fiir die (Fach-)Zahn-
arztpraxis um einen span-
nenden Aspekt erweitert:
Ein bislang einmaliges Ver-
triebskonzept erlaubt es dem
Zahnarzt, an Verkdufen von
Prophylaxeprodukten zu par-
tizipieren. Und

eine ,Bonusnummer”. Diese
dient als Serviceinstrument
fiir Interessierte. Denn durch
Eingabe dieser Bonus- oder
Rabattnummer erhalten alle
Patienten einen 7%igen So-
fortnachlass auf all ihre Be-
stellungen.

das, ohne eige-
nen Aufwand be-
treiben zu miis-
sen. So ist eine
Gewerbeanmel-
dung fiir die Pra-
Xis nicht vonno-
ten, ebenso wie
das eigene Wa-
renwirtschafts-
system oder Um-
satzsteueran-
meldungen. Ein
eigener Waren-
einkauf und die
damit verbunde-
ne Lagerhaltung
und Kapitalbin-

Hundaniagin:

et perfekta-zshnpflege de
..... Eeinoe s i e 1

dung entfallen

somit vollig. Logistik, Fak-
tura,Inkassoetc.iibernimmt
stattdessen die zantomed
GmbH und erweist sich ein-
mal mehr als Problemldser
mit Mehrwert fiir die Praxis.
Der Onlineshop www.perfekte-
zahnpflege.de bietet gingige
Prophylaxeprodukte zu fai-
ren Preisen fiir Patienten und
Endverbraucher, wobei das
Produktangebot auch durch
die personlichen Wiinsche
derzantomed-Kunden ausge-
baut werden kann.

Und so funktioniert es: Der
Praxisinhaber registriert sich
einmalig unter http://doc.
perfekte-zahnpflege.de (Ach-
tung! Bis zum 30.9.2009 er-
folgt die Anmeldung kosten-
los!). Nach der Registrierung
erhélt er zur Identifikation

Als Dankeschon fiir jede
Empfehlung schreibt zanto-
med seinen Kunden 10 % der
Nettoumsétze gut, die durch
samtliche jetzigen und kiinf-
tigen (!) Bestellungen mittels
Eingabe der Bonusnummer
erfolgen. Das Marketingpa-
ket fiir rasch steigende Um-
sitze gibt es automatisch
nach Registrierung oder auf
Anfrage. m

Adresse

zantomed GmbH

Ackerstr. 5

47269 Duisburg
Tel.:0203/8051045
Fax:0203/8051044
E-Mail: info@zantomed.de
www.zantomed.de
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1 Ausgabe kostenlos!

Ja, ich méchte das Probeabo beziehen. Bitte liefern
Sie mir die nachste Ausgabe frei Haus.

Soweit Sie bis 14 Tage nach Erhalt der kostenfreien
Ausgabe keine schriftliche Abbestellung von mir erhalten,
machte ich die cosmetic dentistry im Jahresabonnement
zum Preis von 35 EUR*/Jahr beziehen. Das Abonnement
verléngert sich automatisch um ein weiteres Jahr, wenn
es nicht sechs Wochen vor Ablauf des Bezugszeitraumes
schriftlich gekiindigt wird (Poststempel genigt).

*Preis zzg|. Versandkosten + gesetzl. MwSt.

Antwort per Fax 03 41/4 84 74-2 90 an
OEMUS MEDIA AG oder per E-Mail an
grasse@oemus-media.de

KN 7+8/09

cosmetic

dqjltistry )

beauty & science

iges Spezialwissen in mehreren Disziplinen auf einer qualitativ vollig neuen Stufe um-
eren Worten - Cosmetic Dentistry ist High-End-Zahnmedizin.

euen Ansatz dar. _

Name, Vorname

Firma

StraBe

PLZ/Ort

E-Mail

Widerrufsbelehrung: Den Auftrag kann ich ohne Begriindung innerhalb von 14 Tagen ab Bestellung bei der
OEMUS MEDIA AG, Holbeinstr. 29, 04229 Leipzig, schriftlich widerrufen. Rechtzeitige Absendung geniigt.

Unterschrift

OEMUS MEDIAAG 1 5--177 5
HolbeinstraBe 29, 04229 Leipzi, Tel.: 03 41/4 84 74-0, Fax: 03 41/4 84 74-2 90, E-Mail: grasse@oemus-mediade " /(1%

Schonheit als Zukunftstrend” wird nach Ansicht vieler Fachleute in den kommenden Jahren
die Nachfragesituation im Dentalmarkt grundsatzlich verandern. Neben der Wiederherstellung
lerbesserung natiirlicher funktionaler Verhaltnisse im Mund-, Kiefer- und Gesichtsbereich
s zunehmend Nachfragen zu dariiber hinausgehenden kosmetischen und optischen Ver-
gen oder Veranderungen geben. Ahnlich wie im traditionellen Bereich der Schonheitschirurgie
die Zahnheilkunde in der Lage sein, dem Bediirfnis nach einem jugendlichen, den allge-

en. Erganzt werden die Fachinformationen durch juristische Hinweise und
aus den Reihen der Deutschen Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin.
nung der Fachinformationen in die interdisziplindren Aspekte der

Unterschrift

Neues Prasentationszentrum

Am 1. Juli 2009 eroffnete KaVo neue Raumlichkeiten fiir Prasentations-
und Fortbildungszwecke in Frankfurt-Kriftel.

Damit unterstreicht der Bi-
beracher Dentalmarktfiih-
rer, wie wichtig dem Unter-
nehmen die Ndhe zum Kun-
den ist. Mit der Eréffnung
des Préasentationszentrums
Frankfurt bietet KaVo sei-
nen Kunden nun an vier Or-
ten — Berlin, Biberach/RiB3,
Frankfurt und Hamburg -
die Moglichkeit, sich umfas-
send {iber die Produktpa-
lette des Herstellers zu in-
formieren. Zusétzlich dazu
konnen die Raumlichkeiten
des Préasentationszentrums
fiir Fortbildungszwecke ge-
nutzt werden.

Durch die zentrale Lage di-
rekt an der Autobahn A66
und die Ndhe sowohl zum
Flughafen als auch zum Fern-
bahnhof Frankfurt, ist das
neue KaVo-Prasentations-
zentrum sehr bequem zu
erreichen. Dariiber hinaus
stehenin der Tiefgarage ent-

sprechende Kundenpark-
platze zur Verfiigung. KaVo
freut sich auf zahlreiche Be-
sucher und bittet Interessen-
ten, sich vorab zur Termin-
vereinbarung mit dem zu-
stdndigen KaVo-AufBendienst
oder direkt mit KaVo unter
pzfrankfurt@kavo.com in
Verbindung zu setzen. e

KaVo Dental GmbH
Bismarckring 39

88400 Biberach/RiR
Tel.:07351/56-1599
Fax:07351/56-7 1104
E-Mail: info@kavo.com
www.kavo.com

Y Veranstaltungen September2009

Datum Ort Veranstaltung Info
04.09.2009 Hamburg Asthetische Schienentherapie bei leichten Zahnfehlstellungen Dr. Selbach-Labor
Referent: Priv.-Doz. Dr. Martin Sander www.selbach.de
Tel.:040/761044-0
05.09.2009 Hamburg Indirekte Klebetechnik —ideal bei &sthetischen Behandlungen Dr. Selbach-Labor
im Frontzahnbereich www.selbach.de
Referent: Priv.-Doz. Dr. Martin Sander Tel.:040/76 10 44-0
12.09.2009 Berlin Molarendistalisation mit dem TopJet-Distalizer (Kurs & Workshop) ~ Promedia
Referent: Dr. Heinz Winsauer www.promedia-med.de
Tel.:0271/31460-0
12.09.2009 Herne Damon 3 —Intensivseminar mit Patienten Ormco Europe
Referent: Dr. Markus Heise WWW.0rmcoeurope.com
Tel.:+31/33-4536161
19.09.2009 Mainz AVL-Kalkulation & KFO-Marktpreise kiss orthodontics
Referent: Prof. Dr. Dr. Robert A.W. Fuhrmann www.kiss-orthodontics.de
Tel.:0345/557-37 38
25./26.09.2009 Potsdam Kieferorthopéadie im Milch- und Wechselgebiss Fachlabor Dr. Klee
Referent: Prof. Dr. Ralf J. Radlanski www.collegium-frankfurt.de
Tel.:0331/55070-0
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Auch wenn dies vom Volks-
mund, allerdings auch man-
chen Zahnérzten, als harm-
los angesehen wird: ,Ein
knackendes Kiefergelenk
ist keineswegs normal, son-
dern ein Zeichen, dass

Kiefergelenk-Knacken nicht normal

Berufsverband rit zur friithzeitigen Uberpriifung durch Kieferorthopéden.

Fehlbelastung des Kieferge-
lenks etwas verschoben und
rutscht bei entspannter Kie-
ferposition wieder zuriick
an seine eigentliche Position.
Das ist mit einem kleinen

Der natiirliche Bewegungs-
raum des Unterkiefers ist
dann z. B. nach vorne einge-
engt.
Kiefergelenk-Knacken soll-
te frihzeitig iberpriift undje
nach Ursache bzw. da-

etwas aus der Ordnung
ist“, sagt Dr. Gundi Min-
dermann, 1. Bundesvor-
sitzende des Berufsver-
bandes der Deutschen
Kieferorthopdden
(BDK). Das Kieferge-
lenk sei gewissermafen
eine Kreuzung von
Korper und Seele: ,Bei
Stressbelastung knir-
schen viele Menschen
mit den Zéhnen oder
pressen sie unbewusst
kraftvoll zusammen,
was zu ,Ausweichmano-
vern‘ der Zéhne und da-
mit der Kiefer fiihrt und

Berufsverband
der Deutschen
Kieferorthopdden

mit verbundener belas-
tender Folgen auch the-
rapiert werden. Aller-
dings gibt es auch Fille,
in denen keine Therapie
notwendig ist. Dr. Gundi
Mindermann: ,Das kann
aber nur ein Spezialist
entscheiden. Es muss ei-
ne fundierte Ausschluss-
diagnostik durchgefiihrt
werden. Diese fiihrt in
der Regel ein weiterge-
bildeter Fachzahnarzt fiir
Kieferorthopddie durch.
Dieser ist also auch die
richtige Adresse, wenn
ein Kiefergelenk-Kna-

das Gelenk unnatiirlich
belasten kann.“

Grund fiir das Knacken als
horbares Symptom sind
Verdnderungenindenrium-
lichen Verhéltnissen im Kie-
fergelenk. Kieferorthopéde
Prof. Dr. Ralf J. Radlanski
(Charité, Berlin), wissen-
schaftlicher Berater des
BDK: ,Nicht jedes Knacken
im Kiefergelenk stellt gleich
ein grofes Problem dar: Eine
kleine Gelenkscheibe (dis-
cus articularis) ist bei der

Klick-Gerdusch verbunden.
Auch bei Kindern kann es
zum Kiefergelenk-Knacken
kommen, bei voriibergehen-
dem ungleichen Wachstum
von Zihnen und Kiefer.“

Problematisch hingegen ist
oft die Ursache des Kna-
ckens: ,Neben Stressbelas-
tungen konnen auch be-
stimmte Zahnfehlstellungen
wie z.B. ein Deckbiss das
fein austarierte, bewegliche
System des Gelenks storen.

cken festgestellt wird.“
(PM des BDK vom 7. Juli
2009). =

Adresse

Berufsverband der Deutschen
Kieferorthopaden e.V. (BDK)
Ackerstralle 3

10115 Berlin
Tel.:030/27594843
Fax:030/2759 48 44

E-Mail: info@bdk-online.org
www.bdk-online.org

ANZEIGE

flir den
exakten Abdruck
Bisico S 1 suhy und
Bisico S 4 suhy

MiIT NUR DREI TOP-PRODUKTEN ZUR
EXAKTEN BRACKETS POSITIONIERUNG

Die in der Praxis bewahrten additionsvernetzenden
Silicone Bisico S1 suhy und Bisico S 4 suhy garantieren
einen exakten Abdruck, der eine wesentliche Voraus-
setzung zur Herstellung eines préazisen Klebemodells ist.

® einfach und prazise
@ optimale FlieBeigenschaften durch
! ® ausgepragte Hydrophilie und Thixotropie
> | kurze Aushartezeiten
® geringste Schrumpfung von < 0,1 %

I Die Herstellung eines formstabilen Ubertragungstrays
' zur Bracketubertragung wird erleichtert durch den
Einsatz der additionsvernetzenden Silicone

Bisico S4 suhy und Labosil blue.

® kein Anmischen oder Verkneten mit Aktivator
® zuverlassige, gleichbleibende Aushartezeiten
® optimaler Verbund der Silicone
® hohe Formstabilitét des Trays durch die
_ hohe Endhérte von 90 Shore A

A @ [eichtes Losen der Brackets aus dem Tray

flir das formstabile
Ubertragungstray
Bisico Labosil blue und
Bisico S 4 suhy

Besuchen Sie
uns in Mainz,
Jahrestagung
der DGKFO
Stand Nr. NO6

Bielefelder Dentalsilicone GmbH + Co.KG ® Postfach ® D - 33506 Bielefeld ® Tel.: 0521- 80 16 800
Email: info@bisico.de ® www: bisico.de




Orthocryl
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Manchmal braucht man keine Farben

Das neue Orthocryl® Pulver, eingefdarbt in Schwarz und WeiB, erschlieB8t ihnen neue
kreative Moglichkeiten. Auf der Suche nach neuen Ideen fiir ihre Apparaturen bietet

die Schwarz-wWeiB-Technik eine Welt, die cooler ist als bunte Farben. Lassen Sie sich
inspirieren und ihre Phantasie spielen!
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