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Vital digital

Prof. Dr. Christoph Benz
Président der Bayerischen Landeszahnérztekammer (BLZK)

Wer die Zahnmedizin der letzten 35 Jahre aufmerksam
beobachtet hat, wird erkennen, dass unser Beruf bei der
Umsetzung ,digitaler" Ideen immer in der ersten Reihe stand
- und bis heute steht.

Als junger Student kannte ich Ende der
1970er-Jahre Computer nur als program-
mierbaren Taschenrechner. Gut erinnere ich
mich an das Referat eines Zahnarztes, der
ein Abrechnungsprogramm vorstellte. Selbst
programmiert lief es auf kiihlschrankgroRen
Rechnern, konnte rudimentdre Zahnsche-
mata auf dem Monitor zeigen und sogar
drucken. Manche waren beeindruckt, viele
aber auch nicht: ,Warum dieser Aufwand,
wo doch die Karteikarte so viel einfacher
ist?” Nun, die Geschichte ist iiber die

Kritiker hinweggezogen.

Bei einer weiteren digitalen Revolution in der Zahnmedizin
war ich selbst dabei. Als Francis Mouyen 1986 die Radiovisio-
graphie (RVG) vorstellte, gab es digitales Rontgen in der
Medizin nur als Hounsfields Computertomografen. Das Ur-
RVG-System konnte wenig: Bilder lieBen sich nur als Thermo-
papier-Ausdruck speichern, der Monitor war klein, Netzwerke
konnten nicht gebildet werden. Eigene Studien zeigten dann
aber schnell, welches Potenzial gerade bei der Bildinforma-
tion in der Digitaltechnik steckte. Die Zahl der Kritiker blieb
dennoch dber Jahre groB: ,Nichts rechtfertigt diesen digi-
talen Aufwand, nur um den Pfennigartikel Rontgenfilm zu
ersetzen!”

Der groBe Schub kam schlieBlich von auBen, als die digitale
Fotografie mehr und mehr den Kleinbildfilm ersetzte. Heute
finden Neuinvestitionen in der Praxis kaum noch bei der
nass-chemischen Rontgentechnik statt, genauso wenig wie
jemand heute noch eine klassische Fotokamera kauft.

Und dann kam die Volumentomografie. Eigentlich ein Com-
putertomograf, der aber ein groBeres Kérpervolumen durch-
strahlt und damit ein viel gréBeres mathematisches Problem
darstellt. Als das geldst war, gab es trotz vieler allgemein-
medizinischer Ideen dann doch die erste Anwendung in der
Zahnmedizin. Das NewTom-System aus dem Jahre 1996 wer-
den viele noch kennen. Unser Selbstbewusstsein ist inzwi-
schen so grofB3, dass wir im Namen das Wort ,digital” durch
.dental” ersetzt haben: dentale Volumentomografie.
Parallel zur Digitalisierung der Bildgebung in der Zahnme-
dizin lief die Digitalisierung der restaurativen Zahnmedizin.
Aus mehreren Arbeitsgruppen entstanden Ideen. Der Durch-
bruch gelang jedoch dem Team um Mdérmann. Mit der ,Ab-
form-Kamera" von Brandestini und der Software von Ferru
konnte die erste CEREC-Restauration am 19. September 1985
eingegliedert werden. Die klassische Abformung ist sicher
noch nicht tot, aber die digitale Abformung zeigt immer
mehr Mdglichkeiten und gewinnt immer mehr Anhénger.
Kiirzlich beschrieb ein renommierter Versorgungsepidemio-
loge, wie erfolgreich diese kleine Disziplin der Zahnmedizin
im Konzert der Medizin doch sei. Er bezog sich auf unsere
praventiven und politischen Erfolge. Der Gedanke lieBe sich
aber leicht auch auf unsere digitalen Erfolge ausweiten.
Schon fiir uns: Unsere Disziplin ist vital und sie ist digital!
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Patientenbefragung:

Zahnarzte beweisen
Einfithlungsvermégen

Aus Patientensicht spielen fiir einen erfolgreichen Zahnarzt-
besuch neben harten Fakten insbesondere auch weiche
Faktoren eine entscheidende Rolle. So ist es acht von zehn
Patienten wichtig, dass Zahnarzte groBes Einfiihlungsver-
mdgen mitbringen. Dies ergab eine Umfrage der Arztempfeh-
lung jameda unter 990 Nutzern.

Damit sich Patienten wahrend eines Zahnarztbesuches gut
aufgehoben fiihlen, sind neben der fachlichen Kompetenz
der Arzte weitere Faktoren ausschlaggebend. Zwar stehen
an erster Stelle eine griindliche Aufkldrung und Behandlung
- sie machen fiir 82 Prozent der Befragten den perfekten
Zahnarztbesuch aus. Doch liegt das Einflihlungsvermdgen
des Praxisteams mit 79 Prozent nur knapp dahinter. Auch
die Freundlichkeit des behandelnden Arztes und seiner Mit-
arbeiter tragen fiir zwei Drittel der Befragten entscheidend
zum WohlfiihIfaktor bei (74 Prozent). Kurze Wartezeiten in
der Praxis sind immerhin fiir 65 Prozent der Patienten rele-
vant. Dagegen spielen neue Behandlungsmethoden und eine
moderne Praxisausstattung nur fiir gut jeden zweiten Pa-
tienten eine Rolle (53 Prozent). Betrachtet man die Durch-
schnittsnoten, die deutsche Zahnérzte von ihren Patienten
auf jameda.de erhalten, so scheint es, als wiirden sie alles

Frisch vom MEZGER

jameda.de fragte 990 Patienten:
Was macht fiir Sie den perfekten
Zahnarztbesuch aus?

. (1) Griindiiche Aufklérung und Behandlung: 82 %
. @ Einflihlungsvermogen des Zahnarztes: 79 0/0
. @ Freundlichkeit des Arztes und seiner Mitarbeiter. 74} O/

. @ Kurze Wartezeiten: 65 %
Neue Behandlungsmethoden und 0
‘ @ moderne Praxisausstattung: 53%

richtig machen. Fiir die sehr gute Aufkldrung und Behandlung
werden die Zahnarzte von ihren Patienten auf einer Schul-
notenskala von 1 bis 6 mit den Noten 1,42 und 1,40 belohnt.
Insbesondere die ,Freundlichkeit” sowie der ,Umgang mit
Angstpatienten” (jeweils 1,33) werden als sehr gut eingestuft.
Damit erhalten die Zahnarzte eine Gesamtdurchschnittsnote
von 1,4 und haben somit Uber alle Facharztgruppen hinweg
die zufriedensten Patienten.

jameda GmbH
Tel.: 089 2000185-80
www.jameda.de

ETHIKRAT GEGEN TABUT:
BRUDER UND SCHWESTERN
SICH VEREINIGEN DURFEN!

SOLLEN
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Abrechnung:

Wann kénnen
Eigenbelege ein-
gereicht werden?

Das Steuerrecht schreibt vor, dass berufliche oder be-
triebliche Aufwendungen nachgewiesen werden miis-
sen. Ausgenommen sind allein Kostenpositionen, fiir die
Pauschalen gelten. In allen anderen Fallen gilt nach dem
Grundsatz der ordnungsgemaBen Buchfiihnrung ,Keine
BuchungohneBeleg” OhneOriginalbelegistdersteu-er-
liche Kostenabzug nicht zwangslaufig verbaut, be-
tont der Bundesverband der Bilanzbuchhalter und
Controller eV.
(BVBC). In Aus-
nahmefallen dur-
fen Steuerzahler ersatz-
weise Eigenbelege aus-
stellen. Dabei ist aller-
dings Vorsicht geboten,
denn es sind strenge
Bedingungen zu erfiillen.
Auch wenn der Fiskus fiir
Eigenbelege keine spe- |
zielle Form vorschreibt, | R
sollten Steuerzahler sys-
tematisch vorgehen. Aus
dem Eigenbeleg sollten
der Zweck der Ausgabe,
der genaue Betrag, das
Datum der Zahlung, der
Zahlungsempfanger und
das Datum der Beleg-
erstellung hervorgehen.
Die Richtigkeit der An-
gaben ist mit eigenhan-
diger Unterschrift zu bestatigen. Eigenbelege wecken natur-
gemaB schnell das Misstrauen der Finanzbeamten. Im Zwei-
felsfall sollten Steuerzahler noch zusatzliche Angaben ma-
chen, um den Sachverhalt zu erldutern. Unproblematisch sind
in der Regel alle Eigenbelege fiir Kleinbetrdge bis zu 150 EUR
brutto. Dies gilt insbesondere fiir Zahlungen, die lber ein
Konto erfolgt sind. Schwieriger sind Barzahlungen. In diesen
Fallen sind die Eigenbelege mdglichst um weitere Nachweise
zu erganzen. Fehlt etwa eine Portoquittung, kann eine Kopie
des Briefes oder Pakets die entstandenen Kosten untermau-
ern. Einige Kleinausgaben lassen sich ohnehin nur per Eigen-
beleg steuerlich geltend machen, denn dafiir wird in der Regel
keine Quittung ausgestellt. Dazu zihlen etwa Trinkgelder oder
Garderobengebiihren.

Neue Technologie fiir die Friktion |
der NE Teleskope - Ohne Gold!

<= \Vclches Ihrer Probleme 16st es?4

W

auf Threm Schreibtisch!

Bundesverband der
Bilanzbuchhalter und Controller e.V.
Tel.: 0228 96393-0

www.bvbc.de

AN . . .
X Klemmfunktion statt Friktion
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W Teleskopprothese riecht unangenehm | )
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Teleskop-Rettungspaket auf www.FriktlonsGurw.de 4

und schon morgen ist die Heilsalbe fiir Teleskopbeschwerdeny

Umfrage:

Patientenfinanzierung
ermoglicht schéne Zahne

Schon 2012 stellte die Apotheken Umschau in einer repra-
sentativen Umfrage fest, dass fir liber 80% der Deutschen
makellose Zdhne ,heutzutage auch ein Statussymbol” sind -
fiir Frauen (85,8%) sogar noch mehr als fiir Ménner (77,4 %).
Fiir drei Viertel der Deutschen ist es ,sehr wichtig", ein mdg-
lichst perfektes Gebiss zu haben. In der neuesten Studie der
Apotheken Umschau dann die Ernlichterung: Zwei von flinf
Befragten (41,5%) betonen, dass ihnen fiir Eingriffe tiber
500EUR das Geld fehle. Jeder Achte (12,1%) hat entspre-
chend auch einen oder mehrere fehlende Zihne, deren

Liicken nicht durch Zahn-

ersatz oder -prothesen
geschlossen sind. Laut
einem

IMEX DENTAL®,

Einfach

b

Hersteller von glinstigem
Qualitatszahnersatz in
Deutschland und im Aus-
land, fiihrt dieser Umstand zu einer enormen Nachfrage nach
Zahnersatz aus internationaler Produktion sowie giinstigen
Patientenfinanzierungen. So wuchs im 1. Halbjahr 2014 nicht
nur die Nachfrage nach IMEX®-Qualitdtszahnersatz deutlich
im zweistelligen Bereich, sondern auch die Patientenfinan-
zierungen der Tochtergesellschaft INDENTO® stiegen auf Re-
kordwerte. Mit niedrigen Zinsen und flexiblen Monatsraten
bei Laufzeiten von bis zu 72 Monaten kdnnen Patienten so
niedrige Finanzierungskosten nutzen. Fiir den Zahnarzt hat
diese Form der Zahnersatz-Finanzierung ebenfalls Vorteile.
Ihm wird das Risiko von Zahlungsausfillen abgenommen und
er erhdlt unmittelbar nach Behandlungsende sein Geld von
der Finanzierungsgesellschaft INDENTO®. AuBerdem entfal-
len fiir die Praxis die individuelle Zahlungseingangsiiberwa-
chung und eventuelle Mahnungsprozesse beim Patienten.

Imex Dental und Technik GmbH
Tel.: 0201 74999-0
www.imexdental.de

| intelligenter,

%
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Das hochwertige Material fihlt sich nicht nur gut an,
esist auch besonders hygienisch und pflegeleicht.
Es wird ein guter Tag. Mit Sirona.
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Existenzgriindung:

Drei Viertel bevorzugen
Einzelpraxis

Seit 2011 steigt der Anteil der Zahnarzte, die sich in einer
Einzelpraxis selbststandig machen, wieder an.

Innerhalb von zwei Jahren ist er um 9 Prozentpunkte auf
76 Prozent angewachsen. In gleichem MaBe ist der Anteil
der Zahnarzte, die sich in einer Berufsausiibungsgemein-
schaft (BAG) selbststidndig machen, riicklaufig (2013: 24 Pro-
zent). Eine Abkehr vom Trend zur Kooperation bedeutet das
jedoch nicht. ,Viele Existenzgriinder, die sich fiir eine Einzel-
praxis entscheiden, halten sich die Option offen, ihre Praxis
mittelfristig zu erweitern und einen Zahnarzt anzustellen.
Auch bei ihnen steht also das Thema Kooperation auf der
Agenda”, so Georg HeBbriigge, Bereichsleiter Gesundheits-
markte und -politik der apoBank. Der Trend zur Einzelpraxis
wird auch durch das steigende Durchschnittsalter der Exis-
tenzgriinder getragen (2013: 36,4 Jahre). Denn Zltere Exis-
tenzgriinder lassen sich tendenziell seltenerin einer BAG nie-
der:Wahrend sich bei den bis 30-Jdhrigen 33 Prozent fiir eine
BAG entscheiden, sind es bei den liber 40-Jahrigen nur 16 Pro-
zent. Zwar steigt seit 2011 der Anteil der Existenzgriindungen
in landlichen Gebieten (34 Prozent, +7 Prozentpunkte), je-
doch lassen sich Zahnarzte, verglichen mit der Bevolkerungs-
struktur, weiterhin unterproportional haufig in landlichen
Regionen nieder. Entsprechend ist in einzelnen Gebieten die

Qualitatsforderung:

Aktualisiertes Grundsatzpapier

Die Kassenzahnarztliche Bundesverei-

Einzelpraxisiibernahme dominiert.
Art der Existenzgriindung.

100%

= Ubemahme Einzelpraxis

90% N et 24%

80% 2% '

T0% | (BAGY

60%

8% ® Neugriindung Einzelpraxis

40%
30%
20%
o T
2011 2012

aun avie

2013

eura

Quellec apoBank/IDZ

Versorgungssituation auf dem Land angespannt. Der Anteil
der Existenzgriindungen in GroBstadten ist seit 2011 um
7 Prozentpunkte auf nun 38 Prozent zuriickgegangen. Aus-
schlaggebend hierfiir ist der hohe Wettbewerbsdruck in den
GroBstadten. Die Datenbasis der ,Existenzgriindungsanalyse
flir Zahnarzte 2013" bilden die Existenzgriindungsfinanzie-
rungen der apoBank. Diese werden seit 1984 jahrlich ano-
nymisiert ausgewertet. Die statistische Auswertung wurde
gemeinsam von der apoBank und dem IDZ durchgefiihrt.

Deutsche Apotheker- und Arztebank
Tel.: 0211 5998584
www.apobank.de

der Umsetzung von Empfehlungen fiir
eine qualitativ hochwertige zahnmedi-
zinische Behandlung auf der Hohe der
Zeit, die den individuellen Bediirfnis-

Berufsausibungsgemeinschaf(

*in Form von Neugriindung, (bemahme und Beltitl/Einstieg in sine BAG

nigung (KZBV) und die Bundeszahnirz-
tekammer (BZAK) haben gemeinsam
die neue Agenda Qualitdtsforderung
flr die zahnmedizinische Versorgung
entwickelt. Das Grundsatzpapier, an
dessen Uberarbeitung eine Vielzahl von
Experten mitgewirkt hat, verdeutlicht
die Positionen des Berufsstandes in Sa-
chen Qualitédtssicherung. Es listet die
umfangreichen freiwilligen Aktivita-
ten und Weiterentwicklungen, erldu-
tert besondere Belange der Zahnmedi-
zin, stellt Beziige zu gesetzlichen Rah-
menbedingungen her und gibt Hand-
lungsempfehlungen.

ANZEIGE

Zu den wichtigsten Zielen der Agenda
zahlt die kontinuierliche Verbesserung
der zahnmedizinischen Versorgung und
damit der Mundgesundheit der Bevol-
kerung durch wirksame préaventive und
therapeutische MaBnahmen sowie die
Verbesserung der mundgesundheits-
bezogenen Lebensqualitat. Die praven-
tive Ausrichtung der Behandlung ist bei
der Qualitatsforderung der Kernbeitrag
zahnmedizinischen Handelns.

Die Agenda Qualitatsforderung richtet
sich an Politik, Selbstverwaltung und
Zahnirzteschaft, aber auch an die Of-
fentlichkeit. Das Positionspapier wirbt
fiir eine nachhaltige Unterstiitzung bei

sen der Patienten entspricht. Bereits
im Jahr 2004 hatten die zahnarztli-
chen Standesorganisationen und das
Zentrum Zahnirztliche Qualitat (ZZQ)
eine Agenda Qualitatsforderung vor-
gelegt. Die nun erfolgte Uberarbei-
tung des Grundsatzpapiers wurde von
Prof. Dr. Winfried Walther, Direktor
der Akademie flir Zahnarztliche Fort-
bildung Karlsruhe, wissenschaftlich
begleitet.

KZVB - Kassenzahnirztliche
Bundesvereinigung

Tel.: 0221 4001-0
www.kzbv.de

FI N DE N STATT S U CH E N e www.zwp-online.info
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Von friih bis spat treten wir immer und Gberall durch unsere Kommunikation in Beziehung - in
der Praxis, mit Mitarbeitern, Kollegen, Patienten und Lieferanten, innerhalb der Familie, mit
Freunden oder (Un-)Bekannten. Umso wichtiger ist es, sich mit ebenjener Alltagskommunikation
intensiver zu beschaftigen, denn: Die Losungen fiir Alltagsprobleme liegen im Alltag, in unseren
Beziehungen und wie wir innerhalb dieser kommunizieren.

ir sind jeden Tag ,etwas

gestresst”, wir fiihren je-

den Tag unsere Mitarbei-
ter oder unseren Chef, liberzeugen
Patienten, gehen mit Kollegen in der
Praxis um. Unspektakuldr, aber dauer-
haft und dementsprechend intensiv.
Der Alltag hat einen schlechten Ruf,
er sei ,grau” Das stimmt nur, wenn
wir ihn mehr oder weniger gedanken-
los hinnehmen und den Fokus auf die
.groBen Wiirfe" legen. In diesem Artikel
geht es um das vermeintlich Banale,
denn genau da findet der nachhaltigste
Erfolg statt. Doch die Alltagssprache

halt so einige Stolperfallen bereit.
Beim zwanglosen Geplauder kann so
gut wie alles schiefgehen, aber auch
ein intensiv vorbereitetes Gesprach ist
noch lange kein Garant fiir den Erfolg.

Sechs Speed-Dating-Regeln fiir

eine wirksame Kommunikation

Langst wird Speed-Dating nicht mehr
nur bei der Partnersuche eingesetzt,
sondern auch bei der Vermittlung einer
Wohnung, fiir die Zusammenfiihrung
von Azubis und Unternehmen oder zum
Kennenlernen der Teilnehmer bei Se-
minaren. Gleich bleibt dabei das Ziel:

Innerhalb einer relativ kurzen und fest-
gelegten Zeit moglichst viele Ge-
sprachspartner ndher kennenzulernen
bzw. erste Gemeinsamkeiten festzu-
stellen. Beim Speed-Dating wird schnell
deutlich, dass jede Beziehung Kommu-
nikation ist und jede Kommunikation
Beziehung. Hier sind sechs Speed-
Dating-Regeln als Basis jeder span-
nenden, kreativen und wertvollen All-
tagskommunikation:

1. Locker bleiben
Die erste Speed-Dating-Regel besagt,
dass wir ,ganz locker” sein sollen. Der

Foto oben/rechts: © Sfio Cracho



Riegel im Kopf ,die/den mussich haben"
oder ,heute treffe ich meinen Marchen-
prinzen" ist mehr Blockade denn moti-
vierende ZielgréBe. Ziele im Leben sind
gut, aber in der konkreten Situation der
Kommunikation gilt es, sich darauf zu
konzentrieren, was gerade jetzt ge-
schieht! Es geht ja nicht um schwierige
Verhandlungen, in denen strategisches
Vorgehen sinnvoll ist. Es geht um den
Alltag, um diese fast ,vernachladssig-
bare" GroBe von circa 85 Prozent der
Gespréche wahrend des Tages. Ver-
trauen wir ruhig darauf, dass ,es" schon
richtig funktioniert - aber nur, wenn
auch die innere Haltung stimmt. Den-
ken wir Schlechtes liber eine Situation
oder einen Patienten, werden wir diese
Einstellung auch ausstrahlen. Umso
wichtiger ist es, an der eigenen Haltung
zu arbeiten: die Dinge positiv-kons-
truktiv sehen, um sie dann eben auch
mal ganz locker angehen zu kdonnen.

2. Prdsent sein

Alltdgliches lduft Gefahr, ,einfach so
nebenbei” erledigt zu werden. Das kurze
Gespréch mit dem Chef, der Kollegin,
dem Patienten wird im besten Fall in-
haltsfokussiert gefiihrt. Kurz, knapp,

o™

Praxismanagement | Wirtschaft

klar - so haben wir es gelernt. Allenfalls
noch ,Level 2", ndmlich ,sauber positiv
formuliert" Eine Bitte statteinem Befehl,
ein Wunsch statt einer Aufforderung.
Aussagen wie ,Horst du mir Gberhaupt
zu?" oder ,Ich habe den Eindruck, dass du
gar nicht so richtig da bist?"
kennen wir alle. Die Prasenz gestaltet
die Intensitat unserer Alltagskommuni-
kation. Ungeachtet der richtigen oder
falschen Worte, ankommen werden
diese nur, wenn sie in mdoglichst hochs-
ter Prdsenz ausgesprochen werden.
Genau so sollten wir auch in Dialog(e)
gehen: Keine automatisierten Séatze,
sondern ein Bekenntnis zur Prdsenz.
Das geht schneller, braucht weniger
Vorbereitung, verlangt aber im End-
effekt mehr Vertrauen zu sich selbst.
Dieses prdgt unsere Auftritte auch im
Kleinen. Dabei hat ,Selbstvertrauen”
nichts mit Uberheblichkeit zu tun. Es
ist das Vertrauen darin, mit Talenten
und Fahigkeiten so gut ausgestattet
zu sein, dass das Richtige zur richtigen
Zeit gesagt und getan wird.

3. Offen bleiben

Dass Vorurteile einschranken, ist hin-
ldnglich bekannt. Das Gegenliber sollte

\ /
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Erfolg im Umgang mit Patienten heiB8t, nicht nur dann gut zu

kommunizieren, wenn etwas schiefgelaufen ist. Einen Fiihrungs-

stil in der Praxis leben, der Mitarbeiter fordert, findet nicht nur beim

Lohn- oder Disziplinargespréch statt.
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die Chance haben, genau dem Gegen-
teil unserer Erwartung zu entsprechen.
Achten wir also auf Unterschiede oder
suchen wir Dinge, die neu, interessant,
spannend sind. ,Haben Sie Schulter-
schmerzen?" war die Frage in einer
Polizeikontrolle. Es interessierte den
Polizeibeamten wahrlich nicht, mit
welchen Schmerzen der Verkehrsteil-
nehmer fahrt, sondern er wollte ihm
lediglich mitteilen, dass er den Sicher-
heitsgurt nicht trage und das ein BuB3-
geld kostet. Das ist beileibe keine posi-
tive Alltagskommunikation. Wenn Sie
etwas wissen mdchten, dann stellen
Sie eine Frage. Wenn Sie etwas sagen
mochten, dann sagen Sie es. Bei dem
oben genannten Beispiel liegt eine
deutliche Diskrepanz vor. Gleiches in
Filihrungsgesprachen: ,Geht's dir nicht
gut, hast du private Probleme?" Ent-
weder interessiert es mich wirklich,
oder ich deklariere es als Interpreta-
tion: ,lch habe die Vermutung, dass
privat etwas nicht stimmt, liege ich da
richtig oder falsch?"

4. Interessiere dich fiir den anderen

So banal wie einfach und doppelt
schwer: Zuhoren ist eine Konigsdis-
ziplin in der Kommunikation - gerade
und erst recht im Alltag! Eine kleine
Beobachtungsaufgabe: Stellen Sie sich
nach der Urlaubsphase in Ihrer Praxis
in den Pausenraum. Horen Sie einfach
zu, wie oft sich Menschen nicht
(zu-)horen. Da erzahlt Kollegin X, sie
sei heute wieder zuriick aus dem
Urlaub. Kollegin Y fragt nett: ,Wie
war's denn und wo wart ihr?" Span-
nend, einfach zuzuhoren, wie oft viele
sich Uberhaupt nicht dafiir interes-
sieren, was der andere erzahlt. Bei der
ersten Gesprachspause kommt die ei-
gene Geschichte wieder aufs Tablett:
JWir hatten wirklich einen tollen Ser-
vice an Bord" - kurze Atempause ... das
Gegeniiber: ,Ja, letztes Jahr sind wir
mit der Air Singapur geflogen, war

noch besser als ihr Ruf." Zur Erinne-
rung: Interessieren wir uns wirklich fiir
unser Gegeniiber, werden wir reicher!
Und wenn zwei reden, heiBt das noch
lange nicht, dass es auch ein Dialog
ist. Sehr haufig sind es sogenannte
Doppelmonologe - beide erzahlen ab-
wechselnd ihre Geschichte.

5. Lachle und sei freundlich

.Setzen Sie |hr freundliches Gesicht
auf, zeigen Sie lhre Freude, jemanden
zu treffen und denken Sie ans Positive
jetzt und im Leben. Sie gewinnen als
authentisch positive Person mehr." So
steht es im ,Leitfaden zum Daten"
Stellen wir uns vor, das Gesprach am
Dating-Tisch beginnt mit den Worten:
JHallo, ich bin Peter. Ich hatte eine
schwere Jugend, im Moment habe ich
kein Geld und abgesehen davon finde
ich die politischen Verhéltnisse in un-
serem Land furchtbar." Ehrlichkeit in
allen Ehren ... aber Blumen gewinnen
wir so keine! Das ist keine Aufforde-
rung zum gequalten ,Think positive”,
sondern die klare Botschaft: Ohne in-
nere, positive Haltung sind wir weder
im Date noch im Praxisalltag wirklich
erfolgreich. Deshalb ist es wichtig, das
Positive zu suchen. ,Wir sind heute in
der Praxis gerne bis um 16.00 Uhr per-
sonlich fiir Sie da" ist inhaltlich gleich,
aber eben doch ganz anders als
LWir sind dann ab 16.00 Uhr weg"
Ubrigens: Positive Verhaltensweisen
eines ,freundlichen” Menschen - ob
Zahnarzt oder Helferin - werden durch
Lob und Zuwendung weiter verstarkt.
Ehrliches Lob und echte Zuwendung
freuen aber auch jeden Patienten,
sodass es ihm wiederum leichter fallt,
freundlich und vertrauensvoll zu sein.

6. Beginne mit einem netten Wort

JHimmel, wo warst du beim Friseur,
hierzu braucht's wohl auch keine Aus-
bildung." Das Date kdnnen wir ab-
schreiben. Bei allem Interesse, aller

Prasenz, Lockerheit usw. - irgendwann
beginnen wir zu reden. Ein guter Grund,
in der Praxis von Anfang an charmant,
nett und unverfanglich zu sein. Es kann
durchaus sein, dass es sich im Verlauf
des Gesprdchs zeigt, dass unser Ge-
geniiber unseren Sinn fiir Humor teilt,
aber diesen Sinn sollten wir zuerst
kennen! Erfahrene Speed-Dater emp-
fehlen: ,Beginne mit einem Lob!" Ge-
hen wir davon aus, dass jeder gerne
zuerst etwas Positives hort, schaffen
wir doch diesen Mikrokosmos der
konstruktiven Aura und beginnen im
Praxisalltag mit einem positiven Wort:
.Eine auBergewdhnlich schéne Tasche
haben Sie!" oder ,Danke, dass Sie
plinktlich hier sind." Locker, positiy,
nett, freundlich, offen, interessiert -
und das mit dem Mehraufwand von
ein paar wenigen, vor allem aber an-
deren Worten.

Erfolg im Umgang mit Patienten heifB3t,
nicht nur dann gut zu kommunizieren,
wenn etwas schiefgelaufen ist. Einen
Filihrungsstil in der Praxis leben, der
Mitarbeiter fordert, findet nicht nur
beim Lohn- oder Disziplinargesprach
statt. Stressabbau im Alltag bedeutet
nicht, dass ich zweimal im Jahr ins
Wellness-Weekend gehe. Der Erfolg
kommt schleichend im Alltag. Ebenso
wie auch Probleme langsam und leise
um sich greifen. Wenn wir es schaffen,
zentrale, oft ganz kleine Erfolgsele-
mente in der Kommunikation und im
Aufbau von Beziehungen in unseren
Alltag zu integrieren, wird er struktu-
rell, rituell oder eben ganz normal und
selbstverstandlich. Erfolgreiche Kom-
munikation als Selbstverstandlichkeit
- eine Ode an die 90 Prozent Normal-
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Aspekte der Arbeitszufrieden-
heit von Auszubildenden

| Prof. Dr. Bettina Fischer

Der vielfach diskutierte Fachkraftemangel in Deutschland ist mittlerweile auch in der Berufs-
gruppe der Zahnmedizinischen Fachangestellten (ZFA) angekommen. Wie die aktuelle Statistik
der Bundesagentur fiir Arbeit zeigt, stehen den rund 770 gemeldeten Berufsausbildungsstellen
im Berichtsjahr 2013/2014 nur circa 530 Bewerber gegeniiber. Somit bleiben viele Stellen in
den Zahnarztpraxen, Zahnkliniken, kieferorthopadischen, oral- und kieferchirurgischen Praxen
unbesetzt. Ausgehend von diesem Tatbestand stellt sich die Frage, wie das Berufsbild der ZFA
von Auszubildenden und kiinftigen Bewerbern gesehen wird? Welche Faktoren tragen zur
Zufriedenheit mit dem ausgelibten Beruf bei und welche Kritikpunkte gibt es aus Sicht der

Arbeitnehmer?

MOGLICHKEITEN

ine aktuelle Studie der Hoch-
schule RheinMain untersuchte
in Kooperation mit der Landes-

zahnadrztekammer Hessen unterschied-
liche Aspekte der Arbeitszufriedenheit
von Zahnmedizinischen Fachangestell-
ten, um hieraus Verbesserungsmog-
lichkeiten und Handlungsempfehlun-
gen flr Praxisinhaber abzuleiten.

In zwei Teiluntersuchungen konzen-
trierte sich die Studie im November
2013 zundchst auf die Befragung
von 191 Zahnmedizinischen Fach-
angestellten (ausgelernte ZFAs und
Auszubildende). In diesem ersten Teil-
schritt galt es, quantitativ auswertbare
Fakten liber Berufswahl, Ausbildungs-

platzsuche, Betriebsklima, Vergiitung,
Ausbildungsinhalte, Arbeitszeitbelas-
tung, Zukunftschancen, Work-Life-Ba-
lance und Zufriedenheit zu erarbeiten.
Im zweiten Teilschritt standen ab Marz
2014 dann insbesondere die qualitati-
ven Aspekte im Vordergrund. Aufbau-
end auf den Ergebnissen der ersten
Teiluntersuchung erfolgten personliche
Interviews mit weiteren 50 Auszubil-
denden, um auch emotionale Facetten
der Arbeitszufriedenheit (Motivation,
Unterstiitzungsbedarf, Wiinsche, Kri-
tikpunkte) zu erfassen.

Ein erster Blick auf das Ergebnis ist
ernlichternd. 32% der im November
2013 befragten Zahnmedizinischen

Fachangestellten wiirden den Beruf
nicht noch einmal wahlen, 22% sind
unentschlossen, 10% wiirden die Aus-
bildung in einer anderen Praxis absol-
vieren wollen und lediglich 36% wiir-
den die gleiche Entscheidung noch
einmal treffen. Auch wird der Beruf
der ZFA von vielen Auszubildenden
nicht als langfristiges Betatigungsfeld
gesehen. Hier gaben 23% an, den
Beruf nicht weiter ausiiben zu wollen
und weitere 37 9% sind sich dessen nicht
sicher (Abb.1, Seite 18).

Dieses Ergebnis verdeutlicht die Not-
wendigkeit einer vertieften Analyse
und es gilt zu ermitteln, welche Fak-
toren zu verandern sind, damit die von

Foto: © Warren Goldswain
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den Zahnarztpraxen mit Aufwand aus-
gewadhlten und betreuten Auszubil-
denden die Berufswahl nach einigen
Jahren nicht Uberdenken oder den
Beruf ganz aufgeben.

Ergebnisse im Detail

Betriebsklima

Das Betriebsklima und somit das Ver-
haltnis zum Chef und zu den Kollegen
ist 95% der Befragten sehr wichtig.
Grundsétzlich bewerteten die Proban-
den das Betriebsklima als eher positiv.
75% duBerten sich positiv zum Ver-
haltnis zu ihrem Vorgesetzten, und
auch die Frage zu dem Verhéltnis ge-
geniiber den anderen Mitarbeitern er-
gab mit circa 70% ein dhnliches Bild.
Die liberwiegend positiven Beurteilun-
gen der Auszubildenden werden vor
allem durch solche Aussagen bestétigt
wie: ,Wir sind ein Team! Wenn wir
Azubis Hilfe brauchen, ist sofort je-
mand da. Das Verhaltnis zum Zahnarzt
und den Kollegen ist sehr gut." Den-
noch gibt es auch Auszubildende, die
mit dem Betriebsklima in ihrem Aus-
bildungsbetrieb nicht zufrieden sind.
Als Griinde fiir die Unzufriedenheit
wurden beispielsweise das negative
Reden unter den Kollegen, fehlende
Unterstiitzung im stressigen Alltag,
aber auch mangelnde Absprachen und
eine unausgewogene Personalplanung
(viele Auszubildende und wenige aus-
gelernte ZFAs) genannt.

Vergiitung

Ein Aspekt, der sich negativ auf die
Zufriedenheit der befragten ZFAs und
Auszubildenden auswirkt, sind die
Verdienstmdglichkeiten. Hier gaben
439% an, dass die Vergiitung kaum
fiir ein eigenverantwortliches Leben
ausreichend sei. Die personliche Be-
fragung aus 2014 kam zu einem dhn-
lichen Ergebnis. Insbesondere die Aus-
zubildenden nahmen dabei Bezug auf
die hohe Verantwortung, die sie schon
wihrend der Ausbildung zu tragen
haben. Die Aussage einer Studienteil-
nehmerin driickt das Empfinden der
meisten Auszubildenden aus: ,Ich finde
mein Gehalt nicht fair. Ich mache
genau die gleichen Arbeiten wie eine
ausgelernte Fachkraft, die Belastung
und Verantwortung ist hoch. Das Ge-
halt ist wenig motivierend." (Abb. 2).



Anerkennung

In der Studie kristallisierte sich mit
71% deutlich heraus, dass den Befrag-
ten die soziale Anerkennung fiir den Be-
ruf sehr wichtig ist. Auch in den Inter-
views mit den Auszubildenden stand
die Anerkennung im Berufsalltag mit
im Vordergrund und Aspekte wie Kritik
und Feedback, Wertschitzung, Gleich-
behandlung, Vertrauen und Riicksicht-
nahme wurden thematisiert. Fiir die
Auszubildenden ist es wichtig, dass
der Vorgesetzte Vertrauen und Wert-
schatzung signalisiert, was in den meis-
ten Fallen auch zutrifft. ,Es gibt gar kei-
nen Unterschied zwischen dem Um-
gang mit einem festangestellten Mit-
arbeiter und dem mit mir", sagte eine
Studienteilnehmerin. ,Ich werde auf je-
den Fall wertschatzend behandelt. Das
duBert sich durch Lob an meiner Arbeit."
Allerdings gab es auch gegenteilige
Aussagen wie ,Ich wiirde mir haufiger
einmal ein ,Danke' wiinschen" Insge-
samt bewerten die Auszubildenden die

Anerkennung im Berufsalltag jedoch
als gut. Viele sagten aus, genauso viel
und lange zu arbeiten wie ihre Kolle-
gen. Trotzdem wurde gewiinscht, dass
Riicksicht darauf genommen wird, dass
Auszubildende noch nicht so viel Er-
fahrung in diesem Berufsfeld haben
wie die ausgelernten Kollegen und auf
Unterstiitzung angewiesen sind. Daher
wird ein konstruktives Feedback durch
den Ausbilder als wichtig erachtet.

Unterstiitzung

Die Teilnehmer an der Befragung wur-
den gebeten, zu bewerten, in welchem
Ausmal sie wihrend ihrer Ausbildung
durch ihre Vorgesetzten sowie durch
die ausgelernten ZFAs und andere Aus-
zubildende unterstitzt wurden (Abb. 3).
Unter ausreichender Unterstiitzung ver-
stehen die Auszubildenden das Beant-
worten von Fragen sowie Zeit zur Kom-
munikation, um Praxisabldufe zu be-
sprechen und Feedback zu erhalten. Die
Auszubildenden bewerteten die Unter-
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stiitzung der Kollegen und Vorgesetzten
als durchaus positiv. Jedoch wurde an-
gemerkt, dass es oftmals an Zeit fehle,
im Tagesgeschaft auf Fragen der Auszu-
bildenden einzugehen: ,Generell fiihle
ich mich gut unterstiitzt. Aber es fehlt
haufig die Zeit, um Fragen zu stellen.”
Auch geben die Auszubildenden an,
kaum Maéglichkeiten zu haben, sich
Notizen zu machen oder fachliche
Aspekte nachzuarbeiten.

Work-Life-Balance

Ein weiterer fiir die Zufriedenheit des
Praxispersonals relevanter Aspekt ist
die Vereinbarkeit von Beruf und Privat-
leben. Daher wurden die Zahnmedizini-
schen Fachangestellten und Auszubil-
denden zu Arbeitsbelastung und Uber-
stunden befragt. 49% der Befragten
gaben an, regelmaBig Uberstunden zu
leisten. Nur 419% der Arbeitnehmer, die
Uberstunden leisten, bekommen hier-
fiir einen Freizeitausgleich. Weiterhin
gaben 49% an, dass die tagliche Ar-
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Sonstige

beitszeit mehr als acht Stunden betrégt.
Auch in den qualitativen Interviews mit
den Auszubildenden war dies ein zen-
traler Aspekt. 83% der Auszubildenden
sagten aus, dass ihnen geregelte Ar-
beitszeiten wichtig sind. Ergdnzend
empfinden 32% kaum noch Zeit fiir
Freizeitaktivitaten. Sie begriinden dies
durch Uberstunden, lange Arbeits- und
Schulwochen sowie die Schichtarbeit:
.Durch das Schichtsystem von 12.30 bis
20.30 Uhr ist es schwer, Freizeit zu pla-
nen und Freunde zu treffen" (Abb. 4).

Ausbildung und Zukunftschancen
Bezogen auf die Dauer der Ausbildung
gaben 67% der ZFAs an, diese als an-
gemessen zu empfinden. Auch der Aus-
bildungsstand nach der Priifung wurde
von 389% als ausreichend angesehen.
Ebenso sind Fortbildungsmoglichkei-
ten und Aufstiegschancen der Mehr-
heit der Befragten bekannt. Hier duBer-
ten 500, Interesse an einer Fortbildung
im Bereich Oralprophylaxe/Ern3hrungs-
lehre zu haben. Griinde hierfiir sind zum
einen bessere Verdienstmdglichkeiten
sowie das eigenverantwortliche Arbei-
ten am Patienten. Auch in den Inter-
views mit den Auszubildenden ergab
sich ein dhnliches Bild: ,Ich werde wei-
ter in meinem Berufsfeld bleiben, mei-
nen Realschulabschluss nachholen und
dann die Weiterbildung zur Prophy-
laxehelferin machen." Solche Aussagen
lassen darauf schlieBen, dass viele Aus-
zubildende grundsatzlich mit ihrer
Wahl des Berufsfeldes zufrieden sind.
Es kristallisierte sich zudem heraus,
dass neben Fortbildungen auch viele
der angehenden Zahnmedizinischen
Fachangestellten an einem erweiterten
Berufsabschluss oder einem Studium
interressiert sind. ,Ich mochte auf je-
den Fall studieren, ich habe Abitur und
mochte Zahnarztin werden.”

n=191

39%

Schlussfolgerungen

Ein gutes Betriebsklima am Arbeits-
platz, die Anerkennung des Auszu-
bildenden durch Kollegen und Ausbil-
der, eine ausreichende Férderung und
Unterstiitzung durch das Praxisteam,
ein interessantes Arbeitsumfeld, gute
Zukunftschancen, eine ausreichende
Work-Life-Balance und eine angemes-
sene Vergilitung wahrend und nach der
Ausbildung sind zentrale Einflussgro-
Ben fiir die Zufriedenheit der ange-
henden Zahnmedizinischen Fachange-
stellten.

Basierend auf den vorliegenden Ergeb-
nissen lassen sich praktische Empfeh-
lungen zur Verbesserung der Arbeits-
zufriedenheit ableiten.

So wiinschen die ZFAs und die Auszu-
bildenden mehrheitlich (Abb. 5):

e bessere Verdienstmdglichkeiten e
geregelte Arbeitszeiten e ein breites
Angebot an Unterstiitzung und Hilfe-
stellungen ¢ angemessene Anerken-
nung durch Vorgesetzten und Kolle-
gen e ein ausreichendes Fortbildungs-
anbegot ¢ regelmiBige Kommunikation
im Team.

Zielfiihrende MaBnahmen
kénnten beispielsweise sein:
e feste Integration von Teamentwick-
lungsmaBnahmen in den Praxisalltag,
z.B. regelmidBige Teammeetings ® Raum
fir Anerkennung und Lob durch ge-
plante Feedbackgesprache e Ausbil-
dungsablauf und Erwartung in den
einzelnen Teilschritten der Ausbildung
genau definieren und kommunizieren
e Beachtung des Rahmenlehrplanes,
Integration fachlicher Lernziele in den
Ausbildungsplan und Einbau von Pha-
sen flir Vor- und Nachbereitung ® Aus-
gleich von Uberstunden, zum Beispiel
durch Freizeit.

Zur Erreichung und zum Erhalt einer
hohen Arbeitszufriedenheit der Zahn-

hierbei

medizinschen Fachangestellten und
deren Bestarkung, den richtigen Beruf
gewdhlt zu haben, sollten die Wiinsche
und Bediirfnisse der Auszubildenden
besonders beriicksichtigt werden. Ins-
besondere das vorgestellte Teilergebnis
der Untersuchung, wonach ein Berufs-
wechsel nach der ZFA-Ausbildung eher
wahrscheinlich ist, sollte hier ein An-
stoB fiir Verdnderung sein. Letztlich si-
chern die angehenden ZFAs den kiinftig
reibungslosen Ablauf im Praxisalltag,
und die Zufriedenheit dieser Berufs-
gruppe ist ein entscheidender Aspekt
fiir den langfristigen Erfolg einer Zahn-
arztpraxis.

1 Vgl. Bundesagentur fiir Arbeit (April 2014)
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Patienten binden

he1l3t Mitarbeiter binden

| Klaus Schenkmann

Fir die Patientengewinnung und -bindung

bendtigt die Praxis nicht nur eine hohe

fachliche Qualitat - auch Organisation und
Service miissen stimmen. Das Praxisteam
spielt hier eine entscheidende Rolle. Vom ers-
ten Kontakt am Telefon bis zur Vergabe weiterer
Termine: Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sind

ein zentraler Faktor flr die Patientenbindung und somit
fuir den wirtschaftlichen Erfolg der Praxis.

ur den langfristigen Erfolg ei-
F ner Zahnarztpraxis sind ver-

schiedene Faktoren ausschlag-
gebend. Ohne ein qualifiziertes und
motiviertes Team hat sie nur wenige
Chancen, den Anforderungen und Er-
wartungen der Patienten an eine mo-
derne zahnmedizinische Dienstleistung
gerecht zu werden. Ein Wissen, das
nicht neu ist. Dennoch ist es fiir viele
Praxisinhaber noch immer nicht selbst-
verstandlich, sich mit den Motivations-
faktoren ihrer Mitarbeiterinnen inten-
siv auseinanderzusetzen.

Bindung und Loyalitat

In Deutschland fiihlen sich nur 16 Pro-
zent der Arbeitnehmer emotional an
ihr Unternehmen gebunden. 67 Pro-
zent haben eine geringe und 17 Prozent
keine emotionale Bindung zu ihrem
Arbeitgeber (Quelle: Gallup Engage-
ment-Index Deutschland 2013). Feh-
lende emotionale Bindung bedeutet
weniger Eigeninitiative, weniger Ver-
antwortungsbewusstsein und eine ge-
ringe Leistungsbereitschaft. Die Praxis
kostet das Patienten, Umsatz und am
Ende auch - liber lange Jahre ausgebil-
detes - Personal. Aber welche Faktoren
binden Mitarbeiter an ihr Unterneh-
men, an die Zahnarztpraxis? Mitarbei-

ter mit einer hohen Bindung an das
Unternehmen erleben Lob und Aner-
kennung fiir gute Leistung, konstruk-
tives Feedback und I6sungsorientierte
Kritik. Ihre Vorgesetzten interessieren
sich fiir sie auch auf menschlicher
Ebene. Auch ausreichende Informatio-
nen tber Unternehmensziele und Ent-
scheidungen fordern die Motivation.
Viele Mitarbeiter werden {iber Praxis-
ziele nicht informiert. Sie sind nicht
eingebunden in Entscheidungen oder
erhalten nur punktuelle Informationen.
Diese reichen oft nicht aus, um Ent-
scheidungen nachvollziehen zu kon-
nen. Und wer nicht informiert ist, der
beginnt zu spekulieren und zu inter-
pretieren. Die Folge: Unsicherheit,
Angst, Resignation.

Aus Fehlern lernen

Gute Fiihrung orientiert sich am Men-
schen. Wer motivierend fiihren will,
der sagt tdglich ,Ja" zu seinen Mitar-
beitern und zeigt ehrlich Wertschéat-
zung. Eine Aufgabe, die fiir viele Zahn-
drzte nicht leicht ist. Wie so viele
Themen, die fiir den Erfolg des ,Unter-
nehmens Zahnarztpraxis” heutzutage
entscheidend sind, gehort auch die
Personal- und Teamfiihrung nicht zu
den vorgeschriebenen Inhalten des

-

workshop.

Das motivierte Praxisteam
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zahnmedizinischen Studiums. Oft sind
es die Kleinigkeiten im Arbeitsalltag,
die zu einer Verbesserung der Situation
fiihren koénnen. Lob und Anerkennung
erzielen hier eine groBe Wirkung. Vo-
rausgesetzt, der Mitarbeiter spiirt, dass
ein Lob ehrlich gemeint ist. Der Umgang
mit Fehlern und der Einsatz von Kritik
in der Praxis spielen eine entscheidende
Rolle und prdgen in vielen Praxen das
Arbeitsklima. Fehler geschehen immer
wieder — entscheidend fiir das spatere
Verhalten der Mitarbeiter ist jedoch
die Art und Weise, wie diese angespro-
chen und aufgearbeitet werden. Das
Ziel muss sein, Fehler in der Zukunft zu
vermeiden. Die Frage darf also nicht
lauten: ,Wer hat was falsch gemacht?",
sondern: ,Warum ist es passiert, und
was konnen wir tun, damit es nicht
noch einmal passiert?”

Blick fiir die Bediirfnisse des Teams

Wer die Mitarbeiter einbindet und
nach eigenen Losungsvorschldgen fiir

BIEWER

medical

die Zukunft fragt, der fordert Vertrauen
und Sicherheit im Praxisteam. Denn wer
sich den einen oder anderen Fehler er-
lauben kann, ohne dass ihm direkt die
Abmahnung angedroht wird, der han-
delt freier, sicherer und selbstbewuss-
ter. Langfristig fiihrt dies zu einer stei-
genden Zufriedenheit im gesamten
Team - und bei den Patienten. Wer
eine Zahnarztpraxis fiihrt, der tragt
Verantwortung fiir die Zukunft seines
Unternehmens und fiir sein Praxisteam.
Das heiBt auch, ein hohes MafB an Auf-
merksambkeit flir die Bediirfnisse seines
Teams zu entwickeln. Wer Veranderun-
gen feststellt, der muss handeln. Au-
Bern Mitarbeiter keine Kritik oder
bringen keine eigenen Vorschlage ein?
Zeigen sie kein Interesse am Praxisum-
feld, an Fortbildung und Karriere? Dann
wird es Zeit, zu handeln: damit aus un-
zufriedenen Mitarbeitern wieder voll-
wertige Mitglieder des Teams werden,
die sich mit Begeisterung und Engage-
ment fiir die Ziele der Praxis einsetzen.
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Unternehmen Zahnarztpraxis

Wenn sich BWL und Zahn-
medizin ideal erganzen

| Claudia Hytrek

Dr. Friederike Listander erfiillte sich mit der eigenen Praxis den Traum, ihre Leidenschaften flr
Zahnmedizin und Betriebswirtschaft optimal zu verbinden. Die Kombination der fachlichen
Kenntnisse beider Bereiche ebnete dabei den Weg zur erfolgreichen Praxisfiihrung. Eine
durchdachte Terminorganisation und ein effizientes Praxismanagement sichern den Praxis-

erfolg ebenfalls.

in helles, frisches und dynami-
sches Ambiente, das zugleich
an Ruhe und Harmonie nichts

vermissen lasst, empfangt Besucher
der Zahnarztpraxis von Dr. Friederike
Listander im baden-wiirttembergi-
schen Beimerstetten. Neben modernen,
weiBen Mdbeln, einem hellen Grau und
einem satten Dunkelblau setzt ein friih-
lingshaftes Griin farbliche Akzente.
Auch die Bilder an den Wanden, gemalt
von Kiinstlern aus der Region, spiegeln
die frischen Praxisfarben wider. Der
Wohlfiihlcharakter der Praxis setzt sich
auch im Wartezimmer fort: Ein beque-
mes Sofa und unterhaltsame Lektiire
erinnern eher an ein gemiitliches
Wohnzimmer als an eine Zahnarztpra-

¥ Das Team um Dir. Friederike Listander (Bildmitte)
in der ldndlichen Idylle.

C Y 3

xis. Anstelle von Desinfektionsmitteln
duftet es nach Grapefruit; frische Blu-
men an der Rezeption und der herzliche
Empfang der Mitarbeiterinnen verlei-
hen ebenfalls behaglichen Charme.

Nach mehrjahriger Tatigkeit als wis-
senschaftliche Mitarbeiterin an der
Universitdt Ulm sowie gesammelter
Praxiserfahrung in der Wirtschaft und
als angestellte Zahnarztin verwirklichte
Dr. Friederike Listander im April 2014
hier ihren Traum von der Selbststan-
digkeit. Sowohl einer Neugriindung als
auch einer Praxislibernahme stand sie
aufgeschlossen gegeniiber. Den Aus-
schlag fiir die Ubernahme der Praxis in
der Kirchgasse gab recht kurzfristig das
richtige Angebot zum richtigen Zeit-

punkt. Innerhalb von nur sechs Wochen
waren dank klaren Zielen, strukturierter
Organisation und betriebswirtschaft-
lich orientierten Entscheidungen die
Weichen fiir die eigene Praxis gestellt.

BWL trifft Zahnmedizin

Im zahnmedizinischen Studienablauf
von Vorklinik, Physikum und Klinik tau-
chen betriebswirtschaftliche Inhalte in
der Regel nicht auf. Wahrend die an-
gehenden Zahnéarzte damit optimal auf
ihr fachliches Wirken vorbereitet wer-
den, fehlt es auf der anderen Seite oft an
betriebswirtschaftlichen und unterneh-
merischen Kenntnissen. Gerade diese
sind jedoch mit Blick auf eine spatere
Selbststandigkeit von groBter Bedeu-
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tung. Umso mehr kam es Dr. Friederike
Listander auf dem Weg zur eigenen Pra-
xis zugute, dass sie vor ihrer Karriere als
Zahnmedizinerin bereits BWL studiert
hatte. In ihrer heutigen Tatigkeit als
Praxisinhaberin und Behandlerin ver-
bindet sie beide Leidenschaften: ,Diese
Kombination hilft extrem", sagt Dr. Lis-
tander. Gerade in der Griindungsphase
einer Praxis sei es von groBem Vorteil,
wenn sich hinter den Begriffen Busi-
nessplan, SWOT- und Zielgruppen-Ana-
lyse sowie Finanzierungsplan keine Fra-
gezeichen verbergen. Im Gegenteil: Das
Know-how aus dem BWL-Studium und
die dort erlernte, strukturierte Arbeits-
weise sorgten dafiir, dass die Schritte
fiir Dr. Friederike Listander auf dem Weg
zur Selbststandigkeit vertraut waren.
Schnell standen der Businessplan, die
Ermittlung des Kapitalbedarfs und die
Aufstellung eines Finanzierungsplans.
Auch vor der Wahl des Standorts stand
eine bewusste Entscheidung: ,Ich habe
mich ganz gezielt gefragt, in welcher
Atmosphdre ich in Zukunft arbeiten
will", berichtet Dr. Listander. lhre Vor-
stellungen fanden sich in der Gemeinde
Beimerstetten, rund zehn Kilometer
nordlich von Ulm, erfiillt. Der Blick aus
dem offenen Fenster der Praxis schweift
ins Griine. Vor dem Haus stehen kosten-
lose Parkplatze zur Verfiigung und trotz
landlicher Idylle missen die Patienten
auf gute Bus- und Bahnverbindungen
nicht verzichten. Der vorhandene Pa-
tientenstamm dient dabei als gqute
Ausgangsbasis fiir die wirtschaftliche
Stabilitdt der Praxis. Bei der sukzessi-
ven Renovierung und Umgestaltung der
Raumlichkeiten der Vorgangerpraxis
und der Wahl der Praxisausstattung
legte Dr. Friederike Listander Wert
auf Modernitat. So finden sich Gerdte
auf dem aktuellen wissenschaftlichen
Stand - wie beispielsweise das digitale
Réntgen und ein OP-Mikroskop. Die
Patienten profitieren von der Anwen-
dung evidenzbasierter Diagnose- und
Behandlungsmethoden entlang des
gesamten Behandlungsspektrums der
Praxis.

Betriebswirtschaftlich orientiertes
Praxismanagement

Auch im Alltag der Praxis ist die Vor-
liebe fiir klare Strukturen, durchdachte
Organisation und betriebswirtschaft-

liche Zusammenhadnge erkennbar. Eine
reibungslose Praxisorganisation und
ein mustergliltiges Zeitmanagement
sorgen dafiir, dass sich die Praxisinha-
berin und das flinfképfige Team die Zeit
fiir die Patienten nehmen konnen, die
diese bendtigen. Unterstiitzt werden
die Beimerstettener dabei von der
Praxismanagement-Software CHARLY
(solutio GmbH). Dr. Friederike Listander
hatte mit CHARLY bereits Erfahrungen
gesammelt und die Software mit ihrem
selbsterklarenden Aufbau, der klaren
Struktur und der intuitiven Logik
schdtzen gelernt. Getreu dem Motto
.never change a winning team" ent-
schied sie sich fiir das ganzheitliche
Programm in der eigenen Praxis. Zwei
Mitarbeiterinnen kannten CHARLY
ebenfalls schon, die anderen hatten
sich binnen kiirzester Zeit eingearbei-
tet. ,Wir schatzen die Steigerung der
Effizienz durch das standardisierte Ar-
beiten mit CHARLY, das Informations-
management mit digitalen Notizen
statt gelben Post-its und die hilfrei-
chen Komplexe sehr”, freut sich
Dr. Listander.

CHARLY unterstlitzt auch das Zeit-
management der Praxis. So ist bei-
spielsweise der gesamte Prozess - von
der ersten endodontischen Sitzung bis
zu den regelmdBigen Kontrollterminen
- im Programm mit individuell defi-
nierten Behandlungszeiten hinterlegt.
Sobald alle  Behandlungsschritte
schnell und liickenlos tber Planungs-
komplexe in der Praxismanagement-
Software erfasst sind, wird automa-
tisch eine Liste mit den dazu notwen-
digen Terminen erstellt. Diese konnen
anschlieBend im Terminbuch verge-
ben werden.

Auch in Hinblick auf die betriebswirt-
schaftlich orientierten Entscheidungen
der Praxis hat CHARLY viele hilfreiche
Funktionen zu bieten. Statistische Aus-
wertungen ermdglicht das Manage-
ment-Informations-System (MIS) der
Software. Dabei gehen die Mdglichkei-
ten dber die lblichen Umsatzberech-
nungen hinaus. Wichtige, (liber die
Wirtschaftlichkeit der Praxis Auf-
schluss gebende Kennzahlen, wie bei-
spielsweise Tagesumsatze, Gesamtum-
satz und Honorarumsatz pro Stunde,
sind mit wenigen Klicks verfiigbar.
.Die Betriebswirtschaft stellt letztlich

den Zusammenhang zwischen Realitat
und Wunschdenken her", reslimiert
Dr. Listander. Uber die betriebswirt-
schaftlichen Auswertungen lassen sich
klare Aussagen zur Effizienz der Pra-
xis oder zur Patientenstruktur treffen,
Schwachstellen identifizieren und ent-
gegenwirkende MaBnahmen ergreifen.

Riickblick

Heute kann Dr. Friederike Listander
zufrieden auf ein erfolgreiches halbes
Jahr nach der Praxiser6ffnung zuriick-
blicken. Dank guter Planung, genau
formulierten Zielen, Vorgaben und
Deadlines sowie einem Team, das an
allen Fronten unterstiitzt, ist sowohl
in der Griindungsphase als auch im
téglichen Betrieb ein reibungsloser
Ablauf gesichert. Kollegen, die vor einer
Selbststandigkeit stehen, gibt Dr. Frie-
derike Listander folgenden Rat mit auf
den Weg: ,Mut haben, Entscheidungen
zu treffen. Es lohnt sich.” Dies mache
letztlich sowohl den Erfolg als auch
die Zufriedenheit aus. Und wenn neben
medizinischem Fach- und Branchen-
wissen betriebswirtschaftliches Know-
how vorhanden ist - umso besser.

Of0
[=]
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www.zahnarztpraxis-listander.de

solutio GmbH
Zahnérztliche Software
und Praxismanagement
Max-Eyth-StraRe 42
71088 Holzgerlingen
Tel.: 07031 4618-700
info@solutio.de
www.solutio.de



es fur eine erfolgreiche Finanzstrategie
einheitliches Rezept gibt.

ir Ihnen eine effiziente Beratung mit systematischer Finanzanalyse.

......

Yy 2,
 GESCHAFTS
(\KUNDEN
£ \K@/-MP

Ausgezeichnete
Beratung

Mit dem GeschaftskundenKompass erleben Sie ausgezeichnete Beratung, von der Sie und lhre
Praxis direkt profitieren konnen. Von der systematischen Analyse bis hin zu konkreten Hand-
lungsempfehlungen sind unsere Geschaftskundenberater dabei an lhrer Seite — und das an uber
600 Standorten deutschlandweit. Vereinbaren Sie jetzt einen Termin in einer unserer Filialen oder
unter www.commerzbank.de/geschaeftskundenkompass.

COMMERZBANK ¢ __

Die Bank an lhrer Seite



Wirtschaft | Praxismanagement

28 zwp 10/2014

Gelungene Ubergabe

Chef bleiben zur Attraktivitats-
steigerung der Praxis

| Christian Henrici

Wenn ein Zahnarzt noch vor einigen Jahrzehnten an seine Altersvorsorge dachte, hatte er
dabei meistens auch den profitablen Verkauf seiner Praxis im Sinn. Dass dieses Konzept fir
den Ruhestand kein Selbstldufer mehr ist, erfahren libergabewillige Praxisbetreiber meist
dann, wenn die Auswahl an interessierten Kaufern weniger lippig ausfallt als erwartet. Doch
wie kommt es lberhaupt dazu, dass eine ehemals wirtschaftlich attraktive Praxis wie saures
Bier angeboten werden muss?

negative Entwicklung in einem Satz
formulieren: ,Der Zahnarzt muss bis
zum letzten Tag in seiner Praxis nicht
nur Behandler, sondern auch Unterneh-
mer sein”, so Daniel Trulsen von der OPTI
Zahnarztberatung GmbH. Konkret be-
deutet das, dass er als Chef den Uber-
blick tiber alle Faktoren behalten muss,
die relevant fiir den geschéaftlichen
Erfolg und somit langfristig auch fiir
den Wert der Praxis sind.

Information auf einen Blick -

das Praxisexposé

Bevor ein Zahnarzt sich zum Kauf einer
Praxis entschlieBt, bendtigt er Antwor-
ten auf Fragen, die maBgeblich fiir seine
Entscheidung sind. Zum Beispiel: Wie
sehen die Umsidtze aus? Wie setzt sich
der Patientenstamm zusammen? Wie
ist die Personalsituation? Viele dieser

Informationen findet er im Praxis-
exposé, wenn der libergebende Zahn-
arzt dieses serids erstellt hat.

Ein gelungenes Exposé liberzeugt den
Leser schon beim ersten Blick auf die
darin enthaltenen Fakten und ist somit
ein wichtiges Instrument bei der Ak-
quise von Interessenten. Erfahrene Be-
rater wissen, worauf es bei der Prasen-
tation auBerdem ankommt: ,Wenn ich
ein Exposé vorstelle, achte ich darauf,
dass der abgebende Zahnarzt durch die
Présentation nicht sein Gesicht ver-
liert", erklart Trulsen. ,Deshalb stellen
wir dem Interessenten zunéchst ano-
nymisierte Praxiskennzahlen in einem

Bevor ein Zahnarzt

sichzum K ine
entschlieBt, bendti

aufeiner Praxis

aufFragen [z
spiel: Wie sehen dieUms
Wie setzt sic

zusammen?
situation? Vie
nen findeter im
wennderi
Zahnarztdieses s
erstellt hat.

Kurzexposé zur Verfligung. Zeigt er
dann weiterhin ernstes Interesse, die
Praxis tibernehmen zu wollen, unter-
schreibt er eine entsprechende Ge-
heimhaltungsvereinbarung und erhalt
erst dann die Kontaktdaten des abge-
benden Zahnarztes und konkretere In-
formationen iiber das Objekt. Auf diese
Weise treffen wir auch eine sinnvolle
Vorauswahl unter den potenziellen
Kaufern."

Zu den grundlegenden Inhalten eines
Praxisexposés gehdren der durch-
schnittliche Bruttoumsatz, der durch-
schnittliche Gewinn, die Anzahl der
Scheine pro Quartal, Informationen zu

gt er Ant-

um Bei-
4tze aus?
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\e dieser Informat’m-
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den Behandlungszimmern und zur Lage
der Praxis. Auch der Abgabegrund und
natiirlich der Abgabepreis sind dort zu
finden. Optisch ansprechend ist eine
Auswahl von fotografischen Innen- und
AuBenaufnahmen der Praxis.

Ehrlichkeit wahrt am langsten —

die Zahlen

Die relevanten Daten und Zahlen, die
dem Exposé zugrunde liegen, sollten
unter objektiven Gesichtspunkten er-
mittelt werden. Deshalb ist es sicher
kein Fehler, sich hierbei von einem
neutralen Fachmann beraten zu lassen.
Eine zu optimistische Einschédtzung, die
zu einer liberhohten Preisvorstellung
fiihrt, ist kontraproduktiv und verprellt
mogliche Abnehmer. ,Aus meiner Er-
fahrung heraus bin ich iiberzeugt,
dass auch hier Ehrlichkeit am langs-
ten wahrt", betont der Analyst.

.Ein professioneller Berater wendet
bei der Praxiswertermittlung die soge-
nannte ,modifizierte Ertragswertme-
thode' an, wird aber je nach Erfahrungs-
wert den ein oder anderen Parameter
abandern”, so Trulsen. ,Die Eignung die-
ser Methode wurde unter anderem in
einem Urteil des Bundesgerichtshofes
bestétigt (vgl. Urteil v. 2.2.2011, XIl ZR
185/08)."

Der menschliche Faktor -

Patienten und Personal

Im Rahmen einer Praxisiibernahme sind
jedoch {ber die Zahlen hinaus noch
weitere Aspekte zu beachten. Die Mit-
arbeiter sind Gesicht und Aushdnge-
schild einer Praxis und als direkte und
oft auch erste Ansprechpartner der
Patienten fiir deren Bindung an den
Zahnarzt mitverantwortlich. Der abge-
bende Zahnarzt tut gut daran, wihrend
seiner gesamten Laufbahn als Praxis-
chef, kompetentes Personal méglichst
langfristig an die Praxis zu binden. Nur
mit der Unterstiitzung seines Teams
kann er so erfolgreich und rentabel
arbeiten, dass er beim Verkauf der
Praxis einen guten Preis erzielt. Doch
auch im unmittelbaren Zusammen-
hang mit der Ubergabe sind Personal-
fragen relevant. ,Verstindlicherweise
wird sich das Praxisteam Gedanken
darliber machen, wie sicher ihre
Arbeitspldtze sind”, gibt Trulsen zu
denken. Ein solcher ,Schwebezustand”

Praxismanagement | Wirtschaft

nahrt Gerlichte und kann sich negativ
auf das Arbeitsklima auswirken. Ein
Berater sollte daher so schnell wie
moglich aufklaren und vermitteln, be-
vor diese Aufgaben durch den Flur-
funk Gbernommen werden - mit unge-
wissen Folgen.

Auch der Patientenstamm hat wesent-
lichen Einfluss auf den Ruf und so-
mit auf den immateriellen Wert einer
Praxis. Bei einer Praxisiibergabe tiber-
nimmt der Praxisnachfolger nicht auto-
matisch den Patientenstamm, denn
beide Parteien miissen die &drztliche
Schweigepflicht beachten. Als Alter-
native zu zeit- und kostenintensiven
Optionen setzte sich das ,Zwei-
Schrank-Modell" durch: Hierbei ver-
bleiben die Patientenkarteien im Eigen-
tum des libergebenden Zahnarztes. Der
Kdufer erhdlt jedoch durch den Ab-
schluss eines Verwaltungsvertrages den
Besitz an den verschlossenen Akten und
verpflichtet sich, erst dann auf die Kar-
teien zuzugreifen, wenn der Patient zu
einer Behandlung in die Praxis kommt
und mit der Ubergabe der Daten einver-
standen ist. Bei einer EDV-gestiitzten
Patientenverwaltung ersetzt ein Pass-
wort die Funktion des Schranks.

Fazit

Alles in allem ist eine gelungene Pra-
xistibergabe eine Herausforderung fiir
den abgebenden Zahnarzt - doch mit
der Unterstiitzung professioneller Be-
rater und der richtigen Vorbereitung
kann dieser bereits im Vorfeld dafiir
sorgen, dass der Verkauf einen Preis
erzielt, der ihm einen gesicherten
Ruhestand bietet.

Christian Henrici
Infos zum Autor

OPTI Zahnarztberatung GmbH
Infos zum Unternehmen

kontakt.

OPTI Zahnarztberatung GmbH
Gartenstrale 8

24351 Damp

Tel.: 04352 956795
www.opti-zahnarztberatung.de
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Teil 25: Patientenbewertung im Internet

Erpressung mittels falscher
Arztbewertung

| Jens|. Wagner

Arzte kénnen im Internet auf zahlreichen Portalen anonym bewertet werden. Der Effekt ist oft
signifikant: Ein gutes Online-Image wirkt stark positiv auf die Neupatientengewinnung, wah-
rend ein negativer Ruf im Internet schnell zu einem echten Problem fiir die Praxis werden kann.
Die Kenntnis dieser Tatsache setzt sich zunehmend auch im Patientenkreis durch. Immer wieder
wird uns in diesem Kontext berichtet, dass Patienten die Bewertungsmoglichkeit offen als
Druckmittel gegenliber einer Praxis einsetzen. Wie kann man in einem solchen Ausnahmefall

reagieren?

eist sind es Differenzen
in Bezug auf die Abrech-
nungshohe oder die er-

brachten Leistungen. Manchmal
scheint es, als wéare der Patient nur
aus emotionalen Griinden auf Kon-
frontation aus. In jedem Falle stellt
es das Praxisteam und/oder den Be-
handler vor eine ungewohnte Heraus-

forderung, wenn der Patient sich
echauffiert und dann pldtzlich droht,
seinen Arger in Form einer Bewertung
im Internet kundzutun - womdglich
nicht nur auf einem, sondern auf
mehreren Bewertungsportalen.

Sicher gibt es fiir eine solche Situation
kein Patentrezept. Dennoch sollen an
dieser Stelle einige Handlungsoptionen

aufgezeigt werden, um die Wahrma-
chung dieser Drohung nach Mdglich-
keit zu verhindern. Denn wenn die Be-
wertung erst einmal online gegangen
ist, wird es unter Umstanden schwer,
diese wieder zu entfernen. Beziiglich
Ihrer dann noch verbleibenden Hand-
lungsoptionen empfehlen wir die Lek-
tire des Artikels ,Neue Mittel gegen
Rufschdadigung im Internet" in der
vorangegangenen ZWP 9/2014.

Die Situation kontrollieren

Wird lhnen also eine solche Drohung in
der Hitze des Gefechts an den Kopf ge-
worfen, sieht sich der Patient womdg-
lich gerade in die Ecke gedrdngt und
weil keinen anderen Ausweg mehr. Er
ergreift die Flucht nach vorn. Ist das
Gemit des Patienten erst einmal so
stark erhitzt, ist eine sachliche Aus-
einandersetzung mit ihm beziiglich
seines Anliegens wahrscheinlich kaum
moglich. Jetzt gilt es zu deeskalieren.
Leider wird eine erfolgreiche Deeska-
lation an Ort und Stelle ohne weitrei-
chende Ein- und Zugestandnisse kaum
moglich sein. Sie kdnnen sich jedoch
nicht erpressen lassen. Daher wird es
fiir eine Deeskalation notwendig sein,
die inhaltliche Auseinandersetzung mit
dem Patienten aufzuschieben. Er muss

Foto: © Lightspring
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sich erst einmal beruhigen, um wieder
Argumenten zuganglich zu werden.
Das braucht Zeit.

Sie konnen den Patienten allerdings
auch nicht ohne Weiteres nach Hause
schicken. SchlieBlich hat er gerade
gedroht, eine negative Bewertung zu
schreiben. Es muss also gelingen, den
Patienten soweit zu beruhigen, dass er
diese Drohung nicht sofort in die Tat
umsetzt. Daflir muss ihm eine Perspek-
tive aufgezeigt werden, die ihn bis auf
Weiteres zufriedenstellt.

Eine Perspektive schaffen

Eine solche Perspektive ist nur dann
gegeben, wenn der Patient glaubhaft
vermittelt bekommt, dass man seine
momentane Aufregung durchaus nach-
vollziehen kann. Versichern Sie ihm
zudem, sich mit seiner Angelegenheit
noch einmal im Detail zu beschaftigen.
Vielleicht ist Ihnen dies in dem Mo-
ment zuwider. Dennoch sollten Sie es
sein, der einen kiihlen Kopf bewahrt.
Die Aussagen lhrerseits sollten jedoch
auch keine leeren Versprechen oder
Lippenbekenntnisse darstellen. Versu-
chen Sie sich ernsthaft in die Lage des
Patienten zu versetzen. Was ist schief-
gegangen? Wurde vielleicht doch an
der einen oder anderen Stelle unzu-
reichend kommuniziert? Versuchen Sie
den Hergang nachzuvollziehen.
Natiirlich kann man auch an Menschen
geraten, deren Argumentation so fa-
denscheinig ist, dass man ihnen ein-
fach einen bdsen Willen unterstellen
mochte. Doch auch hier: Nehmen Sie
dem Patienten den Wind aus den
Segeln, indem Sie ihm Verstindnis
zeigen und eine ernsthafte Auseinan-
dersetzung mit seinem Anliegen an-
kiindigen. Verabreden Sie eine Riick-
sprache zu einem spateren Zeitpunkt
- entweder vor Ort oder telefonisch.

Die Grenzen aufzeigen

Wichtig wird es sein, dem Patienten
zu vermitteln, dass man in der nochma-
ligen Auseinandersetzung mit seinem
Anliegen kaum einen Entscheidungs-
spielraum hat. So sind Ihnen im Be-
reich der Abrechnung beispielsweise
héufig die Hande gebunden: Sie miis-
sen nach bestimmten Vorgaben abrech-
nen und konnen die Preisberechnung
nicht einfach umwerfen. Sonst kdnnten

Sie sich letztlich selbst durch Abrech-
nungsbetrug strafbar machen.

Ein solches Vorgehen relativiert die
Erwartungen des Patienten. Denn Sie
werden nicht umhin kommen, sich
noch einmal mit ihm zu besprechen.
Hoffentlich sachlich und in aller Ruhe.
Jedoch sollte der Patient keine allzu
hohen Erwartungen aufbauen. lhren
ernsthaften Versuch, dennoch einen
frischen Blick auf sein Anliegen zu
werfen und eine Losung zu finden,
kann er als emotionale Entschadigung
werten. Vielleicht finden Sie dann ja
doch Wege, ihm auf die eine oder
andere Art entgegenzukommen, ohne
dass eine Partei ihr Gesicht verliert.

Den Patienten entlassen

Im Laufe dieses Deeskalationsge-
sprachs missen Sie selber einschat-
zen, ob ein weiterhin groBes Risiko be-
steht, dass der Patient nach Verlassen
der Praxis seine Drohung wahrmacht.
Schétzen Sie das Risiko eher gering
bis mittel ein, dann wiirden wir dafiir
pladieren, auf dessen Drohung nicht
mehr weiter einzugehen. Zeigen Sie ihm
nicht, dass er Sie mit seiner Bewertung
tatsachlich an einem wunden Punkt
treffen kdnnte.

Sollten Sie das Risiko jedoch als hoch
einschatzen, beispielsweise weil er sich
nicht beruhigt und seine Drohung wie-
derholt, dann kénnten Sie in die Offen-
sive gehen und ihm die Konsequenzen
seines Handelns vor Augen fiihren.
Wiederholen Sie, dass Sie sich mit
seinem Anliegen auseinandersetzen
werden. Wenn er nun aber eine nega-
tive Bewertung verdffentlicht, werden
Sie sich mit seinem Fall auch nicht
mehr weiter beschaftigen wollen.

Das Risiko praventiv beschranken
Das wohl probateste Mittel im Um-
gang mit dem Risiko negativer Bewer-
tungen ist es dbrigens, fiir eine Steige-
rung der Anzahl positiver Bewertungen
zu sorgen. Doch kommen zufriedene
Patienten nur selten von alleine auf
die ldee, ihre Meinung im Internet
kundzutun. Einige wenige Unterneh-
men, wie beispielsweise DentiCheck,
bieten ein gezieltes Bewertungsmana-
gement flir Zahndrzte an.

Von Patienten Bewertungen zu erhal-
ten, ist mit dieser Unterstiitzung sehr

einfach mdglich. Die eine oder andere
negative Bewertung wird durch die
positiven Erfahrungsberichte relativiert
und zum ,Salz in der Suppe” Bei der
Auswahl eines Bewertungsmanage-
ment-Anbieters sollten Sie erfragen,
ob dessen Dienstleistung vor dem
Hintergrund des Werberechts juris-
tisch gepriift wurde.

Info.

Derzeit bietet DentiCheck einen kosten-
freien Online-Bewertungs-Check an.
Hier erfahren Sie, wie lhre Praxis aktuell
bewertet wird — auch im Vergleich zu
lhren Kollegen vor Ort. Eventuell vorlie-
gende kritische Bewertungen werden
gefunden und Verbesserungspotenziale
identifiziert. Interessierte Praxen kénnen
sich auf www.denticheck.de tber Details
dieser Leistung informieren und den
kostenfreien Online-Bewertungs-Check
direkt via Internet bestellen.

Jens |. Wagner
= Infos zum Autor
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DentiCheck.

Aktives Bewertungsmanagement.
Gutes Online-Image.

Siemensstr. 12b
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Fehler be1 der Praxis- \&
neugrindung vermeiden

| Thomas Weilbach

e

Der Weg in eine selbststandige Tatigkeit als Zahnarzt birgt viele Verwirklichungsmaglichkeiten,
aber auch einige Risiken. Bei schlechter Planung und mangelnder Information im Vorfeld steht
unter Umstéanden der Verlust einer hohen Investitionssumme auf dem Spiel. Um vermeidbare
Fehler beim Start in die Selbststdndigkeit zu umgehen, sollten die im nachfolgenden Artikel
beschriebenen Aspekte rechtzeitig bedacht werden.

s gibt mehrere Mdglichkeiten,
E sich als Zahnarzt selbststandig

zu machen: die Praxisneugriin-
dung, die Ubernahme einer bestehen-
den Praxis oder der Einstieg als Partner
in eine Berufsauslibungsgemeinschaft.
Bei der Ubernahme einer bestehenden
Praxis bzw. dem Einstieg in eine Berufs-
auslibungsgemeinschaft ist das Risiko
des Existenzgriinders zunachst liber-
schaubarer als bei einer Neugriindung,
da man hier auf Basis von Vergangen-
heitswerten einfacher planen und kal-
kulieren kann. Mit den bereits vorhan-
denen Organisations-, Personal- und
Patientenstrukturen ist der Existenz-
griinder in der Lage, vom ersten Tag an
zu arbeiten und Umsétze zu generieren.
Dies lasst die Praxisiibernahme bzw.
den Einstieg in eine Gemeinschaft im
ersten Moment fiir viele lukrativer er-
scheinen.
Bei der Neugriindung ist wesentlich
mehr zu organisieren und zu bedenken.
Der Unternehmer ist hier am Anfang
mehr gefordert als der Zahnarzt.

Vorteile:

e Praxisstandort frei wahlbar e Praxis-
gestaltung und Gerdteausstattung frei
wahlbar e Praxiskonzept frei wahlbar
e Praxispersonal frei wihlbar/keine Ab-
findungen fiir Uberbezahlte Altkrafte
etc. » Kein Kaufpreis fiir Patienten die
ggf. nach Ubernahme nicht mehr kom-
men e Keine Investition in veraltete Pra-
xisausstattung ohne Garantie ¢ Keine

finanziellen Mittel flr nétige Umbau-
und Modernisierungskosten

Nachteile:

e Keine Kollegen zum Erfahrungsaus-
tausch e Keine Erfahrungswerte vor-
handen e Circa ein bis zwei Jahre
Vorfinanzierung des privaten Lebens-
unterhaltes ¢ Hoherer Planungsauf-
wand ® Mehr unternehmerische Kom-
petenz und Willen erforderlich e Hohe-
rer Kapitalbedarf

Die Entscheidung zwischen Neugriin-
dung und Ubernahme sollte daher zu-
nachst in den Fokus gestellt werden.
Erst wenn sichergestellt ist, dass der
Zahnarzt bei einer Neugriindung eine
bessere berufliche Verwirklichung er-
reichen kann, sollte nach einem geeig-
neten Standort gesucht werden.

Standortsuche/-analyse

Ist die Wahl auf eine Neugriindung
gefallen, sollten die Vorstellungen vom
Standort und der Wunschpraxis mit
einem Depot erdrtert werden. Passende
Objekte werden oft von Depots in Zu-
sammenarbeit mit Immobilienentwick-
lern vermittelt. Zur Standortanalyse
gehdren unter anderem die Kaufkraft
und das Alter der Bevdlkerung, die
Wettbewerbssituation sowie die Pa-
tientenzahl pro Zahnarzt.

Die Standortwahl ist das A und O der
erfolgreichen Neugriindung. Erst wenn
sicher ist, dass das Praxiskonzept und

die Schwerpunkte auch zu den Erwar-
tungen der Patienten vor Ort passen
und man sich damit gegeniiber der
Konkurrenz durchsetzen kann, sollte
der Einstieg in die Planung erfolgen.

Praxiskonzept

Vor allem in den Ballungsrdumen und
GroBstadten nimmt der Wettbewerb
immer mehr zu. Daher sollten vor allem
die Zielgruppe sowie das Leistungs-
spektrum der Praxis klar definiert wer-
den. Das gesamte Team muss hinter
der festgelegten Behandlungs- und
Abrechnungsphilosophie stehen, damit
eine einheitliche Praxismeinung ver-
treten wird. Die Unternehmerseite des
Existenzgriinders ist hierbei noch star-
ker gefragt als seine zahndrztliche
Qualifikation.

Businessplan/Drei-Jahres-
Wirtschaftlichkeitsbetrachtung

Fiir die finanzierende Bank, aber vor
allem fiir sich selbst sollte der Griinder
gemeinsam mit seinem - auf die Bera-
tung von Zahndrzten spezialisierten -
Steuerberater eine sog. Drei-Jahres-
Wirtschaftlichkeitsberechnung durch-
fiihren. Diese sollte ein realistisches Er-
gebnis der Lage widerspiegeln. Gefragt
ist Ehrlichkeit zu sich selbst: Fallt die
Prognose nicht vorteilhaft aus, sollte
das Projekt verworfen werden.

Die Wirtschaftlichkeitsprognose sollte
in Anlehnung an das Praxiskonzept eine
fundierte Umsatzplanung mit den da-

Foto oben: © g-stockstudio



mit verbundenen Kosten beinhalten.
Nachdem das Praxisergebnis ermittelt
wurde, ist die Liquiditdt nach Abzug von
Steuern, Tilgung, Privatausgaben, Versi-
cherungen und Vorsorgeaufwendungen
Basis fiir die Kalkulation des geplanten
Kontokorrentrahmens. In aller Regel
wird bei einer Neugriindung im ers-
ten Jahr ein Verlust erwirtschaftet. Das
zweite Jahr flihrt meist zu einem aus-
geglichenen Ergebnis und erst das dritte
Jahr endet mit einem ausreichenden
Gewinn. Dieses Wissen sollte als Basis
fuir die Finanzierungsplanung dienen.

Finanzierungskonzept/
Versicherungen/Liquiditat

Die durchschnittliche Neugriindung
kostet nach IDZ 429.000 EUR bzw.
414.000 EUR nach KZBV Jahrbuch von
2013. Eigenkapital ist in aller Regel
auch bei einer Neugriindung nicht
erforderlich. Riicklagen fiir private Le-
benshaltungskosten in der Anlaufphase
sind aber durchaus hilfreich. Finanzie-
rungsmangel und vor allem eine un-
zureichende Liquiditdtsplanung flihren
hdufig zum Scheitern der Neugriin-
dung. Daher sollte lieber ein Sicher-
heitspuffer eingeplant werden, damit
unangenehme Uberraschungen erspart
bleiben. Folgende Fragen sollten sich
klar beantworten lassen: Wie viel Geld
von welcher Bank wird zu welchem
Zeitpunkt bendtigt? Wie und ab wann
soll getilgt werden? Besteht ein An-
spruch auf Fordermittel, welche Unter-
lagen sollten fiir das Bankgesprach vor-
bereitet werden? Macht es Sinn, zur
Verbesserung der Liquiditdt von Beginn
an mit einer Abrechnungsgesellschaft
zusammenzuarbeiten? Welche Versi-
cherungen werden bendtigt?

Praxisplanung und
Gerateausstattung

Hierzu sollte friihzeitig das Gesprach
mit einem Depot gesucht und sich
iber die Ausstattungs- und Gestal-
tungsmaoglichkeiten informiert werden.
In aller Regel verfligen die Depots
liber gute Erfahrungswerte dariiber,
was alles bendtigt wird, und kdnnen
Service aus einer Hand anbieten.

Bei Interesse fiir eine individuellere ar-
chitektonische Gestaltung ist dringend
darauf zu achten, dass der Architekt
der Wahl bereits einige Zahnarztpraxen

geplant hat. Die Erfahrung zeigt, dass
hier mitunter erhebliche Planungsfeh-
ler begangen werden, wenn dem Archi-
tekten das nétige Spezialwissen fehlt.
Ebenfalls empfiehlt es sich, ein Depot
vor Ort zu wahlen, das spater auch
den ndtigen Service anbieten kann.
Bei einer durchschnittlichen Investi-
tion von 400.000 EUR kann ruhig mit
allen Anbietern verhandelt werden.
Bei der Neugriindung sollte man nicht
gleich liberpowern, denn je hdher das
Investitionsvolumen, desto hoher ist
auch der Druck, von Anfang an genug
Umsatz zu erwirtschaften. Daher macht
es hier durchaus Sinn, z.B. schon Vor-
kehrungen fiir ein eventuell geplantes
Eigenlabor oder z.B. das vierte Behand-
lungszimmer zu treffen, diese aber eben
noch nicht einzurichten.

Das wird sich positiv auf die Rentabilitat
auswirken, denn der hadufigste Fehler
sind zu hohe Investitionen. Daher lieber
klein starten und wenn es gut lauft, wei-
ter investieren. Das gilt auch fiir Perso-
nal- und andere Kostenpositionen.

Mietvertragsgestaltung

Auch hier ist es wichtig, einen auf Zahn-
arzte spezialisierten Anwalt hinzuzu-
ziehen, fiir den ein Mietvertrag Uber
eine Zahnarztpraxis nichts Neues ist.
Gerade wenn es um das Thema der
Ubernahme von Umbau-/Einbaukosten
durch den Vermieter geht, sollte man
die einzelnen Mdoglichkeiten durchkal-
kulieren. Auch Verldngerungsoptionen
sowie die Mdglichkeit, weitere Kolle-
gen mit in den Mietvertrag aufnehmen
zu koénnen, sollten verhandelt werden.
Entscheidend ist auch, ob der Praxis-
mietvertrag spater mit oder ohne Riick-
bauverpflichtung beendet werden darf.

Marketingkonzept

Gerade bei einer Neugriindung, bei der
alle Patienten neu gewonnen werden
missen, ist ein Marketingkonzept mit
entsprechendem Marketingbudget un-
erlasslich. Es bringt nichts, an dieser
Stelle zu sparen und darauf zu warten,
bis die Patienten tiber Mund-zu-Mund-
Propaganda den Weg in die Praxis fin-
den. Der Griinder bendtigt von Beginn
an so viele Patienten wie mdglich, um
seine Kosten zu decken. Daher sollte das
Marketingkonzept schon mindestens
vier Wochen vor Eréffnung der Praxis
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ansetzen und friihzeitig auf diese auf-
merksam machen.

Es gibt heute vielfaltige Mdglichkeiten,
neue Patienten zu akquirieren. Das
fangt bei den klassischen MaBnahmen
wie Praxislogo, Corporate Identity, Visi-
tenkarten, Flyer, Schilder, Homepage an
und geht liber Bewertungsportale wie
Jameda, Social Media wie Facebook
und Suchmaschinenoptimierung wie
Google AdWords weiter. Daneben sind
Zeitungskampagnen, Patienteninfor-
mationsveranstaltungen etc. mdoglich.
Sehr wichtig ist die Erfolgsiiberwa-
chung dieser MaBnahmen mit gezielten
Fragen bei der Anamnese. Auch hierbei
ist die Zusammenarbeit mit Beratern/
Agenturen sinnvoll, die sich mit dem
dentalen Berufsfeld auskennen.

Privatkonzept/Familie

Viele Existenzgriindungen scheitern
daran, dass es neben dem beruflichen
Stress noch zu privatem Arger kommt.
Daher sollte die Familie/Lebenspartner
darauf vorbereitet werden, dass in der
Griindungsphase sowie in den ersten
drei Jahren sehr viel Zeit, auch Freizeit,
in die neue Praxis investiert werden
muss und dass es auch in finanzieller
Hinsicht zu Einschrankungen kommen
kann. Nur mit der ndtigen Unterstiit-
zung wird der Erfolg greifbar.

Fazit

Eine Praxisneugriindung ist grundsatz-
lich sehr interessant und individueller
als andere Formen der Existenzgriin-
dung. Sie hat den Vorteil, dass die
Rdume, Ausstattung und Arbeitsweise
nach eigenen Vorstellungen gestaltet
werden konnen. Die Neugriindung
verlangt aber insgesamt etwas mehr
.Unternehmergeist” als die Uber-
nahme, daher ist eine fundierte bran-
chenspezifische Beratung bereits in
der Planungsphase unerlasslich.
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Haftungsfalle Autklarung!

| Cornelia Sauerbier

Die Folgen einer mangelhaften Aufklarung sollten Zahnarzten hinreichend bekannt sein, denn
meist sind sie gravierend. Zum einen kdnnen diese zivilrechtliche Anspriiche, wie die Zahlung
von Schadenersatz- und Schmerzensgeldanspriichen auslsen, dies sogar ungeachtet der
Tatsache, ob der Eingriff als solcher fachgerecht und technisch nach den Regeln der Kunst
ausgeflihrt wurde. Zum anderen kann sich der Arzt jedoch auch der strafrechtlichen Verfolgung

ausgesetzt sehen.

ede Operation, ob medizinisch
J indiziert oder zu kosmetischen

Zwecken, birgt einen korperli-
chen Eingriff; der nur dann gerechtfer-
tigt ist, wenn der Patient in den Eingriff
irrtumsfrei eingewilligt hat. Liegt keine
irrtumsfreie rechtfertigende Einwilli-
gung vor, so stellt der Eingriff eine
strafbewehrte Korperverletzung dar.
Eine irrtumsfreie Einwilligung liegt
jedoch nur dann vor, wenn umfassend
und fachgerecht aufgeklart wurde. Dies
resultiert insbesondere auch aus dem
Selbstbestimmungsrecht des Patien-
ten, welches sogar dann beachtet wer-
den muss, wenn die Entscheidung des
Patienten medizinisch unverniinftig er-
scheint.
Welche Anforderungen an die Aufkla-
rung zu stellen sind, kdnnen je nach
Sachlage unterschiedlich sein.

Eingriffs- und Risiko-

aufklarung allgemein

Die urspriingliche Eingriffs- und Risiko-
aufklarung, also die Aufklarung im klas-
sischem Sinne ist in §630e BGB gere-
gelt. Dieser legt dem Behandler die
Pflicht auf, den Patienten liber alle
fur die Einwilligung wesentlichen Um-
stande" aufzukldren. Hierzu gehort,
dass lber Art, Umfang, Durchfiihrung,
zu erwartende Folgen und Risiken der
MaBnahme sowie Notwendigkeit und
Dringlichkeit, Eignung und Erfolgsaus-
sichten im Hinblick auf Diagnose und
Therapie aufgeklart wird. Hierbei soll
der (Zahn-)Arzt auch auf Alternativen
zur MaBnahme hinweisen, wenn meh-

rere gleichermalBen indizierte und dibli-
che Methoden zu wesentlichen unter-
schiedlichen Belastungen, Risiken und
Heilungschancen flihren konnen.
Besteht zum Zeitpunkt der Aufkldrung
bereits das Risiko einer Nachoperation
bzw. Operationserweiterung, dann hat
der Zahnarzt auch hieriiber, also so-
wohl lber das Risiko des Bestehens
der Nachoperation wie auch liber deren
typische Risiken bei Vereinbarung des
Operationstermins aufzukldren. Hat er
dies unterlassen, so muss er vor Ein-
leitung der Operationserweiterung den
Patienten aus der Narkose ausleiten,
warten bis die Narkosewirkungen ab-
geklungen sind und sich dann die Ein-
willigung zu dem erweiternden Eingriff
einholen.

Sofern intraoperativ und unvorher-
gesehen eine Operationserweiterung
notwendig ist, so kann der Zahnarzt
anhand des hypothetischen bzw. mut-
maBlichen Willen des Patienten ent-
scheiden, ob er die Operationserweite-
rung durchfiihrt, oder aber den Patien-
ten ausleitet und sich sicherheitshal-
ber die Einwilligung zur erweiternden
MaBnahme einholt. Liegen keine ge-
genteiligen Anhaltspunkte vor, so kann
davon ausgegangen werden, dass der
hypothetische Wille des Patienten sich
danach richtet, was gemeinhin als
verstandlich und verniinftig anzuse-
hen ist.

Besonderheiten zu diesem gesetzlich
normierten Aufklarungsumfang beste-
hen insbesondere bei nicht medizinisch
indizierten Eingriffen bzw. AuBensei-

ter- und Neulandmethoden. Aber auch
hinsichtlich der wirtschaftlichen Auf-
klarung gibt es Stolperfallen, die den
Zahnarzt unter Umstdnden viel Geld
kosten konnen.

Kosmetische Eingriffe

Bei kosmetischen Eingriffen, die nicht
der Heilung eines korperlichen Leidens,
sondern einem &sthetischen Bediirfnis
dienen, muss der Patient insbesondere
dariiber unterrichtet werden, welche
Verbesserungen er glinstigstenfalls er-
warten kann.

Des Weiteren miissen ihm etwaige Risi-
ken deutlich vor Augen gefiihrt werden,
damit er genau abwéagen kann, ob er
einen etwaigen Misserfolg des ihn im-
merhin belastenden Eingriffs und darii-
ber hinaus sogar bleibende Entstellun-
gen oder gesundheitliche Beeintrach-
tigungen in Kauf nehmen will, selbst
wenn diese auch nur entfernt als eine
Folge des Eingriffs in Betracht kommen.
Die Rechtsprechung stellt sehr strenge
Anforderungen an eine schonungslose
Aufklarung des Patienten vor einer kos-
metischen Operation. Die Aufkldrung
hat nicht nur schonungslos und voll-
standig zu erfolgen, sondern muss auch
rechtzeitig durchgefiihrt werden. So
hat z.B. das OLG Frankfurt am Main
mit Urteil vom 11.10.2005 8 U 47/04
entschieden, dass ein Aufkldrungsge-
sprach am Vorabend einer Schénheits-
operation jedenfalls zu spat ist. Dieses
muss grundsatzlich schon bei der Ver-
einbarung eines Operationstermins ge-
flihrt werden.
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Kommt es zu Konflikten dariiber, ob der
Operateur vor einer kosmetischen Ope-
ration umfassend liber die zu erwarten-
den Ergebnisse und die Risiken der Ope-
ration aufgeklart hat oder nicht, kann
die umfassende Dokumentation der
Aufkldrung, welche vom Patienten un-
terschrieben sein muss, streitentschei-
dend sein.

Erh6hte Anforderungen

Der BGH hat in standiger Rechtspre-
chung klargestellt, dass ein Arzt bzw.
Zahnarzt im Rahmen der ihm obliegen-
den Therapiewahl auch AuBenseiter-
methoden anwenden darf, wenn der
Patient eine zutreffende Vorstellung
von der Schaden-Nutzen-Relation der
AuBenseitermethode im Rahmen der
Aufkldrung erhalten hat (BGH Urteil
vom 22.5.2007, AZ. VI ZR 35/06). Das
Urteil billigt dem Arzt die Entscheidung
tiber die Anwendung einer Neuland-
oder AuBenseitermethode zu, sofern
dieser anhand des konkreten Falles
abwdgt, ob das insoweit anzusetzende
hohere Risiko in den besonderen Sach-
fallen des konkreten Falles bzw. in
einer glinstigeren Heilungsprognose
eine sachliche Rechtfertigung findet.
Der Zahnarzt muss insoweit nicht nur
die Risiken und die Gefahren des Miss-
erfolges des Eingriffs erldutern, sondern
dem Patienten insbesondere dartiber
aufklaren, dass der geplante Eingriff
nicht schulmedizinischer Standard ist
und damit die Wirksamkeit statistisch

ANZEIGE

noch nicht abgesichert ist. Der Patient
muss wissen, worauf er sich einlésst
und dann abwdgen kdnnen, ob es sich
lohnt, die erhohten Risiken einer Be-
handlung einzugehen und die Erfolgs-
aussichten der Behandlung im Hinblick
auf die Beschwerden und die Schmer-
zen vor dem Eingriff liberwiegen.

Aufkldarung im

diagnostischen Bereich

Die Aufklarung zu rein diagnostischen
MaBnahmen wird hiufig unterschatzt.
Zusatzlich zur allgemeinen Risikoauf-
klarung dber die diagnostische MaB-
nahme ist der Patient hier auch Uber
die Folgen des Eingriffs auf die Gestal-
tung seiner weiteren Therapie aufzu-
klaren. Dazu gehort, dass der Patient
tiber die Risiken aufgeklart wird, die ihn
im Falle, dass die Diagnostik zu einer
OP-Indikation fiihrt, erwarten. Ist der
Patient nicht bereit, diese weiter-
fiihrenden Risiken einzugehen, ist der
diagnostische Eingriff aufgrund seiner
nicht weiterflihrenden Therapiegestal-
tung lberfliissig und zu unterlassen.

Kostenaufklarung bei alternativen
Behandlungsmdglichkeiten

Auch sofern die Aufklarung Mangel
in wirtschaftlicher Hinsicht hatte, der
Patient mithin nicht oder nicht genii-
gend iber die Kosten der Behandlung
aufgeklart war, hatte die Rechtspre-
chung als Nebenpflicht des mit dem
(Zahn-)Arzt geschlossenen Behand-

Flexibilitat

Aktion im Oktober

" 7% Zusatzrabatt

Sie erreichen uns telefonisch unter

036923/83970

auf alle Schrénke der Praxismébellinie ,,Ansoma mit Griff*
(ausgenommen sind hierbei die Arbeitsplatten sowie das Zubehor)

Medizinp Praxis
'Le-iS Stahimobel GmbH
Dental Labor

E-Mail: service@le-is.c

lungsvertrags eine wirtschaftliche
Aufkldrungspflicht entwickelt. Aufkla-
rungsmangel in diesem Zusammen-
hang musste der Patient beweisen,
was jetzt in §630c Absatz3 BGB ge-
setzlich geregelt ist.

Ausnahmen von dieser wirtschaftli-
chen Aufklarungspflicht gelten fiir den
Fall, dass die Behandlung unaufschieb-
bar ist oder der Patient auf die
wirtschaftliche Aufklarung verzichtet
hat. Hinsichtlich der Kostenaufklarung
hatte erst kiirzlich das Oberlandes-
gericht Hamm (OLG Hamm, Urteil vom
12.8.2014-26 U 35/13) entschieden,
dass der Patient eine kostenintensive
Zahnbehandlung dann nicht bezahlen
muss, wenn sich dieser im Fall seiner
ordnungsgeméBen Aufklarung Uber
andere Behandlungsméglichkeiten ge-
gen die kostenintensive Behandlung
ausgesprochen hatte.

Der Entscheidung lag folgender Sach-
verhalt zugrunde: Ein Kieferchirurg
hatte bei der Beklagten eine Implan-
tatbehandlung mit Knochenaufbau
durchgefiihrt, wobei der Aufbau des
Ober- und Unterknochens durch ge-
zlichtetes Knochenmaterial (Eigenkno-
chenziichtung) erfolgen sollte. Die Be-
klagte machte geltend, sie sei nicht
liber andere alternative, weniger kos-
tenintensive Behandlungsmdglichkei-
ten aufgeklart worden. Des Weiteren
habe sie nicht gewusst, dass bei der ge-
wahlten Behandlungsmethode Kosten
in Hohe von mehr als 90.000 EUR an-
fallen wiirden. In Kenntnis der Kosten
hatte sie der durchgefiihrten Behand-
lung nicht zugestimmt. Vor Gericht
hatte dann ein Sachverstandiger fest-
gestellt, dass neben der Eigenknochen-
zlichtung die Verwendung von Kno-
chenersatzmittel und die Knochen-
entnahme aus dem Beckenkamm als
weitere Behandlungsmdglichkeiten in
Betracht gekommen waren. Im Rah-
men seiner Patientenaufklarung hat
der Kieferchirurg unstreitig nur auf
die Knochenentnahme als alternative
Behandlungsmaglichkeit hingewiesen.
Dabei habe er die Risiken der Eigen-
knochenziichtung, die allein Kosten von
circa 15.000 EUR verursacht habe, ver-
harmlost. Da die Patientenaufklarung
damit unwirksam war, verneinte das
Gericht den Zahlungsanspruch des
Kieferchirurgen.



Vorsicht bei Verzicht auf Aufkli-
rung und dem nicht aufkldrungs-
bediirftigen Patienten

Vorsicht geboten ist, sofern der Patient
aufeine Aufklarung verzichten mochte,
sei es um sich nicht unndtig beunruhi-
gen zu lassen, oder dem Behandler
dermaBen vertraut, dass er ihm bei
der Therapie vollig freie Hand lassen
mochte. Da der Patient schlieBlich
wissen muss, auf was er verzichtet,
sind an den Aufklarungsverzicht hohe
Anforderungen zu stellen. Es ist davon
abzuraten, eine Aufklarung zu unter-
lassen, auch wenn der Patient diese
ausdriicklich nicht wiinscht.

Zu unterscheiden vom Aufklarungs-
verzicht ist der nicht aufklarungsbe-
diirftige Patient, der aufgrund medi-
zinischer Fachkenntnisse oder aber
aufgrund einer Aufkldrung eines Vor-
behandlers bereits aufgeklart ist. Bei
diesen Personen kann auf eine Aufkla-
rung zwar verzichtet werden, es ist
jedoch anzuraten, im Zweifel lieber

auch diese Personen aufzuklaren, da je-
der Mangel zulasten des Aufklarungs-
pflichtigen geht.

Fazit

Dem Zahnarzt ist zu empfehlen, den Pa-
tienten umfassend lber mdgliche Risi-
ken eines Eingriffes aufzuklaren. Hier-
bei sollte der Patient nicht nur ber die
typischen Komplikationen unterrichtet
werden, sondern auch liber spezielle Ri-
siken des bevorstehenden Eingriffs. Ins-
besondere kosmetische Eingriffe, Au-
Benseiter- und Neulandmethoden, vor-
hersehbare Operationserweiterungen
oder kostenintensive Behandlungsfor-
men, zu denen kostengiinstigere Alter-
nativen bestehen, bediirfen der beson-
ders umfangreichen Aufklarung.

Praxishinweis

Der Schliissel der zahnarztlichen Auf-
kldrungspflichten liegt in der Doku-
mentation, diese kann helfen ihn zu
exkulpieren, da sie zumindest den
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Anscheinsbeweis fiir eine erfolgte Auf-
klarung bietet. Da die Pflichten des
Zahnarztes in puncto Aufkldrung man-
nigfaltig sind und dieser Artikel nur
einen kleinen Uberblick bieten kann,
ist im Zweifel auf rechtliche Hilfe zu-
rlickzugreifen.
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Bruxismus interdiszi-
plinar behandeln

| Dr. Sandra Maxeiner, Hedda Riihle

Der Zusammenhang zwischen Zahnen und Seele ist weit
groBer, als es haufig scheint. Warum Zahnarzte etwa bei
Bruxismuspatienten mit Experten aus anderen Fachberei-
chen zusammenarbeiten sollten, wird im Folgenden erklart.

ahezu jeder dritte Deutsche
knirscht nachts mit den Zah-
nen. Ursache ist meist, dass

notorische Zadhnepresser oder -knir-
scher emotionalen Druck, Arger, Sor-
gen, Angste oder Partnerschafts-
probleme nicht addquat verarbeiten.
Spannungen der Kiefermuskulatur sind
die Folge, wenn die Patienten ihre Pro-
bleme wieder und wieder ,durchkauen”
und dabei mit den Zahnen knirschen.
Immer haufiger sind Zahnérzte mit der
Tatsache konfrontiert, dass zahnmedi-
zinische Probleme ihrer Patienten keine
kérperlichen, sondern seelische Ursa-
chen haben.

So kdnnen beim Bruxismus auch psy-
chische Stdrungen und Personlichkeits-
merkmale eine Rolle spielen. Vor allem
Depressionen, Angste und die Persén-
lichkeitseigenschaft ,Neurotizismus"”
(Neigung zu emotionaler Instabilitat,
Angsten, Sorgen und Reizbarkeit) ge-

buchtipp.
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(Abbildung zeigt Band 1)

hen mit krankhaftem Zdhneknirschen
einher, wie Studien der Forscher vom
National Institut on Aging in Baltimore
ergeben haben. Meist weisen Knirscher
zudem zwanghafte Ziige mit Uberge-
wissenhaftigkeit und Perfektionismus
auf. Nach auBen hin erscheinen sie
angepasst, doch in Wahrheit sind sie
krankbar, unsicher und unflexibel und
versuchen, aggressive und feindselige
Impulse zu unterdriicken.

Weil neben psychosomatischen auch
kdrperliche Ausléser aus dem neuro-
logischen oder orthopadischen Bereich
fiirs Z&hneknirschen infrage kommen,
sollten diese zundchst abgeklart wer-
den. Auch ein nicht passender Zahn-
ersatz, bei dem der Korper ver-
sucht, Zahn- oder Kieferfehlstellun-
gen schlichtweg ,wegzuschleifen” oder
eine Craniomandibuldre Dysfunktion
(CMD), eine Fehlfunktion des Kiefer-
gelenks, kénnen Zahneknirschen aus-
I6sen. Um die Zdhne zu schiitzen, ist
zundchst in jedem Fall eine Aufbiss-
schiene das Mittel der Wahl. Auch
Physio- oder Osteotherapie kann hel-
fen, verspannte Kiefergelenke zu lo-
ckern. Sofern die Ursachen rein kérper-
lich sind, hort das Knirschen mit deren
Beseitigung auf.

Den Ursachen auf den Grund gehen
Sind Stress oder unterdriickte Aggres-
sionen die Wurzel des Ubels, ldsen

weder Schiene noch Physiotherapie das
Problem nachhaltig. Vielmehr sollte die
Haltung ,Zéhne zusammenbeiBen und
durch” oder ,Ich muss mich durchbei-
Ben" hinterfragt werden, und es sollten
dem Patienten Techniken zum Abbau
des seelischen Drucks vermittelt wer-
den. Zahnarzten ist daher zu empfeh-
len, mit Experten aus anderen Fach-
disziplinen zusammenzuarbeiten. Dazu
sollten neben Physiotherapeuten und
Osteopathen auch Psychotherapeuten
und Entspannungstherapeuten zéhlen.
Wahrend der Zahnarzt sich um die Be-
handlung des Patienten kiimmert, kon-
nen - je nach Ursache des Bruxismus -
qualifizierte Netzwerkpartner hinzu-
gezogen werden. Inzwischen gibt es
eine Reihe von Psychotherapeuten, die
in einer Kombination aus verhaltens-
medizinischen, kognitiv-verhaltens-
therapeutischen und anderen Techni-
ken den Bruxismus gezielt behandeln.
Zundchst steht der Stressabbau im Mit-
telpunkt. Die Patienten miissen lernen,
ihre innere Einstellung zu verdndern
und andere Prioritdten zu setzen. An
erster Stelle sollten fiir sie nicht das
Streben nach Erfolg, die standige Suche
nach Anerkennung oder das perfekte
Funktionieren im Alltag stehen, son-
dern eigenes Wohlbefinden und Le-
bensfreude. Anstatt selbst gesetzten
- meist viel zu hochgesteckten - Zielen
nachzujagen, ist es manchmal sinnvol-

Fotot oben: © Valentina Photos



ler, den Moment wirklich bewusst zu
erleben und zu genieBen. Kleine Aus-
zeiten nehmen, wohltuende Aktivitaten
wie den Besuch eines Konzertes, einer
Ausstellung oder einen Spaziergang
regelmaBig einzuplanen, kdonnen ein
erster Schritt sein.

Empfehlenswert zum Stressabbau ist
die heutzutage sehr populdre acht-
samkeitsbasierte Stressreduktion - ein
Kursprogramm, in dem man eine be-
wusste und entspannte Prdsenz im
Alltag erlernt. Auch Hypnotherapie so-
wie Stressabbau-, Emotionsrequlati-
ons- und Entspannungsverfahren (au-
togenes Training, progressive Muskel-
entspannung nach Jacobson) helfen,
mit Belastungen anders umzugehen.
Zudem kann man mithilfe von Biofeed-
back den Impuls des Knirschens unter-
binden. Eine Sonde misst hier die Mus-
kelspannung am Kauapparat. Sobald
sie zu groB wird, warnt ein akustisches
Signal, sodass man die Anspannung
bewusst verringern kann.

Fazit

Gerade vor dem Hintergrund, dass
hinter zahnmedizinischen Problemen
oftmals eine Kombination aus psy-
chischen und korperlichen Faktoren
steht, ist eine interdisziplindre Zusam-
menarbeit wiinschenswert. Zahnarzte,
Psychologen und Psychotherapeuten
sollten enger kooperieren, um gemein-
sam sinnvolle, korrespondierende Be-
handlungskonzepte zu erarbeiten, die
auf das Zusammenspiel psychischer
und somatischer Ursachen abgestimmt
sind. Die Erfahrung zeigt: Oftmals hilft
Patienten bereits ein erstes Gespréch,
um Stress, Angste und Sorgen abzu-
bauen und den nichsten Schritt auf
dem Weg zu gesunden Zahnen zu tun.
Und manchmal unterstiitzt auch ein
ganz einfaches Rezept, verspannte Kie-
fergelenke zu entspannen und positive
Energie zu tanken: Lacheln! Denn wie
schon Charlie Chaplin sagte: ,Jeder
Tag, an dem Sie nicht ldcheln, ist ein
verlorener Tag."

Psychologie | Wirtschaft

autorinnen.

Dr. Sandra Maxeiner ist promovierte
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Hedda Riihle ist Diplom-Psychologin
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Standiger Wiirgereiz wahrend
der Zahnbehandlung

| Dr.Lea Hofel

An dieser Stelle kdnnen unsere Leser der langjdhrigen ZWP-Autorin Dr. Lea Hofel Fragen im
Bereich Psychologie stellen - in Bezug auf Patienten, das Team und sich selbst. Die Fragen und
Antworten finden Sie hier redaktionell aufbereitet wieder. In dieser Ausgabe der ZWP wird
erlautert, wie auf Patienten mit starkem Wiirgereiz am besten eingegangen wird. Psychologin
Dr. Lea Hofel antwortet.

nfrage: Einige Patienten miis-
sen wéhrend der Behand-
lung immer wieder stark  /

wiirgen, was den Behandlungs-
ablauf stark beeintrdchtigt. Bei
einer Patientin ist es schon so,
dass sie im Wartezimmer anféngt,
den Wiirgereiz zu empfinden. Wie
kann ich mit solchen Patienten am
besten arbeiten oder ist das doch ver-
stdrkt ein psychologisches Problem?

Ursache

Viele Patienten empfinden wahrend
der Zahnbehandlung einen mehr oder
weniger stark ausgepragten Wiirgereiz.
Beim Wiirgereflex handelt es sich pri-
mar um einen natirlichen Abwehr-
mechanismus, um den Kérper vor dem
Eindringen von Fremdkdrpern zu schiit-
zen und um die Atemwege frei zu
halten. Besonders die Abnahme von
Abdriicken kann vom Korper als Gefah-
rensituation interpretiert werden, doch
auch schon das Bohren oder Saugen
vermag den Reflex auszuldsen.
Entsteht das Wiirgen ausschlieBlich
durch physikalische Reize, kann sich
der Zahnarzt gut darauf einstellen, Be-
rihrungen so gering wie mdglich zu
halten und den Patienten auf die Be-
handlungsschritte vorzubereiten. Meist
spielen jedoch psychische Faktoren die
weitaus groBere Rolle. Die Patienten
berichten oft von urspriinglich auslé-

senden physikalischen Reizen, wie z.B.
Verschlucken oder die Wahrnehmung
liberschiissigen Abformmaterials. Da-
rauf folgend haben Lernprozesse und
Generalisierungen stattgefunden, so-
dass allein der Gedanke an den Zahn-
arzt, der Geruch, die Lampe liber dem
Behandlungsstuhl oder der Beginn der
Behandlung dazu fiihren, dass der Pa-
tient wiirgen muss. Bei lhrer Patientin,
die bereits im Wartezimmer damit zu
kdmpfen hat, ist die Kopplung Zahn-
arztpraxis-Wiirgereiz schon weit vo-
rangeschritten.

Doch auch wenn es sich hierbei um psy-
chologische Prozesse handelt, kann das
Zahnarztteam maBgeblich dazu beitra-
gen, dass die Betroffenen eine ange-
nehmere Behandlung ,neu erlernen”.

Tipps bei Wiirgereiz
Verstérkt wird der Reiz, wenn die Pa-
tienten wahrend der Behandlung
durch den Mund zu atmen versu-
chen. Instruieren Sie deshalb lhre
Patienten, tief durch die Nase ein-
und auszuatmen. Das tiefe Atmen
hat zudem einen entspannenden
Effekt.
Allgemein wire es hilfreich, wenn
die betroffenen Patienten eine Ent-
spannungstechnik erlernten. Autoge-
nes Training oder Progressive Muskel-
entspannung sind die gangigsten Me-
thoden. In jeder Volkshochschule gibt
es entsprechende Kurse, Krankenkassen
bieten sie ebenfalls an. Beim Zahnarzt
wird die Progressive Muskelentspan-
nung meist bevorzugt, weil der Patient
hier aktiv etwas zu tun hat, indem er
einzelne Muskelgruppen bewusst an-
und entspannt. Dadurch ist er abgelenkt
und kann zudem seinen Fokus von der
Mundregion weglenken.
Ablenkungsmadglichkeiten sind eben-
falls hilfreich. Diese kdnnen von Fern-
seh- und Musikbeschallung bis hin
zu einfachen Ablenkungstechniken wie
gedankliche Rechenaufgaben oder das
Durchspielen von Stadt-Land-Fluss im
Kopf reichen. Ein schénes Bild an der
Decke Uber dem Behandlungsstuhl wird
auch gern angenommen. Viele Patien-
ten profitieren gerade beim Wirgereiz
davon, mit den FuBzehen zu wackeln.

Foto: © Zametalov



Es gibt das Geriicht, dass FuBzehen und Wirgereiz
von denselben Hirnregionen aus gesteuert wiirden und
dass beides zusammen nicht méglich sei. Ob sich diese
Erklarung wissenschaftlich halten kann ist fraglich -
dennoch scheint es zu helfen.

Einige Patienten schwdren auf die selbststdndige
Durchflihrung von Akupressur einige Minuten vor der
Behandlung und wahrenddessen. Akupressurpunkte
sind hier die Mentolabialfalte (,Merkelfalte") oder -
bei der Zahnbehandlung einfacher zu erreichen - der
Punkt zwei Zentimeter unterhalb des Handgelenks
zwischen den Sehnen. Dieser Punkt hilft librigens
auch bei Reiselibelkeit, weshalb Akupressurarmban-
der (Seabands) sehr beliebt sind.

Sollten Sie selbst ausgebildeter Zahnarzt im Bereich
Hypnose sein oder einen qualifizierten Fachmann hin-
zuziehen konnen, haben sich auch Hypnosetechniken
bewdhrt. Hierbei sollte immer darauf geachtet werden,
ob der Patient offen dafiir ist. Es hat meist wenig Sinn,
einen skeptischen Patienten von Hypnose liberzeugen
zu wollen.

Zeitlich umfangreicher, aber durchaus sinnvoll, ist eine
systematische Desensibilisierung, die sich lber meh-
rere Sitzungen hinwegzieht. Dabei wird der Patient
schrittweise an die Behandlung herangefiihrt. Dies
kann Ubungen fiir zu Hause beinhalten, indem er sich
den Gaumen mit einer weichen Zahnbiirste reinigt oder
drei groBe Kaugummis auf einmal kaut. In der Praxis
werden erst kleinere Behandlungsschritte durchge-
fiihrt wie Anschauen - Zdhne beriihren - Wasser -
Saugen etc. bis hin zur richtigen Behandlung. Dieses
Verfahren setzt offensichtlich viel Geduld und Zeit
voraus und sollte mdglichst von einem Psychothera-
peuten begleitet werden.

Zu guter Letzt sind natiirlich medikamentdse Therapien
mdglich. Welche MaBnahmen zur Betdubung oder Se-
dierung eingesetzt werden, kdnnen Sie als Zahnarzt
wahrscheinlich besser beantworten als ich. Prinzipiell
bevorzuge ich aus psychologischem Blickwinkel be-
trachtet erst einmal die Methoden, die das Problem
an der Wurzel packen und den Wiirgereiz und damit
verbundene Angste dort eliminieren. Patienten, die bei
diesem Thema auf ein einfiihlsames Zahnbehandlungs-
team stoBen, sind tblicherweise sehr dankbar und blei-
ben treue Kunden.

zwp-redaktion @ oemus-media.de

Stellen Sie uns lhre Fragen! E. E

T

Dr. Lea Hofel E
Infos zur Autorin

kontakt.

Dr. Lea Hofel

Tel.:0178 7170219
hoefel@psychologie-zahnheilkunde.de
www.weiterbildung-zahnheilkunde.de
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Zur Scheingenauigkeit

des Praxiswertes

Prof. Dr. Thomas Sander

Mit der Wertermittlung soll versucht werden, einen Anhaltswert fir einen
Marktwert”, also fiir einen realistischen Preis, zu erhalten. Doch einen
solchen Wert gibt es nicht (vgl. ZWP 7+8/2014). Zunachst einmal ist der
Wert abhangig von der Sichtweise desjenigen, fir den er bestimmt wird.
Und auBerdem kann am Markt keine abstrahierbare Abhangigkeit des
tatsachlich erzielten Preises von irgendeinem Parameter — wie zum
Beispiel dem Gewinn - festgestellt werden.

Eine weitere Interpretation der Wertermittlung ist die, dass mit ihr der
Wert bestimmt werden soll, den die Praxis — unter bestimmten Vorgaben
des Ertragswertverfahrens — in der ndchsten Zeit erwirtschaften kann.
Dabei spielen verschiedene Faktoren eine Rolle. Um eine Aussage tber
die Genauigkeit der Wertermittlung machen zu kénnen, muss der Ein-
fluss jeder dieser Faktoren betrachtet werden.

Welche beeinflussenden Parameter gibt es?

Den groBten Einfluss auf die Hohe des jeweils ermittelten Wertes hat
die Wahl der ,Steuermethode”. Wird der Wert mit dem Brutto- oder dem
Nettoverfahren (vgl. ZWP 6/2014) ermittelt? Nach dem Stand der Bewer-
tungslehre ist zwar die Nettomethode anzuwenden, aber vielfach wird
noch die Bruttomethode angewandt. Der Unterschied der Ergebnisse
bei der Berechnung eines Praxiswertes mit beiden Methoden ist be-
tréchtlich und kann bis zu 50 Prozent ausmachen. So rechnet beispiels-
weise ein Gutachter fiir den Wert einer Praxis 100.000 EUR aus, ein
anderer 150.000 EUR. Beide Werte sind — wenn das Verfahren korrekt
durchgefiihrt wurde - richtig”.

Weiterhin beeinflussen die Hohe des angesetzten Arztlohns, der ermit-
telte nachhaltige Zukunftsertrag und die Lange des Ergebniszeitraums
den Wert malgeblich. Auch hier kénnen bei verschiedenen ,korrekten”
Ansatzen noch einmal &hnliche Unterschiede im Ergebnis erreicht
werden. Die Bandbreite der ,korrekten Ergebnisse” ist also betrachtlich.

Wie genau muss unter diesen Umstanden das Ergebnis angegeben
werden?

Zunachst muss einmal der Begriff der ,signifikanten Stellen” erlautert
werden. Die LangengroRRe 1,34 Meter hat drei signifikante Stellen. Auch
wenn diese GroRe anders dargestellt wird, bleibt es dabei: 1,3400 Meter
hat ebenfalls drei signifikante Stellen, hier mit den Zahlen eins, drei und
vier. Und selbst in einer anderen Einheit bleibt es dabei: 0,00134 km
hat weiterhin nur drei signifikante Stellen — die Nullen werden nicht
beachtet.

Wenn ein Praxiswert nun zu beispielsweise 123.876 EUR ermittelt wird,
hat dieser sechs signifikante Stellen. Doch welche Aussage ist damit
verbunden?

Tatsachlich ist es bei Wertgutachtern vielfach tblich, den ermittelten
Wert mit fanf oder sechs signifikanten Stellen - teilweise sogar mit
Cent — anzugeben. Der Grund daftr ist wahrscheinlich, dass bei der
schematisch ablaufenden Berechnung das Rechenprogramm eben
solche Zahlen ausspuckt.
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Aus den oben gemachten Ausfiihrungen wird aber ersichtlich, dass die
Angabe eines Praxiswertes mit vielen signifikanten Stellen sinnleer ist,
weil bereits geringftigige Veranderungen in den EingangsgrofRen groRRe
Veranderungen im Ergebnis verursachen. Am Beispiel des Parameters
Ergebniszeitraum” kann gezeigt werden, dass eine Veranderung um
nur 0,1 Jahre eine Veranderung beim Praxiswert in solcher Hohe zur
Folge hat, dass die Angabe dieses Wertes mit mehr als zwei signifikan-
ten Stellen lediglich eine Scheingenauigkeit suggeriert, die es nicht
gibt. Denn niemand kann behaupten, dass sein angesetzter Wert
von beispielsweise 3,3 Jahren der absolute Wert ist — es kénnten
auch 3,2 oder 3,4 Jahre sein. Wenn man die anderen EinflussgroRen
noch hinzuzieht, ist wohl eine Angabe mit einer signifikanten Stelle oft
sogar noch eher angemessen, um einen Wert zu benennen.

Die oben mit 123.876 EUR bewertete Praxis hat also mit der Vlorgabe,
das Ergebnis mit maximal zwei signifikanten Stellen anzugeben, einen
Wert von 120.000 EUR - schon die Angabe 124.000 EUR fiele unter die
Kategorie ,Scheingenauigkeit”.

Fazit

Zu dem Thema Scheingenauigkeit bzw. Scheinrationalitét hat sich auch
das OLG Stuttgart (14.10.2010, 20 W 16/06) treffend geguRert: ,Daneben
ist die — nahezu beliebig zu erhohende — Komplexitat der Parameter
eines Ertragswertgutachtens mit gravierenden Problemen fir die Vor-
hersehbarkeit der Resultate, die deshalb mitunter auch als beliebig
empfunden werden, verbunden. Der Aspekt der Detailkomplexitét wiegt
umso einschneidender, wenn berticksichtigt wird, dass bei einzelnen
Bewertungsparametern lediglich ausnahmsweise eindeutige Daten in
Ansatz zu bringen sind, im Regelfall jedoch bestenfalls auf als vertretbar
zu bezeichnende Bandbreiten zurtickgegriffen werden kann. Die sich
daraus ergebenden Bewertungsunterschiede sind immens und werden
zum Anlass genommen, dem Ertragswertverfahren eine ,Scheinratio-
nalitat’ zu attestieren.”

Der Verfasser kann diese kritische Sichtweise gut nachvollziehen.

Prof. Dr.-Ing. Thomas Sander [m] 38" =]
Offentlich bestellter und vereidigter ﬁsl.
Sachverstandiger fur die Bewertung

von Arzt- und Zahnarztpraxen . a

Lehrgebiet Praxisékonomie
Medizinische Hochschule Hannover E
T,

Sander Concept GmbH
Infos zum Unternehmen

Carl-Neuberg-StralSe 1, 30625 Hannover
Tel: 0171 3271140

sanderthomas@ mh-hannover.de
www.prof-sander.de

Prof. Dr. Thomas Sander
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» Was ist meine Praxis wert?
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Darlehensvertrdge zwischen
nahen Angehorigen

Eyk Nowak

Seit 2009 gilt die Abgeltungssteuer fir die Einklinfte aus
Kapitalertragen (gem. § 20 EStG). Der pauschale Steuer-

satz firr solche Kapitaleinktinfte betragt 25 Prozent (zzgl.

Soli und Kirchensteuer). Damit ist die Einkommen-
steuerschuld des Steuerpflichtigen abgegolten, sodass
diese Kapitaleinkiinfte nicht mehr in der Einkommen-
steuererklarung bertcksichtigt werden mussen. Dies insbe-
sondere dann, wenn der Steuersatz fir die sonstigen Einklnfte tiber
dem pauschalen Steuersatz von 25 Prozent liegt.

Zu den Kapitaleinkinften gehoren beispielsweise Zinsen aus Hypo-
theken und Grundschulden (§20 Abs. 1 Nr.5 EStG), Ertrége aus Lebens-
versicherung, die nach dem 31.12.2004 abgeschlossen wurden
(§20 Abs.1 Nr. 6 EStG), Gewinnanteile (Dividenden) von Kapitalgesell-
schaften (§20 Abs.1 Nr. 1 EStG) und Einnahmen aus dem Verkauf sol-
cher Gesellschaften, die nicht in der Riickzahlung von Nennkapital be-
stehen (§20 Abs.2 Nr. 1 EStG), also z.B. der Verkauf von Aktien. Die ein-
jahrige Haltefrist gibt es nicht mehr, da es sich hier nicht mehr um ein
privates VerduRerungsgeschaft handelt. AuRerdem ist der Abzug von
Werbungskosten fiir Kapitaleinkiinfte grundsatzlich ausgeschlossen.
Das bedeutet, dass z.B. Zinsen fiir darlehensfinanzierte Aktiendepots
steuerlich nicht mehr geltend gemacht werden konnen. Aber auch Ge-
btihren der Bank oder fiir das Depot sind steuerlich nicht mehr ansetz-
bar. Stattdessen gilt ein Sparer-Pauschbetrag in Hohe von 801 EUR bzw.
bei Ehegatten in Hohe von 1.602 EUR. Der Pauschbetrag darf aber nicht
zu negativen Einkiinften aus Kapitalvermdagen fihren, sodass er in Ver-
lustféllen entfallt. Wurde der Pauschbetrag nicht oder nicht in vollem
Umfang durch Erteilung eines Freistellungsauftrages berticksichtigt, so
kann dies im Rahmen der Veranlagung (gem. § 32d Abs. 4 EStG) nach-
geholt werden. In Bezug auf den Werbungskostenabzug sind verschie-
dene finanzgerichtliche Verfahren anhangig, sodass es sich im Einzel-
fall ggfs. lohnt, hier noch einmal eine Detailprifung vorzunehmen.
Auch ist ein Werbungskostenabzug z.B. bei bestimmten unternehme-
rischen Beteiligungen maglich, fur deren Dividendeneinnahmen dann
im Gegenzug auch die Abgeltungssteuer keine Anwendung findet.
Besonderheiten gelten auch bei Investmentertrégen. So gelten z.B.
thesaurierte laufende Ertrége (insbes. Zinsen, Dividenden, Mieten)
zum Geschéaftsjahresende des Fonds als zugeflossen. Ebenso gibt es
Besonderheiten beim Steuertarif, der, wie oben dargestellt, grundséatz-
lich pauschal 25 Prozent betragt. Dabei verringert sich die inlandische
Steuer um die anrechenbare ausléndische Steuer. Da der Sonderaus-
gabenabzug fiir die Kirchensteuer auf Kapitalertrage entfallt, verringert
sich die Einkommensteuer auf Kapitalertrage um ein Viertel der Kir-
chensteuer.

GemaR §32d Abs.2 Satz 1 Nr. 1a EStG gilt die Abgeltungssteuer eben-
falls nicht fur Ertrége, also z.B. Zinseinnahmen, bei nahe stehenden Per-
sonen, soweit die vom Glaubiger gewahrten Darlehen bei Schuldnem
zu Werbungskosten (oder Betriebsausgaben) fiihren. Damit wollte der
Gesetzgeber vermeiden, dass z.B. Eltern ihren wirtschaftlich unabhan-
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Darlehensvertrége zwischen

wirtschaftlich unabhéangigen

Familienmitgliedern
maglich! @
gigen Kindern fur den
Erwerb einer fremdver-
mieteten Immobilie ein Darle-
hen gewahren, sodass die vereinbar-
ten Darlehenszinsen bei den Eltern der glinstigen pau-
schalen Abgeltungssteuer unterliegen, die Kinder aber
den vollen Werbungskostenabzug durch die fremdvermie-
tete Immobilie erreichen.
Hiergegen hat sich nunmehr der Bundesfinanzhof (BFH) mit seinem
Urteil vom 29.4.2014 (Az. VIl R 44/13) gewandt. Der BFH hélt die oben
genannte gesetzliche Regelung in diesem Fall nicht fur anwendbar.
Zum einen erldutert das oberste deutsche Finanzgericht, dass der Ge-
setzgeber bei dem gesetzlich nicht definierten, unbestimmten Rechts-
begriff der nahe stehenden Person von einem fir die Abgeltungs-
steuer schadlichen Naheverhéltnis ausgegangen sei, bei dem der
Darlehensgeber auf den Darlehensnehmer einen beherrschenden
Einfluss austiben kénne. AuRerdem bestehen erhebliche verfassungs-
rechtliche Bedenken, denn die einschrankenden Regelungen des Ein-
kommensteuergesetzes fiihren zu einer mit Art.6 Abs.1 Grundgesetz
nicht vereinbarenden Diskriminierung der Familie und einer Verletzung
des allgemeinen Gleichheitssatzes gem. Art. 3 Abs. 1 GG.
Wenn also die jeweiligen Darlehensvertrage zwischen wirtschaftlich
unabhéangigen Familienmitgliedern den allgemeinen MaRstaben des
Fremdvergleichs entsprechen, dann durfen solche Darlehensvertrage
nicht schlechter gestellt werden, als wenn sie zwischen dritten Frem-
den abgeschlossen worden waéren. Das Vorliegen eines Verwandt-
schaftsverhaltnisses kann schon aus verfassungsrechtlichen Griinden
niemals die Vermutung einer Missbrauchlichkeit begriinden.
Ein deutlicher Hinweis an das Bundesfinanzministerium, welches
diese nunmehr offensichtlich falsche Auffassung auch noch in seinem
letzten Anwendungsschreiben zur Abgeltungssteuer vom 9.10.2012
so vertreten hatte.
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Erfolg im Dialog

ProKonzept® fiir Zahnarzte — exklusiv von dental bauer — ist die optimale Hilfe fiir Ihre Praxis. Es unterstiitzt Sie bei
der Umsetzung der gesetzlichen Verordnungen und Richtlinien und I3sst sich in vorhandene QM-Systeme integrieren.
Mit ProKonzept® bieten wir eine professionelle Dienstleistung mit praxisnahen und schnell umsetzbaren Losungen an.

Beratung bei der Umsetzung von Gesetzen, Verordnungen und Vorschriften der Berufsgenossenschaft

Fit fur die Praxisbegehung

RegelmaBige Schulungen und Unterweisungen des Personals in der Praxis

Konzepte fiir die Bereiche Hygiene, Arbeitssicherheit, Dokumentation , Gerate- und Rontgenmanagement
Recall und Durchfiihrung gesetzlich vorgeschriebener Priifungen

Bestandsverzeichnis nach MPBetreibV §8 im Rahmen des Geratemanagements

Durchfiihrung und Dokumentation der sicherheitstechnischen Kontrollen

Unterstlitzung von Profis und Rechtssicherheit durch regelmaBige Updates

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

D-72072 Tiibingen
e-mail tuebingen@dentalbauer.de

WWW.
dentalbauer.de
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ABRECHNUNG '™

Das Lieblingsprogramm
des Streichquartetts

Gabi Schifer

Zur Vorbereitung meines Herbstseminars ,Meins bleibt meins” habe
ich aus mehreren Kurzungsbescheiden zur Wirtschaftlichkeitsprifung
Hunderte von Einzelkiirzungen erfasst und nach Hohe des Kirzungs-
betrags und Haufigkeit des Kurzungsgrunds ausgewertet.

Eine Wirtschaftlichkeitsprifung ist fur den betroffenen Zahnarzt emo-
tional sehr belastend und so verteidigt er mit viel Energie haufig Posi-
tionen, die wirtschaftlich gar nicht so bedeutsam sind. In der Abbildung
habe ich die wirtschaftlich einschneidendsten Kiirzungspositionen aus
meiner Stichprobe aufgefiihrt.

Bezeichnung der abgesetzten Position %&-Kurzungsbetrag

A935d (OPG) Orthopantomogramm sowie Panoramaaufnahmen oder Halbseitenaufnahmen

aller Zahne des Ober- und Unterkiefers 19,6%
32 (WK) Aufbereiten des Wurzelkanalsystems, je Kanal 18.8%
12 (bMF) Besondere MaBnahmen beim Praparieren cder Fullen, je Sitzung, je

Kieferhilfte oder Frontzahnbereich 10.5%
56a (Zy1) Operation einer Zyste durch Zystektomie 7.1%
35 (WF) Wurzelkanalftliung einschlieBlich eines eventuellen provisorischen

Verschlusses, je Kanal 6.5%
47a (0st1) Entfernen eines Zahnes durch Osteotomie einschlieBlich Wundversorgung 5,8%
A925a (Ro2) Rontgendiagnostik der Zahne bis zu 2 Aufnahmen 5.1%
49 (Exz1) Exzision von Mundschleimhaut oder Granulationsgewebe fir das Gebiet eines

Zahnes 5,0%

In der Abbildung sieht man, dass die schmerzhafteste Kiirzung das Or-
thopantomogramm betrifft. Wer sich jetzt freut, weil er kein OPG-Gerat
sein eigen nennt und nun glaubt, durch seltenes Rontgen seine ,Karten”
verbessern zu konnen, hat sich méchtig getduscht. Die Positionen
WK und WF*, die zusammen 25,3 Prozent der Kiirzungssumme aus-
machen, wurden tiberwiegend deswegen gestrichen, weil vor der Wur-
zelkanalaufbereitung keine Ubersichtsaufnahme vorlag und nach der
Wurzelftllung keine Kontrollaufnahme angefertigt wurde. Fehlende
Rontgenunterlagen kénnen auch ein Grund fir die komplette Abset-
zung einer PAR-Behandlung sein. Dabei ist es gleichgtiltig, ob die Ront-
genaufnahme nicht erstellt oder ob sie dem Prifungsausschuss nicht
vorgelegt wurde. Aber auch unzureichende Vorbehandlung, fehlende
oder nicht regelgerechte Nachbehandlung oder die Nichteinhaltung
von Fristen kénnen bei einer Prifung einen langst abgerechneten
PAR-Fall ins Risiko setzen.

Die nachfolgenden Zitate aus konkreten Kiirzungsbescheiden zeigen
beispielhaft im Detail, welche Punkte angefiihrt werden:

Fall 1

- OPG nicht vollstandig auswertbar

- Vorbehandlungsphase (eine Sitzung) zu kurz, um die Compliance des
Patienten sicherstellen zu kdnnen

- Zahne 17 16, 27 28 It. Rontgenaufnahme nicht erhaltungs- bzw.
therapiewrdig

- Keine Nachbehandlung, keine Kontrolluntersuchung
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Ergebnis
Es erfolgt eine Komplettabsetzung PAR-Status-Leistungen und 8 x Nr. 40.
Karzung von 557,91 EUR.

Fall 2

- OPG nicht vollstandig auswertbar

- Vorbehandlungsphase (eine Sitzung) zu kurz, um die Compliance des
Patienten sicherstellen zu kdnnen

- Keine Nachbehandlung, keine Kontrolluntersuchung

— Bereits vier Wochen nach der PAR-Behandlung werden wieder Zst
und mehrere Exz1 durchgefiihrt

Ergebnis

Es erfolgt eine Komplettabsetzung einschl. der Therapieerganzung —
PAR-Status-Leistungen und séamtliche Anasthesien.

Karzung von 941,56 EUR.

Gluck hat dann derjenige Zahnarzt, der wegen seines nicht vertrags-
konformen Umgangs mit der Beantragung einer PARTherapie nur
belehrt wird.

Wer mehr zu dieser Thematik wissen mochte - insbesondere was er
tun muss, um ,gute Karten” zu haben - ist herzlich zu meinem Seminar
,Meins bleibt meins” eingeladen, das ich ab Anfang November in meh-
reren Stadten in Deutschland halten werde.

Einzelheiten zu den Terminen und Orten sowie das Anmeldeformular
finden Sie unter www.synadoc.ch

Synadoc AG

Gabi Schéfer
Mnsterberg 11

4051 Basel, Schweiz
Tel: +41 61 2044722
Fax: 0800 101096133
kontakt@synadoc.ch
www.synadoc.ch

Gabi Schafer
Infos zur Autorin
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TRIOS® -WEIT MEHR ALS
NUR EINE ABFORMUNG

DIGITALE ABFORMUNGEN IN NATURGETREUEN FARBEN
MESSEN DER ZAHNFARBEN BEIM SCANNEN
HD-FOTOS FUR PERFEKTE ERKENNUNG DER PRAPARATIONSGRENZE

Wahlen Sie die optimale TRIOS®-Losung fur lhre Praxis - Cart, Pod, Behandlungseinheit-Integration
www.3Shapedental.com/TRIOS



ABRECHNUNG'™"

Vergessene Leistungen bei
der prothetischen Behandlung

Judith Kressebuch

Um Honorarverluste zu vermeiden, sollte die Praxis die Abrechnung
von prothetischen Behandlungen sorgféltig kontrollieren. Haufig wer-
den bereits im Vorfeld erbrachte Leistungen nicht abgerechnet oder
Begleitleistungen schlichtweg vergessen.

Werden unterschiedliche Versorgungsalternativen oder zeitlich ge-
trennte Behandlungsabschnitte geplant und in separaten Heil- und
Kostenplanen aufgefiihrt, konnen die GOZ-Ziffern 0030 oder 0040
mehrfach berechnet werden. Die Nummern 0030 und 0040 sind
gemdal Abrechnungsbestimmung nicht nebeneinander berechnungs-
fahig. Auch Heil- und Kostenplane fiir medizinisch nicht notwendige
Leistungen gemaR §2 Abs.3 GOZ sind berechnungsfahig.
Planungsmodelle nach GOZ 0050 und 0060 zuzuglich der Abform-
materialien und Laborkosten werden oft auf der Rechnung nicht auf-
geftihrt, obwohl sie erbracht wurden. Auch Rontgenaufnahmen nach
GOA 5000ff. werden nicht immer vollsténdig berticksichtigt.

Abformungen

Die Abformungen mit einem individuellen Loffel nach GOZ 5170 kénnen
so oft abgerechnet werden, wie sie erbracht wurden. Um bei Nach-
fragen der Patienten oder Erstattungsstellen Auskunft geben zu kén-
nen, ist eine exakte Dokumentation in der Karteikarte sinnvoll. Wird ein
Konfektionsloffel individualisiert, kann dieser unter der gleichen Ziffer
berechnet werden. Im Eigenlabor wird hingegen die Individualisierung
des Loffels als zahntechnische Leistung abgerechnet.

Bei der Herstellung von Total- oder Teilprothesen kann die funktionelle
Abformung abgerechnet werden. Hierbei spielt es keine Rolle, ob noch
ein Restzahnbestand vorhanden ist. Wird bei der Durchfiihrung von
ReparaturmalBnahmen an Prothesen ein Funktionsrand benétigt und
ist hierftr eine entsprechende Abformung erforderlich, sind auch

ANZEIGE

Flexibilitat

Medizinp Praxis
Le-i5 Stahim&bel GmbH,
Dental Labor

Aktion im Oktober

" 7% Zusatzrabatt

auf alle Schrénke der Praxismobellinie ,Ansoma mit Griff"
(ausgenommen sind hierbei die Arbeitsplatten sowie das Zubehor)

Sie erreichen uns telefonisch unte E-Mail: s

036923/83970
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hier die Ziffern GOZ 5180 fur den Oberkiefer und GOZ 5190 fiir den
Unterkiefer ansetzbar.

Briicken und Prothesen

Wenn Zshne ersetzt werden missen, findet die GOZ 5070 immer An-
wendung. Dies gilt jedoch nicht nur fur die Neuanfertigung von Briicken
oder Modellgussprothesen. Bekommt der Patient eine Interimspro-
these, ist auch hier die GOZ 5070 je Prothesenspanne berechnungs-
fahig. Entsteht eine neue Prothesenspanne oder ein neuer Prothesen-
sattel bei der Erweiterung von vorhandenen Prothesen, rechtfertigt dies
ebenfalls den Ansatz der Ziffer. ,Je Briicken-, Prothesenspanne oder
Steg” wird in der Abrechnung haufig nicht voll ausgeschopft.

Nicht nur beim Beschleifen von Zahnen zur Kronenversorgung, son-
dern auch, wenn die Darstellung der Praparationsgrenze durch beson-
dere MaBnahmen durchgefuhrt wird, kénnen diese MaRnahmen mit
der GOZ 2030 abgegolten werden. Es ist zu beachten, dass die Ziffer
nur einmal je Kieferhélfte oder Frontzahnbereich angesetzt werden
darf. Eine Ausnahme gibt es, wenn eine MaRnahme beim Fllen von
Kavitaten und beim Praparieren erbracht wird, so darf die Ziffer maxi-
mal zweimal berechnet werden.

Vitalitatsprifungen nach der GOZ 0070 werden je Sitzung abgerechnet.
Sollte also in einer der folgenden Sitzungen eine emeute Prifung
notwendig sein, kann diese nattrlich auch berechnet werden. Dies ist
auch nach der Eingliederung der endgltigen Versorgung moglich.
Wird bei einer tief unterhalb der Schleimhaut liegenden Praparation
eine Exzision notig, das heift, die storende Schleimhaut oder das
Granulationsgewebe werden entfernt, und handelt es sich um eine
selbststandige Leistung, berechtigt diese Leistung zum Ansatz der
GOZZiffer 3070.

Fazit

Um kein Honorar zu verschenken, empfiehlt es sich bereits in der
Planungsphase Leistungen genauestens zu dokumentieren. Die regel-
maRige Kontrolle der Eintragungen in der Patientenakte ist sinnvoll,
damit bei Erstellung der Honorarliquidation keine erbrachte Leistung
vergessen wird.
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ein Dienstleistungsbereich der .
Arztliche VerrechnungsStelle Biidingen GmbH E
Judith Kressebuch
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Tel: 0800 8823002
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Komfort — neu definiert
P-0O0NeE pPLuUs

e e
Neues ,shockless” System

Das neue ,shockless” System eliminiert alle Erschiitterungen
des Stuhls, hélt den Patienten ruhig und bequem und garantiert
eine stressfreie Behandlung.

h—

Diese Vorteile bietet die neue CP ONE Plus Behandlungseinheit: Wir freuen uns auf lhren Besuch

bequemer Einstieg, besonders fiir dltere und behinderte Patienten, komfortable Lagerung @ Halle 5

Beratung des Patienten auf Augenhohe durch das abknickbare FuRteil Infotage mitte
& & dental-fachhancel IEIS AL

neue rotierende Speischale und automatischer, sensorgesteuerter Mundglasfiiller

neu konstruierter FuBschalter, der alle Funktionen (iber das Driicken und Drehen einer Scheibe steuert
das intuitive Bedienfeld am Arzttisch bietet vielfdltige Funktionen und ein organisches EL-Display

der bewdhrte Belmont Hydraulikantrieb arbeitet zuverldssig, verschleiBresistent, leise und
komfortabel, auch die Kopfstiitze wird hydraulisch bewegt

Warum entscheiden sich jedes Jahr liber 17.000 Zahnarzte weltweit fiir einen Belmont-Behandlungsplatz?

Partner von:
. m Berner StraBe 18 « 60437 Frankfurt am Main
cw}m | Tel. +49 (0) 69 50 68 78-0 - Fax +49 (0) 69 50 68 78-20

(B v.D frobsriar TAKARA COMPANY EUROPE GMBH E-Mail: info@takara-belmont.de  Internet: www.takara-belmont.de




ABRECHNUNG'™"

GOZ-Nr. 0065 — eine der wirklichen
Aktualisierungen der GOZ 2012

Dr. Dr. Alexander Raff

Die optisch-elektronische Abformung als ErstmalRnahme eines digitalen
Workflows bei der Herstellung von Zahnersatz hat endlich ihren Nieder-
schlagin der GOZ gefunden - in Form der eigenstandigen GOZ-Nr. 0065.
Allerdings sind gewisse unverstandliche Leistungsausschliisse zu be-
achten.

Bei der optisch-elektronischen Abformung handelt es sich um ,digitale”
Abformverfahren mithilfe lichtoptisch arbeitender Scansysteme. Diese
erganzen bereits seit Beginn der 1980er-Jahre den konventionellen
,analogen” Abdruck mit Abformmassen (Elastomere).

Bei diesen Digitalverfahren werden optoelektronische Vermessungen
der Zahnoberflachen und Weichgewebe direkt im Mund des Patienten
durchgefiihrt. Hierzu haben sich verschiedene technische Verfahrens-
wege etabliert (Streifenlichtprojektion, optische Triangulation, ,wave-
front sampling”, konfokale Datensammlung). Aus den verschiedenen
Einzelmessungen sowie aus den verschiedenen Aufnahmewinkeln
werden die Raumkoordinaten zu dreidimensionalen Modellen gerech-
net, die exakt die anatomische Situation darstellen.

Neben der Anfertigung von Zahnersatz auf Zéhnen entwickelt sich die
Implantatprothetik zu einem weiteren Indikationsbereich des intraora-
len Scannens. Spezielle Scanpfosten zur Erfassung der Implantatposi-
tion sind entwickelt worden. Auch in der Kieferorthopadie beginnt die
optisch-elektronische Abformung eine Rolle zu spielen, z.B. bei der
Herstellung von Situationsmodellen und der kieferorthopadischen
Behandlungsplanung.

Die digitale Abformung ist in Relation zur konventionellen Abformung
eines Kiefers nach der GOZ-Nr. 0050 um ein Drittel niedriger bewertet.
Allerdings kann die optisch-elektronische Abformung je Kieferhalfte
(oder Frontzahnbereich) berechnet werden, was im Falle von Scans in
beiden Quadranten eines Kiefers zu einer etwas besseren Bewertung
als die GOZ-Nr. 0050 fuhrt. Bei einer Berechnung fir eine komplette
Abformung beider Kiefer ist sie geringfligig besser bewertet als die
konventionelle Abformung nach GOZ-Nr. 0060.

Mit der Gebuhr nach der GOZ-Nr. 0065 sind bei der optisch-elektroni-
schen Abformung vorbereitende bzw. begleitende MalRnahmen wie
Trocknung und Puderung der Oberflache, die digitale Bissregistrierung,
Teilscans oder Nachscans, der Online-Versand der Daten an den Her-
steller/das Dentallabor und die elektronische Archivierung der Daten
abgegolten.

Ist in einer nachfolgenden Sitzung die medizinische Notwendigkeit
gegeben, emeut eine optisch-elektronische Abformung durchzufiihren,
so kann diese emeut berechnet werden.

Die computergestutzte Auswertung zur Diagnose oder Planung von
Modellen oder Behandlungen durch die gescannten Daten ist nicht
mehr Bestandteil des intraoralen Scannens nach der Leistungsbe-
schreibung der GOZ-Nr. 0065. Dies unterscheidet die GOZ-Nr. 0065
von den GOZ-Nrn. 0050 und 0060. Sie kann bzw. muss demzufolge
als nicht in der GOZ 2012 beschriebene Leistung gemal §6 Abs. 1
analog berechnet werden.
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Die Berechnungsbestimmung zur GOZ-Nr. 0065 stellt klar, dass konven-
tionelle Abformungen nach den GOZ-Nr. 0050 und 0060 und anato-
misch/funktionelle Abformungen nach den GOZ-Nm. 5170 bis 5190 far
dieselbe Kieferhalfte oder denselben Frontzahnbereich nicht neben ei-
ner optisch-elektronischen Abformung berechnungsfahig sind.

Wird im selben Kiefer eine Kieferhalfte oder ein Frontzahnbereich digital
nach der GOZ-Nr. 0065 abgeformt und die andere Kieferhalfte konven-
tionell, so sind beide Abformverfahren nebeneinander berechnungs-
fahig. Verbrauchte Abformmaterialien fir konventionelle Abformungen
sind aber auch dann gesondert berechenbar, wenn optisch-elektroni-
sche und konventionelle Abformungen der gleichen Kieferhélfte oder
des gleichen Frontzahnbereiches angefertigt werden.

Als problematisch ist der gegenseitige Leistungsausschluss der kon-
ventionellen und der digitalen Abformung dann zu sehen, wenn in der
gleichen Kieferhalfte bzw. dem gleichen Frontzahnbereich z.B. sowohl
eine optisch-elektronische Abformung fur die Herstellung von einem
CEREC®-Inlay und an anderen Z&hnen eine konventionelle Abformung
zur Herstellung von Kronen oder einer Briicke notwendig ist. In einem
solchen Fall ist namlich die GOZ-Nr. 0065 auch neben einer konventio-
nellen Abformung derselben Kieferhélfte medizinisch notwendig und
muss daher berechnungsfahig sein.

Es ist davon auszugehen, dass bei der Gestaltung des Verordnungs-
textes und der Berechnungseinschrankung dieser Sachverhalt nicht
bedacht worden ist. Die vorgenommene Leistungseinschrankung ist
demnach eher dahingehend zu interpretieren, dass nicht von ein und
demselben prothetischen Pfeiler sowohl eine digitale als auch eine
konventionelle Abformung - ohne gegebene medizinische Notwen-
digkeit — nebeneinander berechnet werden kénnen soll.

Dr. Dr. Alexander Raff

Zahnarzt/Arzt
Herausgeber ,DER Kommentar zu BEMA und GOZ*

Kontakt tiber:

Asgard-Verlag Dr. Wemer Hippe GmbH
53757 Sankt Augustin

Tel: 02241 3164-10
www.bema-goz.de

Dr. Dr. Alexander Raff

Infos zum Autor



137 INNOVATION

HYALURONIC ACID
for PERIDONTAL
TREATMENTS

PERI®SYAL SHAPE

Zur Regeneration von minimalem Papillenverlust
* Regeneriert die Gingiva sicher und schnell

Indikation:
* Papillenbehandlung durch Fullen der Defekte

PERI®SYAL HLL

Fordert die Regeneration des Zahnfleisches

* Kann eine Alternative zur Operation darstellen
* Bietet sofortige Hilfe fur den Patienten:
+ Reduzierung von Schmerz, Blutungen,
EnfzUndungen, Zahnmobilit&t
* Sichere und einfache Handhabung

Indikation:

* Verbesserung von leichter bis schwerer Gingivitis
und Parodontitis

» Effektive Ergéinzung einer Parodontalbehandlung

* Verbesserung/Stabilisierung von leichter bis
schwerer Zahnmobilit&it
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QUALITATSMANAGEMENT /™

Praxisverkauf ohne ein Qualitats-
und Hygienemanagement

Christoph Jager

In einem aktuellen Fall geht es um die VerauRerung einer gut im Markt
etablierten Praxis, die weder Gber ein eingefiihrtes Qualitats- noch Hy-
gienemanagement verfiigt. Dartiber hinaus gab es keine schriftliche
Dokumentation, die auf die Gegebenheiten der Praxis abgestimmt war.
Die oben genannten Managementsysteme sind seit vielen Jahren
gesetzlich gefordert und sollten in einer Praxis daher existent sein. Zu
beachten ist an der Stelle auch, dass deren Uberpriifung in Stich-
proben insbesondere durch die zustandigen KZVen, Zahnarztekam-
mern, Gesundheitsémter sowie Gewerbeaufsichtsamter vorgenom-
men werden.

Details der durchgefiihrten Begehung

Wie erwahnt, geht es um die VerduRerung einer Praxis ohne die
gesetzlich geforderten Qualitats- und Hygienemanagementsysteme.
Dem Kaufer ist dieses aufgefallen und er hat eine Einfihrung der Sys-
teme vor dem Kauf zur Bedingung gemacht. In einer Praxisbegehung
waurde neben den oben genannten Systemen auch die Einhaltung der
gesetzlichen Arbeitsschutzanforderungen tberprift. Anhand von aus-
fuhrlichen Checklisten wurden alle Raumlichkeiten der Praxis besich-
tigt. Wahrend der Begehung waren die verantwortlichen Mitarbeiter
der Praxis anwesend, um die zahlreichen Fragen zu beantworten. Ne-
ben der Erfassung der eingeftihrten Verfahren in der Praxis wurde
gleichzeitig das Inventar begutachtet. Gerade im Hygienemanage-
ment ist es wichtig, dass die Praxis tber die gesetzlich verpflichtenden
Gerate verfugt, damit eine ordnungsgemale Aufbereitung der konta-
minierten Instrumente sichergestellt werden kann. Wéhrend der Bege-
hung wurde auch die vorbeugende Instandhaltung der vorhandenen
Gerate hinterfragt. Werden z.B. die Behandlungseinheiten in regelma-
Rigen Abstanden von einer Fachfirma gewartet und tberprtft? Wurde
fur die Aufbereitungsgerate, insbesondere den Thermodesinfektor so-
wie den sich im Einsatz befindlichen Steri ein aktuelles Validierungs-
protokoll angefertigt und liegen diese Unterlagen vor? Zu bedenken ist,
dass diese Aspekte in einer behordlichen Begehung abgefragt werden
kénnen. Sind nun einem Kaufer diese Punkte nicht bekannt oder be-
wusst, so kann dasim Nachhinein eine bése Uberraschung geben, die
je nach vorliegender Situation auch ein sehr teures Nachspiel haben
kann. Auch die Frage nach einer jahrlichen Uberpriifung der Wasser-
qualitat fur wasserfiihrende Systeme der Behandlungseinheiten durch
ein akkreditiertes Labor wurden hinterfragt. Hier handelt es sich gemaR
den RKI-Vorgaben um eine Empfehlung, die aber in diesem Fall einer
anderen Bedeutung zugemessen werden muss.

Das Ergebnis der Begehung

Das Ergebnis der Begehung hat sehr viele offene Punkte zutage
gebracht, die dem Verkaufer der Praxis so nicht bewusst waren. So
musste ein Qualitdtsmanagementsystem nach den Anforderungen
des Gemeinsamen Bundesausschusses eingefiihrt werden und die
Mitarbeiter im Umgang mit der an die Praxis angepassten Unterlagen

54 zwe 10/2014

und Praxisablaufe geschult werden. Die Einfihrung eines dokumen-
tierten und abgestimmten Hygienemanagementsystems hat sich da-
gegen schwieriger gestaltet. Wahrend der Begehung wurde unter an-
derem festgestellt, dass der im Einsatz befindliche Thermodesinfektor
aufgrund seines Baujahres nicht mehr validiert werden konnte. Hier
musste ein geeignetes neues Gerdt mit einer Erstvalidierung ange-
schafft werden. Die durchgeftihrten Wasserproben haben in drei Zim-
mern einen Befall des Trinkwassers ergeben. Da die Dauerentkei-
mungsanlagen in den besagten Zimmern seit mehr als zwei Jahren
auBer Betrieb gesetzt wurden, konnte bedauerlicherweise eine Wie-
derinbetriebnahme aus technischen Griinden nicht vorgenommen
werden. Hier mussten dann externe Entkeimungsanlagen installiert
werden. Die Begutachtung der arbeitsschutzrechtlichen Anforderun-
gen hat unter anderem ergeben, dass der turnusmaBige Elektro-Check
(BGV A3) aller elektrisch betriebenen Geréte noch nie durchgefiihrt
wurde. Dieser wurde fur alle Geréte in der Praxis durch eine entspre-
chende Fachfirma nachgeholt. Auch hier wurde festgestellt, dass einige
Gerdte auler Betrieb genommen und durch neue ersetzt werden
mussten.

Fazit fiir den Kaufer

In dem hier geschilderten Fall hat sich der Kaufer nicht auf eine Redu-
zierung des Kaufpreises eingelassen. Somit musste der Verkdufer die
in der Begehung festgestellten Mangel auf seine Kosten vollstandig
beheben. Hatte der Kaufer die festgestellten Mé&ngel nicht erkannt, so
hatte er eine Praxis erworben, die weder dem Stand der Wissenschaft
und Technik entspricht noch eine behérdliche Praxisbegehung tber-
standen hatte.

Fazit fiir den Verkaufer

Der Verkdufer war nicht erfreut tiber die zahlreich erkannten und stel-
lenweise mit einem hohen finanziellen Aufwand verbundenen Méan-
gel seiner Praxis. Die Praxis ist nach der Umsetzung nun in einen tech-
nisch und behordlich einwandfreien Zustand gebracht worden. Leider
hat der ehemalige Praxisbesitzer nichts mehr von den neuen Geréten
sowie den eingefiihrten Managementsystemen.

Qualitats-Management-Beratung

Christoph Jager

Enzer StraBBe 7 31655 Stadthagen
Tel: 05721 936632

info@ der-gmberater.de
www.der-gmberater.de

Christoph Jager
Infos zum Autor



Mehrfachbohrer mit Sammelkammer fiir
autologes Knochenmaterial

Innenliegende Deckschraube und Knochen-
iiberlagerung an der Implantatschulter bei
Freilegung

Konische Innensechskantverbindung mit einer
basalen parallelwandigen Torxverbindung

Restaurationen | Implantatsysteme | CAD-CAM | Digitale Losungen | Dienstleistungen

Funktionalitit. Asthetik.

“Aufgrund meiner langjihrigen Erfahrung

mit unterschiedlichen Implantatsystemen,
knochenerhaltenden Mainahmen und augmentativen
Verfahren stelle ich fest, dass dieses System
hervorragende Resultate zeigt.”

Dr. med. dent. Jérg Munack, M.Sc.,
ZahnMedizinischesTeam am Aegi (www.zmtaa.de),
Hannover

“Dariiber hinaus bietet das System sowohl im
implantologischen als auch prothetischen Bereich
komplette Losungen fiir das Labor und die Praxis.”

Dr. med. dent. Jens Becker, M.Sc.,
ZahnMedizinischesTeam am Aegi (www.zmtaa.de),
Hannover

We decode nature.

www.phibo.com
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Abwarten und
Tagesgeld oder ...?7

Wolfgang Spang

Nicht ohne Grund sind viele Anleger mit Vollgas-Engagements an den
Aktienmarkten sehr zurtickhaltend. Auch ich bin bekanntermaBen seit
einiger Zeit eher defensiv und zurtickhaltend eingestellt und fahre seit
2007 immer ,mit einem FuB tiber der Bremse”. Damit habe ich in 2013
auf die Spitzenertrage des DAX verzichtet und bin daftir auch 2014 sehr
gut damit gefahren, weil die schwerpunktméBig von mir empfohlenen
Mischfonds - die ich auch in meinem eigenen Depot hauptsachlich
einsetze — auch in diesem Jahr attraktive Ergebnisse abliefern.

Viele Anleger folgten und folgen dieser Strategie des defensiven Invest-
ments. Einige verfolgten sie teilweise und ,parkten” einen kleineren oder
groReren Teil ihrer Anlagegelder auf einem Tagesgeldkonto — um dann,
,wenn die groRe Krise da ist, am Aktienmarkt zuzuschlagen”. Aufgrund
von entsprechenden Fragen verschiedener ,Tagesgeldanleger” habe ich
jetzt einmal untersucht, wie rentabel/risikoreich eine ,FuB tber der
Bremse”-Strategie im Vergleich zu einer Tagesgeldstrategie gewesen
ware.

Dazu habe ich ein Musterdepot mit 100.000 EUR aus vier guten,
vermogensverwaltenden Mischfonds (jeweils 25 % Depotanteil) einer
Tagesgeldanlage (verzinst mit 1% p.a.) gegentibergestellt.

Wer vor einem Jahr aus Sicherheitsgriinden und in Erwartung von
schlechten Borsen sein Geld aufs Tagesgeldkonto ,parkte”, der hat im
Vergleich zum defensiven ,Fu} Gber der Bremse“-Investor mit seinen
vier ,vermogensverwaltenden” Fonds ordentlich Geld verloren. Zum
Stichtag hétte der Tagesgeldinvestor den ,Gewinn” von zwélf Monaten
in Hohe von 1.000 EUR auf seinem Konto verbucht, der defensive In-
vestor mit seinen Mischfonds hatte 9.819 EUR verbucht: Einen Gewinn,
fur den der Tagesgeldinvestor mehr als neun Jahre braucht. ,Na ja, hin-
terher ist man immer schlauer”, wird jetzt maglicherweise der eine oder
andere Leser einwenden. Wie hétte es denn ausgesehen, wenn die
schlimmen Erwartungen des Tagesgeldinvestors eingetroffen waren
und sich die Finanzmarkte wie in den Krisenjahren 2008 oder in 2011
entwickelt hatten?

In 2008 hatte der Tagesgeldanleger bei 1% Verzinsung am 31.12. ins-
gesamt 1.000 EUR ,Gewinn” aufseinem Konto buchen kénnen und wére
glticklich gewesen. Der defensive Musterinvestor wére mit einem Minus
von 5,8 % und einem Depotwertvon 94.211 EUR vielleicht nicht ungltick-
lich, aber auch nicht ganz zufrieden gewesen. In 2011 wére der Musterin-
vestor im Vergleich zu den Aktienmérkten mit einem leichten Minus von
1,4% wahrscheinlich rechtzufrieden gewesen, hétte abervielleichtauch
mit etwas Neid auf den Tagesgeldinvestor geblickt, der auch in 2011 ein
positives Ergebnis von 1% erzielt hatte.

Zwischenfazit

Kommt die groRe Krise in den nachsten zwolf Monaten, dann wird der
Tagesgeldanleger mit hoher Wahrscheinlichkeit besser fahren als der
JFuB tiber der Bremse”-Investor. Kommt sie nicht, dann hat der ,Ful
Gber der Bremse*-Investor gute Chancen, deutlich mehr zu verdienen
als der Tagesgeldinvestor.
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Jede Krise ist einmal vorbei und was kommt dann nach der Krise? Klar,
derInvestor, dertreffsicher zum Tiefpunkt der Krise vom Tagesgeld in den
Aktienmarkt wechselt, der macht richtig Kohle. Aber wer schafft das
schon? Ich kenne niemand. Bleiben wir also realistisch und nehmen
einmal an, der Tagesgeldinvestor wartet nach der Krise erst nochmals
zwolf Monate ab, bis sich die Méarkte wieder stabilisiert haben und eini-
germalen klar ist, dass die Aktien wieder nachhaltig steigen. Was ware
dann? Wie héatten der Tagesgeldanleger und der defensive Musteranle-
gerim Vergleichszeitraum 1.1.2008 bis 31.12.2009 abgeschnitten?

Das Ergebnis fallt iberraschend eindeutig zugunsten des defensiven
Musterinvestors aus. Er hétte trotz Finanzkrise 2008 nach zwei Jahren
tber einen Gewinn von 15.175 EUR verfigt, der Tagesgeldinvestor da-
gegen nur tber 2.010 EUR.

Trotz Griechenlandkrise &hnlich gut verdient hatte ,Dr. Muster’, wenn
er nach der Griechenlandkrise ein Jahr drangehangt und erst am
31.12.2012 auf sein Depot gesehen hatte. In den zwei Jahren hatte
er knapp 10.000EUR verdient, wahrend der Tagesgeldinvestor ,nur”
2.010EUR im gleichen Zeitraum verdient hétte.

Zum Schluss lohnt sich noch ein Blick auf den Zeitraum 1.1.2008 bis
29.8.2014 - ein Zeitraum mit zwei heftigen Krisen.

Am wenigsten hétte der Tagesgeldinvestor (rote Linie) mit 6.470EUR
verdient. An zweiter Stelle stiinde der DAX-Investor (blaue Linie) mit
einem Gewinn von 17300EUR und der klare Gewinner wére der
,Defensive-Muster*-Investor (griine Linie) mit einem fetten Plus von fast
55.000EUR (siehe Chart).

Fazit: Beim sorgféltigen Abwéagen von Chancen und Risiken spricht in
Zeiten, wie wir sie jetzt erleben, viel fur ein defensives Fonds-Investment.
Damit kann in tiberschaubaren Zeiten deutlich mehr verdient werden,
als mit einer ,Parkanlage” auf dem Tagesgeldkonto, und viel entspannter
und ruhiger geschlafen werden, als bei einem reinen Aktieninvestment.
Voraussetzung daftir ist, dass man eine Mindestinvestitionsdauer von
drei Jahren einplant.

Am 22.10.2014 findet des 16. ECONOMIA-Forum ,Weitblick — Werte
- Wachstum” in Stuttgart statt. Informationen dazu und Eintritts-
karten erhalten Sie bei der ECONOMIA. Schicken Sie uns einfach eine
E-Mail.

ECONOMIA Vermdgensheratungs-
und Beteiligungs-GmbH

Wolfgang Spang E . E

Alexanderstral3e 139, 70180 Stuttgart .
Tel: 0711 6571929

info@economia-s.de
www.economia-vermoegensberatung.de E .

Wolfgang Spang
Infos zum Autor
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Die beste Verbindung zwischen
Praxis und Labor heif3t ConnectDental

Unter der Dachmarke ConnectDental biindelt Henry Schein sein Angebot zur
digitalen Vernetzung von Zahnarztpraxis und Dentallabor sowie die Integration

von offenen CAD/CAM-Systemen und innovativen Hightech-Materialien. Dabei < : 1_>D ,I_ |
bietet Henry Schein seinen Kunden ein liickenloses Portfolio aus Materialien, On nec en O ™

. ’ : o —— OFFENE DIGITALE LOSUNGEN FUR PRAXIS UND LABOR
Geraten und Systemen mit verschiedenen Kapazitaten und individuellen

Konzepten. Sie wiinschen eine personliche Beratung - unser spezialisiertes
ConnectDental Team freut sich auf Sie.

FreeTel: 0800-1700077 - FreeFax: 08000-404444 - www.henryschein-dental.de

Exklusiv bei Henry Schein <Z|r|ux m Eine Marke von YAHENRY SCHEIN®
DENTAL
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Weiterbildungskurs:

Curriculum Implantatprothetik

Das Startmodul des ersten DGI-
Dentagen-Curriculums erhielt von den
15 Teilnehmern hervorragende Riick-
meldungen: Es sei sehr spannend und
wichtig gewesen. ,Unser Konzept: Wir
wollen die Zahntechniker und Zahn-
technikerinnen mitnehmen in die zahn-
arztliche Seite der Implantologie”, sagt
Prof. Dr. Glinter Dhom, Fortbildungsre-
ferent der DGI und zusammen mit Karin
Schulz/Dentagen Initiator dieses spe-
zifischen Curriculums. Botschafter fiir
diese Aufgabe war Prof. Dr. German
Gomez-Roman/Tiibingen, Pressespre-
cher der DGI. Mit einer komprimierten
und mit viel Humor angereicherten Pra-

Auszeichnung:

sentation begleitete er die engagierten
Kursteilnehmer mit auf dem Weg von
der Geschichte der Implantate lber
die Technik bis zu den biologischen
Faktoren im Mund. Ergdnzt wurde das
Konzept durch eine Live-OP seitens
Dr. Octavio Weinhold/Ludwigshafen, die
ein Gefiihl dafiir vermittelte, vor welche
Herausforderungen sich ein implantie-
render Zahnarzt gestellt sieht und wel-
che biologischen Faktoren zu beachten
sind. Auch wenn dieser Fall gerade-
zu lehrbuchhaft ausging: Professor
Gomez-Roman machte anhand anderer
Beispiele deutlich, dass das Implantat
nicht immer und ,einfach” an der Stelle

positioniert werden kann, wo es fir
die Prothetik ideal wére. In solchen Si-
tuationen miissen manchmal von den
Zahntechnikern herausfordernde Auf-
gaben gelost werden. Wie diese aus-
sehen kdnnten, wurde beispielhaft an
individualisierten Abutments gezeigt.
DGI - Deutsche Gesellschaft

flir Implantologie im Zahn-,

Mund- und Kieferbereich e.V.

Tel.: 0511 537825

www.dginet.de

Wrigley Prophylaxe Preis 2014 verliehen

Zwei Jubilden und eine Premiere: Der
mit insgesamt 10.000 EUR dotierte
Wrigley Prophylaxe Preis wurde am
5. Sept. 2014 auf der Jahrestagung
der Deutschen Gesellschaft fiir Zahn-
erhaltung (DGZ) zum 20. Mal verliehen.
Gleichzeitig feiert die Stifterorganisa-
tion Wrigley Oral Healthcare Program

ANZEIGE

- AT

Kostenfreier online
Bewertungs-Check

e Wie wird lhre Praxis im
Internet bewertet?

e Wie gut ist Ihre Praxis vor
negativen Einzelmeinungen
geschitzt?

¢ Wie kdnnen Bewertungen
Ihre Platzierung bei
Google und in den
Portalen verbessern?

Partner von:
STepps=

Jetzt anmelden unter
www.denticheck.de

T

Aktives Bewertungsmanagement.
Gutes Online-Image.

@& DentiCheck

ihren 25. Geburtstag. Zu diesem Anlass
vergab die Jury erstmals zusatzlich ei-
nen mit 2.000 EUR dotierten Sonder-
preis ,Praxis”. Die diesjahrigen Preis-
trdger sind Zahnmediziner aus Jena,

Betreuung vom ersten Lebensjahr an
umfasste. Weitere ausgezeichnete Pro-
jekte widmeten sich der oft schlechten
Mundgesundheit dementer Senioren
in Pflegeheimen, dem Zusammenhang

Heidelberg, Gottingen, Miinchen und
Hagen. Die Siegerarbeiten lenken den
Blick auf die verbreitete friihkindliche
Karies, die mit gezielten MaBnahmen
vermeidbar ware. Friihe Beratung der
Eltern plus friihe Zahnarztbesuche ab
dem Durchbruch des ersten Zahnes kon-
nen die verbreitete friihkindliche Karies
verhindern. Das zeigt die Studie von Dr.
Yvonne Wagner aus Jena, die den ersten
Preis in der Kategorie ,Wissenschaft"
erhielt. Sie bot den Kindern des Jahr-
gangs 2009/2010 ein Préventionspro-
gramm an, das Informationsbesuche der
Eltern Neugeborener und zahnarztliche

zwischen Parodontitis und Herzinsuffi-
zienz, der Gruppenprophylaxe in Kitas
und bei Teenagern sowie der ehrenamt-
lichen zahnarztlichen Versorgung Be-
diirftiger. Der Wrigley Prophylaxe Preis
wird fiir herausragende Projekte in
den Bereichen Wissenschaft, Praxis
und offentliches Gesundheitswesen
verliehen. Er steht unter der Schirm-
herrschaft der Deutschen Gesellschaft
fiir Zahnerhaltung (DGZ).

Wrigley GmbH
Tel.: 089 665100
www.wrigley.de



Kinderzahnheilkunde:

Fokus | Zahnmedizin

Sozialer Status bestimmt Kinderzahngesundheit

,Wir freuen uns immer wieder, dass wir mit dem Colgate Zahn-

mobil wenigstens etwas dazu beitragen konnen, dass den

Jungsten in unserer Gesellschaft etwas geholfen und das

Bewusstsein fir gesunde Zéhne geschérft wird.”

So groBziigig am ersten Tag manche
Schultiite besttickt ist, bei der tagli-
chen Versorgung und der gesunden
Auswahl der Pausensnacks und -brote
hapert es in zahlreichen Familien, vom
Zéhneputzen ganz zu schweigen. Laut
Bundeszahnérztekammer leiden zehn
bis 15 Prozent der Kleinkinder an Milch-
zahnkaries, wobei es starke Unter-
schiede je nach regionaler Herkunft
und sozialem Status der Eltern gibt
- zwei Prozent der Kinder vereinen

52 Prozent des Kariesbefalls auf sich.*
Insgesamt 2.276 junge Patienten aus
sozial benachteiligten Familien wurden
im Jahr 2013 im Zahnmobil auf spiele-
rische Weise zahnarztlich aufgeklart
und mit dem Thema Zahnpflege ver-
traut gemacht. 248 der Kinder haben
in ihrem Leben noch nie eine Zahnarzt-
praxis betreten. 183 Patienten putzen
seltener als einmal am Tag die Z&hne.
Ein Kaugummi am Morgen ersetzt teil-
weise das Zahneputzen.™

Wir freuen uns immer wieder, dass wir
mit dem Colgate Zahnmobil wenigstens
etwas dazu beitragen kdnnen, dass den
Jiingsten in unserer Gesellschaft etwas
geholfen und das Bewusstsein fir
gesunde Zdhne gescharft wird", so
Projektleiterin Andrea Hniopek von der

Caritas. Seit dem Start des Colgate
Zahnmobils in Hamburg in 2008 wid-
men sich die Mitarbeiter der Caritas an
zwei festen Wochentagen der Aufkla-
rung Kinder und Jugendlicher. Die jun-
gen Menschen erreicht das Colgate
Zahnmobil an Kindergarten, Mittags-
tischen und seit 2010 auch an einer

Liebold/Raff/Wissing

in der Rechtsprechung.
Und das seit 50 Jahren.

Forderschule. In der Gbrigen Zeit
werden auf dem Colgate Zahnmobil
Obdachlose in der Hansestadt zahn-
medizinisch von ehrenamtlich tétigen
Zahn3rzten betreut.

Quelle:

* Bundeszahnédrztekammer, Mérz 2014, aus
dem ,Konzept zur zahnmedizinischen Pra-
vention bei Kleinkindern”

** Erhebung der Caritas wéahrend der Praven-
tionsarbeit mit dem Colgate Zahnmobil

CP GABA GmbH

Tel.: 040 7319-0
www.gaba-dent.de
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Kompetenz
setzt sich durch!

DER Kommentar
zu BEMA und GOz

Bewadhrt und anerkannt in Praxen,
bei KZVen, Kammern, Kassen und

www.bema-goz.de
Jetzt 10 Tage kostenlos online testen!

= Kommentar

Asgard-Verlag Dr. Werner Hippe GmbH, Sankt Augustin
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Kursreihe:
Biologische Zahn-

heilkunde beriicksichtigt
Systemerkrankungen

Die moderne Zahnmedizin steht vor der Herausforderung, dem
gestiegenen Bediirfnis der Patienten nach Gesundheit, Funk-
tionalitst und Asthetik zu entsprechen. In diesem Sinne wird
es immer wichtiger, auch ganzheitliche Aspekte in der Diag-
nostik und Therapie zu beriicksichtigen und aktiv zu nutzen.
Ganz unter dem Motto ,Der Mund als Spiegel fiir die Gesund-
heit" werden bei der Biologischen Zahnheilkunde zusatzlich
auch naturwissenschaftliche Aspekte beriicksichtigt und der
Zusammenhang von chronischen systemischen Erkrankungen

Reterent £ (i Domink Neschwits Tikingen

BIOLOGISCHE ZAHNHEILKUNDE

und der Mundhdhle hergestellt. Mit der neuen Kurs-
reihe will die OEMUS MEDIA AG in Kooperation
mit der Internationalen Gesellschaft fiir metallfreie
Implantologie e.V. (ISMI) verstérkt das Thema ,Bio-
logische Zahnheilkunde" in den Fokus riicken und die Teil-
nehmer in die Lage versetzen, allgemeine Aspekte der Biolo-
gischen Zahnheilkunde sowie konkrete Therapiekonzepte im
Praxisalltag umzusetzen. Ein erstes Grundlagenseminar fin-
det noch in diesem Jahr, am 5. Dezember 2014, in Baden-
Baden im Rahmen der Badischen Implantologietage statt.
OEMUS MEDIA AG

Tel.: 0341 48474-308, www.oemus.com

Web-Flyer
Kursreihe Biologische
Zahnheilkunde

Studie:

Im Rahmen einer
kiirzlich durchgefiihr-
ten Studie' wurden
2.027 Erwachsene zur
Zufriedenheit mit ihrem

Lacheln befragt. AuBerdem sollten sie
ihre Ansichten zum Tragen einer sicht-
baren festen Zahnspange mitteilen. Die
Untersuchung ergab, dass 27 9% der Be-
fragten unzufrieden mit ihrem Lacheln
waren. 769% aller Befragten gaben an,
dass die Verschénerung des Lachelns
durch eine Zahnkorrektur ihr Selbstver-
trauen am deutlichsten steigern wiirde.
Eine feste Zahnspange kommt fiir viele

Erwachsene allerdings nicht infrage.
Mit dem unauffalligen Invisalign-Sys-
tem von Align Technology kann man
arbeiten, 6ffentlich reden und allge-
mein mit anderen Menschen inter-
agieren, ohne dass jemand etwas von
der laufenden kieferorthopddischen
Behandlung merkt. Aligner sind durch-
sichtige, individuell angefertigte Schie-
nen, mit denen die Zdhne nach und nach
in die korrekte Position gebracht wer-
den. Patienten setzen die Schienen aus
Polyurethanharz einfach auf den obe-
ren und unteren Zahnbogen; die Trage-
zeit betrdgt 20 bis 22 Stunden pro Tag.

Mehr Selbstvertrauen durch Zahnkorrektur

Alle zwei Wochen erfolgt der Wechsel
zu einem neuen Aligner-Paar, dessen
Form leicht verdndert ist. So werden
die Zdhne Woche fiir Woche sanft
und schrittweise bewegt, bis die vom
Invisalign-Provider geplante Endposi-
tion erreicht ist. Die Behandlungsdauer
betrdgt im Durchschnitt 12 bis 18 Mo-
nate.

1 Umfrage der British Dental Health Founda-
tion anldsslich der Zahngesundheitskam-
pagne National Smile Month

Align Technology BV

Tel.: +31 20 5863600

www.invisalign.de

Erfolgsgeschichte:
Implant expo®
feiert Jubildum

In diesem Jahr kann die Fachmesse Implant expo® ihr erstes Ju-
bildum feiern: am 28. und 29. November in Diisseldorf. Stefan
C. Werner, Geschaftsflinrer von youvivo und Veranstalter der
Implant expo®, zeigt sich erfreut liber die hohen Buchungs-
raten und ist sich sicher: ,Es werden weitere Buchungen er-
wartet, denn die Implant expo® hat jetzt auch einen eigenen
Bereich fiir solche Aussteller erdffnet, die gern dabei wiren,
sich aber einen der liblichen groBen Stdnde nicht leisten
konnen." Zu den angekiindigten Neuerungen gehort die DGI-
Lounge, die mit ihrer Café-Bar erstmals in der Implant expo®-
Ausstellung zu finden sein wird. youvivo setzt als Veranstalter
der Implant expo® zum fiinfjéhrigen Jubildum auf die Medien-

partnerschaft mit der OEMUS MEDIA AG, die die neue Kon-
gress- und Messezeitung Implant expo® today mit einer Auf-
lage von 23.000 Exemplaren produzieren wird. Ausgesprochen
sinnvoll sei auch in diesem Jahr das inhaltliche Zusammenspiel
aus Kongress und Fachmesse: Das Kongressmotto biete span-
nende Entwicklungen und Positionen, die nicht nur die Thera-
pie, sondern auch die Produkte rund um die Implantologie be-
treffen. ,Was in den Kongressvortragen prasentiert wird, kann
wenige Schritte weiter in der Ausstellung verglichen werden.
Bei der Implant expo® sind die relevanten Hersteller vor Ort
und stellen den Messebesuchern ihre Forschungs- und Ent-
wicklungsleistungen vor”, so Stefan C. Werner.

youvivo GmbH

Tel.: 089 5505209-0, www.implantexpo.com

QR

Implant Zexpo

the dental implantology exhibition

ZWP online: DGI-Kongress/Implant expo®
Infos zum ZWP-Thema
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Geschichte der dentalen Implantologie
bot Deutschlands alteste implantolo-
gische Fachgesellschaft, die Deutsche
Gesellschaft fiir Zahnarztliche Implan-
tologie (DGZI) am 26./27. September
auf ihrem 44. Internationalen Jahres-
kongress im Disseldorfer Hilton Hotel.
Zur Veranstaltungskombination aus
DGZI-Jahrestagung, MUNDHYGIENE-
TAG 2014 sowie DGL-Jahrestagung/
LASER START UP 2014 konnten mehr
als 500 Teilnehmer in der Rhein-
metropole begriiBt werden.

JAlles schon mal dagewesen? Konzepte
in der Implantologie”, lautete das an-
gesichts der Herausforderungen digita-
ler Neuentwicklungen durchaus provo-

Abb. oben: Inte-
ress'lerteTeilnehmer
wihrend des 44- Interna-

tionalen lahreskongresses

der DGZI.

Der neu
der DGZI: Prof.Dr.

Herbert Deppe-

gewahlte prasident

INTERNATIONALER
JAHRESKONGRESS
e DERDGZI

INGressme ¢
Besuchern viele wissenschaftsbasierte
Behandlungskonzepte, die sie auch in
ihren Alltag integrieren kdnnen, um
somit den Erfolg der Praxis zu stei-
gern”, so Tagungsprasident Prof. (CAI)
Dr. Roland Hille/Viersen im Vorfeld der
Veranstaltung. Beim zweitdgigen Kon-
gress sorgten (iber 30 Referenten aus
dem In- und Ausland fiir frische Ideen
und neue Impulse bei den Besuchern.
Bereits am Freitagvormittag hatten die
Kongressbesucher die Gelegenheit, in
den Firmenworkshops aktiv zu werden.
Das sich anschlieBende Vortragspro-
gramm wartete mit hochkardtigen Re-
ferenten auf. Sprecher aus sieben Na-
tionen waren zu héren - die interna-
tionale Komponente stand also klar im
Vordergrund. Auch am zweiten Kon-
gresstag stand den Besuchern ein anre-
gendes Programm bevor. Einer der Ho-
hepunkte des diesjahrigen Programms
diirfte dabei zweifellos das interessante
Streitgesprach und Diskussionsforum
.DGZI kontrovers" am Samstagmittag

gewesen sein. Mit dem Thema ,Stein-
zeitimplantologie versus Compu-
terspiele - Kampf der implantologi-
schen Generationen" prallten zwei
dentale Welten aufeinander. Die
entscheidende Frage dabei lautete,
ob Implantologie 2014 ohne Com-
puteranalysen auch unter forensischen
Gesichtspunkten noch eine Option in
der Praxis sein kann. Die Diskussions-
teilnehmer beleuchteten schonungslos
die Vor- und Nachteile der einzelnen
implantologischen Epochen und damit
verbundenen Therapien. Mit der Ver-
anstaltung kniipfte die DGZI an den
groBen Erfolg der vergangenen Jahres-
tagung in Berlin an.
DGZI-Geschéftsstelle
Tel.: 0211 16970-77
www.dgzi.de

DENTAL
PROFESSIONAL
SERVICE

INTELLIGENT SMILE
RESTORATION PRODUCTS

DENTAPREG

Fur asthetische Rekonstruktionen mit Glas-
fasertechnologie, bietet Dentapreg fur jeden
Einsatzbereich genau die richtige Glasfaserstruktur.

ZIRCULES

Dualhértendes thixotropes Premium-Komposit
mit Zirkonfiller und Nanotechnologie fuir Stumpf-
aufbauten und Wurzelstiftzementierung.

FUSION LIGHT 4.0

LED-Polymerisationsleuchte mit Karies- r—-‘
und Mundkrebsvorsorgefunktion

e Zur gleichméaBigen und vollstédndigen a
Aushartung von allen Dentalmaterialien O~

e Hervorragender Zugang durch
schlanken Lichtaufsatz mit optimaler
Abwinkelung
¢ High Power (2750 mW/cm?) und
Option zur Lichtreduktion (1300 mW/cm?)
¢ 3 Polymerisationsmodi S
e leichtes, strapazierfahiges Metallhandstiick
e Kurze Ladezeiten (90 Min.), 45 Min. Laufzeit

H % %

Curing Caps i ] ]

Weitere Produkte zum Kennenlernen finden Sie unter

www.dentalprofessional.de

Mail: info@dentalprofessional.de | Tel.: +49 (0) 7543 - 500 47 58
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LEIPZIGER

11'..

Veranstaltung: —
Implantat vs. Zahnet
kontrovers diskutie

Das Spannungsfeld des diesjahrigen Leipziger Forums fiir
Innovative Zahnmedizin am 19./20. September war mit dem
Hauptthema bereitet: Implantologie interdisziplindr - das
Implantat vs. Zahnerhalt. Rund 200 Teilnehmer konnten sich
in verschiedenen Seminaren, Workshops, Vortragen und in
der begleitenden Dentalausstellung zu diesen Schwerpunkt-
themen weiterbilden. Experten von Universitdten und aus der
Praxis berichteten liber ihre Erfahrungen und erdrterten mit
den Teilnehmern die praktische Umsetzung. Die Vortrdge und
Diskussionen im Hauptpodium wurden abgerundet durch
ein vielseitiges begleitendes Kursprogramm zu den Themen
Parodontologie, Endodontie, Sinuslift, GOZ, Hygiene und QM.
Die wissenschaftliche Leitung der Tagung lag in diesem Jahr
in den Handen von Priv.-Doz. Dr. Dr. Steffen G. Kéhler und

Frastechnik:

Teleskope mit geringer Wandstarke

Das auf Frasen spezialisierte
Dentallabor Friktionsguru hat
unter Beteiligung von Schweizer
und ungarischen Spezialisten
fuir Prazisionsmechanik zusam-
men mit deutschen Spezialis-
ten fiir die Digitalisierung der
Zahntechnik eine groBe Test-
reihe durchgefiihrt.

JLaut vieler Labore steht die
dicke Kronenwand der in tradi-
tioneller Gusstechnik gefertig-
ten Teleskopkronen der Ferti-
gung einer dsthetischen, lebendig wirkenden Verblendung
im Weg", erzahlt Esther Kreisz, Inhaberin des Dentallabors
Friktionsguru und eine Urheberin der Forschung. In den Test-
reihen wurde versucht, die Biegungskraft bei unveranderter
Stabilitdt einheitlich zu vergroBern. Letztendlich ist es gelun-
gen, die minimale Wandstarke der Teleskopkronen tiber der
Friktionsfldche auf gleichm&Bige 0,2mm zu verringern. An

Video
11. Leipziger Forum
fiir Innovative Zahnmedizin

Bi.ldergalerie
A1 LeipzigerForum
A filrInnovative Zahnmedizin

Dr. Theodor Thiele M.Sc., beide Berlin. Grundsatzlich einig
war man sich in Leipzig zunéchst dariiber, dass der Ausgangs-
punkt einer erfolgreichen Zahnmedizin eine patientengerechte
und moglichst atraumatische Therapie sein sollte. Doch schon
hier gibt es sehr unterschiedliche Therapieoptionen, die alle
ihre Berechtigung zu haben scheinen und in spannenden Vor-
tragen ausfiihrlich dargelegt wurden. Das 12. Leipziger Forum
fiir Innovative Zahnmedizin findet am 11. und 12. September
2015 im pentahotel Leipzig statt. Das Hauptthema des Forums
lautet dann: Die Implantologie als chirurgische Disziplin -
OP-Techniken und Risikomanagement.

OEMUS MEDIA AG

Tel.: 0341 48474-308

www.leipziger-forum.info

4.050 Teleskopen konnte die
Friktion so eingestellt werden,
dass auch die Anfangsprobleme
beseitigt wurden. ,Bei 0,2mm
ist die Herstellung optimal, so-
wohl bei Primar- als auch bei
Sekundérkronen, da so die Kro-
nenwand nicht zu zerbrechlich
und auch nicht zu dick wird.
Diese Differenz erscheint mogli-
cherweise gering, wenn jedoch

S8 der zur Verfligung stehende
Platz nicht mehr als 2 mm bie-

tet, stellt dies einen gewaltigen Durchbruch dar. Letztendlich

haben wir eine Platzersparnis von insgesamt 0,2 bis 0,4mm

bei Primar- und Sekundarkronen erreicht”, fasst die Inhabe-

rin vom Friktionsguru die Ergebnisse zusammen.

Apple Dent Hungary Kft.

Tel.: 09081 2726505

www.friktionsguru.de
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Jahrbuch ,Laserzahnmedizin 2015“

erschienen

Etliche Fallbeispiele und zahlreiche Abbildungen do-

kumentieren die breite Einsatzmdoglichkeit der Laser-

technologie. Relevante Anbieter stellen ihr Produkt- und

Servicekonzept vor. Thematische Marktibersichten ermogli-
chen die schnelle Information tber CO,-, Er:YAG-, Nd:YAG-
und Diodenlaser.

Mit der umfassend iiberarbeiteten und
erweiterten 16. Auflage des Jahrbuchs
Laserzahnmedizin legt die OEMUS
MEDIA AG das aktuelle Kompendium
zum Thema Laser in der Zahnarztpraxis
vor. Renommierte Autoren aus Wissen-
schaft, Praxis und Industrie informieren
im Jahrbuch ,Laserzahnmedizin 2015"
liber die Grundlagen der Lasertechno-
logie und geben Tipps fiir den Einstieg
in diesen Trendbereich der Zahnmedi-
zin sowie dessen wirtschaftlich sinn-
volle Integration in die tégliche Praxis.
Dariiber hinaus sind die im Jahrbuch
enthaltenen aktuellen wissenschaft-
lichen Beitrdge auch fiir jeden Laser-
anwender von Interesse. Etliche Fall-
beispiele und zahlreiche Abbildungen
dokumentieren die breite Einsatz-
moglichkeit der Lasertechnologie. Re-
levante Anbieter stellen ihr Produkt-
und Servicekonzept vor. Thematische
Marktiibersichten ermdglichen die
schnelle Information (lber CO,-,
Er:YAG-, Nd:YAG- und Diodenlaser.
Prasentiert werden bereits einge-
fiihrte Produkte sowie Innovationen,

Leseprobe
Jahrbuch ,Laserzahnmedizin 2015"

die helfen kénnen, neue Potenziale zu
erschlieBen. Das Kompendium wendet
sich an Einsteiger und erfahrene An-
wender, die in der Laserzahnmedizin
eine vielversprechende Chance sehen,
ihr Leistungsspektrum zu erweitern
und damit die Zukunft ihrer Existenz
zu sichern. Bei allen laserzahnmedizi-
nischen Veranstaltungen der OEMUS
MEDIA AG erhalten die Teilnehmer
das Jahrbuch kostenfrei.

Das Jahrbuch ,Laserzahnmedizin 2015"
ist zum Preis von 49 EUR (zzgl. MwSt.
+ Versand) im Onlineshop der OEMUS
MEDIA AG erhéltlich.

OEMUS MEDIA AG
Tel.: 0341 48474-0
www.oemus.com

ANZEIGE

Die neue selbstbohrende

Twisted Trocar
Schraubt e ——— —

Nie wieder bohren!

Die von Trinon Titanium entworfene
selbstbohrende Twisted Trocar Schraube
ist mit ihrer neuen Geometrie perfekt
geeignet als Ersatz fur Anwendungen, bei
denen Bohren erforderlich ist.

i 42

Q-Bone-Grafting-Set

m geeignet fUr praimplantologische
Augmentationstechniken, wie
Onlay-Plastiken und meshgesttitzte
Aufbauten

m Knochenschrauben mit Durchmesser
1,0 und 1,3 mm

B Farbkodierung bei Schrauben und
Instrumenten

H inklusive Titanschale als Anmisch-
behalter und Zwischenlager

Augartenstr.1 D-76137 Karlsruhe

Tel +49 721 932700 Fax +49 721 24991
www.trinon.com
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V.I.: VOCO-Geschéftsfiihrer Manfred Thomas Plaumann, Jurymitglied Prof. Dr. Philipp Kohorst (Universitit des Saarlandes), Zweit-
platzierter José Ignacio Zorzin (Uni Erlangen), Gewinner der VOCO Dental Challenge Jorn Erik Kriiger (Uni Rostock), Drittplatzierte
Kyung-Jin Park (Uni Leipzig), Dr. Martin Danebrock (VOCO) sowie die Jurymitglieder Prof. Dr. Olga Polydorou (Universitit Freiburg)

Fokus

Event:

MUNDHYGIENETAG 2014

Am 26./27. September fand im Hilton Hotel Diisseldorf mit
neuer Ausrichtung als MUNDHYGIENETAG 2014 zum 17. Mal
der Team-Kongress ,DENTALHYGIENE START UP* statt. Neu
waren nicht nur die Bezeichnung, sondern auch das inhaltli-
che Konzept sowie die Struktur der Veranstaltung - und das
hatrund 250 Teilnehmer,Zahnarztinnen, Zahnarzte, Helferin-
nen und komplette Praxisteams, aus ganz Deutschland ange-
lockt. Die wissenschaftliche Leitung der Tagung lag

in den Handen von Prof. Dr. Stefan Zimmer
(Witten). Die Themen des Vortragspro- "
gramms (Hauptkongress) am ers-
ten Veranstaltungstag reichten
von der Zahnbirste lber die
Zahnpasta, die Mundspilldsung, die
Hilfsmittel fiir die Interdental- und Zun-
genpflege bis hin zu FluoridierungsmaBnah-
men und der Frage, ob Parodontitis wirklich immer

nur eine Frage schlechter Mundhygiene ist. Zum Referenten-
team gehorten, neben dem wissenschaftlichen Leiter Prof. Dr.
Stefan Zimmer, mit Priv.-Doz. Dr. Mozhgan Bizhang (Witten),
Prof. Dr. Rainer Seemann (Bern/Schweiz) und Priv.-Doz. Dr.
Gregor Petersilka (Wiirzburg) ausschlieBlich ausgewiesene
und anerkannte Experten auf diesem Gebiet. Begleitet wurde
der Kongress von einer groBen Industrieausstellung, welche

VOCO Dental Challenge 2014:

Bildergalerie

- MUNDHYGIENE 4
- =1 N

./

Das Referententeam des MUNDHYGIENETAGES 2014 - v.l.n.r.: Prof. Dr. Zimmer, Prof. Dr. Seemann,

Priv.-Doz. Dr. Bizhang, Priv.-Doz. Dr. Petersilka.

den Teilnehmern die Mdglichkeit bot, sich iber aktuelle
Methoden, Materialien, Produkte und Konzepte
zu informieren und Tendenzen abzusehen.
' Der zweite Kongresstag am Samstag
bot mit den bewdhrten Semi-
naren zur Hygiene- bzw. QM-
Beauftragten mit Iris Walter-
Bergob und Christoph Jéger eine
vom eigentlichen Thema des Haupt-
kongresses abweichende, zusitzliche Fort-
bildungsoption und rundete die erfolgreiche
Veranstaltung ab.
Im néchsten Jahr findet der MUNDHYGIENETAG aufgrund des
groBen Zuspruchs regional verteiltam 2. und 3. Oktober 2015 in
Wiesbaden sowie am 30. und 31. Oktober 2015 in Berlin statt.
OEMUS MEDIA AG
Tel.: 0341 48474-308
WWW.0emus.com

Preistrager kommen aus Rostock, Erlangen und Leipzig

£,

und Prof. Dr. Andree Piwowarczyk (Universitit Witten-Herdecke).
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Rostock, den ersten Platz der diesjahri-
gen VOCO Dental Challenge. In seiner
Arbeit untersuchte er den ,Medienein-
fluss auf das Degradationsverhalten
von Fillungskompositen”. José Ignacio
Zorzin (Universitdt Erlangen) qualifi-
zierte sich flir den zweiten Platz. In
seiner Arbeit widmete er sich dem
Thema ,Bulk-Fill-Komposite im Fokus
der Lichtpolymerisation”. Den dritten
Platz errang Kyung-Jin Park, Universitat
Leipzig mit dem Thema ,Zahn-Kompo-

Bereits zum zwolften Mal fand die
VOCO Dental Challenge in Cuxhaven
statt - verbunden allerdings mit einer
Premiere. Denn zum ersten Mal trat
der wissenschaftliche Nachwuchs im
hochmodernen Neubau der Dentalisten
in den dentalen Wettstreit. EIf junge
Forscher nutzten die Gelegenheit, ihre
Arbeiten in einem exklusiven Fachkreis
zu prasentieren und Erfahrungen in der
Diskussion zu sammeln. Von der Bulk-

Fill-Technik liber den Zahn-Komposit-
Verbund mit Universaladhésiven bis hin
zum experimentellen Vergleich ver-
schiedener Nano- und Nano-Hybrid-
Composites. Zur Jury gehdrten in die-
sem Jahr Prof. Dr. Andree Piwowarczyk
(Universitat Witten-Herdecke), Prof. Dr.
Olga Polydorou (Universitit Freiburg)
sowie Prof. Dr. Philipp Kohorst (Univer-
sitit des Saarlandes) an. In diesem Jahr
belegte Jorn Erik Kriiger, Universitdt

sit-Verbund mit Universaladhdsiven -
nicht invasive Bewertung mit optischer
Kohadrenztomografie® Einig waren sich
nach der Siegerehrung alle Nach-
wuchswissenschaftler, dass sich ihr
Mut ausgezahlt hat und ihre Teil-
nahme fiir ihre berufliche Zukunft
eine wertvolle Erfahrung bedeutet.
VOCO GmbH

Tel.: 04721 719-0

www.voco.de
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dentisratio

Konzept fiir Versorgung
zahnloser Kiefer

Wie das Konzept ,Feste Zdhne an einem Tag" erfolgreich
in der Praxis umgesetzt wird, haben die beiden All-
on-4®-Spezialisten Dr. Bernd Quantius und Dr. Ana
Ferro, Mald-Klinik Lissabon, mit ZTM Wolfgang Sommer
am 6. September in Mdnchengladbach gezeigt. Auf dem
Programm standen eine Live-OP und die Sofortversor-
gung zweier Patienten mit der provisorischen Briicke. So
konnten die neun Teilnehmer den Ablauf der All-on-4®-
Behandlung von der Extraktion der Restbezahnung Gber
die Insertion der vier Implantate pro Kiefer bis hin zum
Einsetzen der provisorischen Briicke in Echtzeit verfol-

gen. Besonders positiv kam bei den Zahnérzten an, dass BrSte”t fur |hre PraXiS
Heil- und Kostenplane und/oder
Liquidationen (GOZ/BEMA]

Unser erfahrenes
[dentisratio]-Team

fur das gesamte Spektrum
der Zahnmedizin
(inkl. KFO und MKG].

Nobel Biocare Deutsehiland GmbH
Infos zum Unternehmen

Wir freuen uns auf lhre
Anforderungen.

sich aufgrund der limitierten Teilnehmerzahl schnell ein
intensiver Fachaustausch mit den beiden Spezialisten
entwickelte. Gemeinsam erklarten die beiden Referen-
ten den Teilnehmern das Behandlungskonzept und
zeigten am Beispiel einer Live-OP das Vorgehen. Fiir
die Diagnostik ist eine dreidimensionale Aufnahme der
Ausgangssituation notwendig, um die Positionen fiir
die vier Implantate im Kiefer unter chirurgischen und
prothetischen Aspekten planen zu kdnnen. Das Beson-
dere dabei: Die endstdndigen Implantate werden angu-
liert in einem Winkel zwischen 30 und 45 Grad gesetzt. , .
So werden gefihrdete Strukturen wie das Foramen [dentlsratlo]

mentale im Unterkiefer und der Sinus maxillaris im . :

Oberkiefer umgangen. Durch die Kippung der distalen IeIStet mehr alS Sle erwa rten!
Implantate wird der ortsstandige Knochen sehr gut
ausgenutzt und eine moglichst groBe prothetische
Unterstiitzung erzielt.

Ein besonderes Highlight ist der ndachste Kurs am
9. Mai 2015 in Mdnchengladbach. Dann wird als
Referent Prof. Paulo Malo erwartet, der Entwickler
von All-on-4®,

Nobel Biocare Deutschland GmbH
Tel.: 0221 50085590, www.nobelbiocare.com




Zahnmedizin | Prothetik von konventionell bis digital

66 zwp 10/2014

Vollkeramik: Risikomanage-
ment fur das Sensibelchen

| Dr. Andrea Diehl

White Dentistry oder auch Cosmetic Dentistry wird heute mit exzellenter dentaler Asthetik
verbunden: Veneers, Keramikinlays und Vollkeramikkronen, ergénzt durch keramische Innen-
teleskope und vollkeramische Implantatprothetik.

it Veneers werden heute
M hervorragende asthetische

Ergebnisse erzielt. Der
«White Dentistry" werden eine ausge-
zeichnete Langlebigkeit und eine her-
vorragende Biokompatibilitat attes-
tiert, zudem ist das Ausbleiben aller-
gischer Reaktionen eines der besten
Argumente dafiir. Eingesetzt wird sie
auch gerne zur Wiederherstellung der
Okklusion nach Funktionstherapie.
Als Nachteile werden neben der hohe-
ren Mikrohéarte, die zu Abrasionen am
Antagonisten fiihren kann, der gréBere
Platzbedarf bei korrekter Wandstarke
der Geriiste und die Kontraindikation
bei Bruxismus genannt. Chipping-Pro-
bleme und Bulk-Fractures sind die
haufigsten Komplikationen.'

10mm

Problemmanagement

Zahndrztliche Fehler kénnen bei der
Praparation oder beim Zementieren
auftreten. Bei der Praparation kann es
zu Unterschreitungen der Mindest-
starke und einer nicht ,kantenfreien”
Praparation kommen. Beim Zemen-
tieren konnen die Verwendung eines
nicht geeigneten Zementes (allergi-
sche Reaktionen auf den Befestigungs-
zement, Sensibilitdtssensationen) oder
eine Uberdosierung des Zements zu
Irritationen fiihren.

Der Zahntechnik hingegen kdnnen
Fehler in der Herstellung, wie zum Bei-
spiel dem Unterschreiten von Mindest-
starken, unterlaufen. Es werden heute
Gertistmodifikationen kreiert, die das
Chipping-Risiko minimieren. Dariiber

10mm

[ frontal

10mm

{4 horizontal

hinaus verandern sich die verwendeten
Keramiken unter Belastung nicht mehr.
Einigkeit herrscht dahingehend, dass
eine Rekonstruktion bei kraniomandi-
buldrer Dysfunktion das groBte Problem
darstellt.

Grenzbewegung des Unterkiefers
Unterkieferbewegungen sind maximale
Kieferoffnung, Kieferschluss, Rechts-/
Linkslaterotrusion und Protrusion. Pos-
selt hat die Grenzbewegungen des
Unterkiefers anhand des unteren Inzi-
salpunktes aufgezeichnet, um die
maximale Bewegungskapazitat des
Unterkiefers zu charakterisieren.?

Die Grenzbewegung des Unterkiefers
ist reproduzierbar in kraniomandibu-
larer Funktion und instabil bei CMD.
Sie beurteilt die maximale Bewe-
gungskapazitdt. Es gibt Bewegungs-
stereotype fiir Offnen, SchlieBen, Late-
rotrusion und Protrusion.

Ein Bewegungsmuster oder Bewe-
gungsstereotyp (dynamisch-motori-
scher Stereotyp) ist ein einfacher
oder komplizierter Bewegungsablauf,
der automatisch wahrend der Bewe-
gung ohne bewusste Kontrolle ablauft
und ein immer gleiches Muster zeigt.
Alltagsbewegungen sind aus solchen
Stereotypen zusammengesetzt. Sie
werden in der Reihenfolge und Starke
der Muskelaktivierung durch Lernen
und Wiederholen im Zentralnerven-

Abb. 1a-d: Grenzbewegungsdiagramme des Unter-
kiefers in sagittaler (a), frontaler (b), horizontaler (c)
und rdumlicher (d) Darstellung). Quelle: Hugger



SICATIMPLANT

Vertrauen bringt Erfolg. Deshalb sichert SICAT Implant Ihren Praxis-Workflow
fiir Diagnose, Planung und Umsetzung implantologischer Therapien ab. Mit
intuitiver Software flir 3D-Daten aller DVT- und CT-Systeme. Und mit den voll
digital gefertigten SICAT OPTIGUIDE Bohrschablonen, dem schnellsten und
direktesten Weg zur Insertion. Garantierte Genauigkeit erhalten Sie damit
zu einem Preis von 190 Euro pauschal fir beliebig viele Pilotbohrungen.
MAKE EVERY CASE COUNT.

Lernen Sie SICAT Implant jetzt kennen - den Workflow des Innovations-
fuhrers! Besuchen Sie uns im Netz fiir weitere Informationen:

SICAT

SICAT GMBH & CO. KG » BRUNNENALLEE 6 = 53177 BONN, GERMANY = INFO@SICAT.COM » WWW.SICAT.DE

a HITXZEX company
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system als Schablone abgelegt. Die Fa-
higkeit des ZNS, diese Abldufe durch
innere und duBere Einfliisse zu verdn-
dern, bezeichnet man als Plastizitat.
Die unvorstellbar groBe Fahigkeit des
ZNS, immer neue Bewegungsabliufe
auszuarbeiten, verdandert die Koordina-
tion der Muskeln. Ein Bewegungsablauf
kann als ein idealer Verlauf beschrieben
werden. Pathologische Bewegungsab-
|[dufe kann man dadurch erkennen, dass
sie mit sehr groBer Wahrscheinlichkeit
zu klinischen Beschwerden fiihren. Da-
zwischen liegt ein Ubergangsbereich, in
dem zunehmende Abweichungen vom
Ideal mit einer undkonomischen Form
der Bewegung korrelieren. Kieferge-
lenkstérungen gehen mit einer lokalen
Hyperaktivitdt des M. masseter und
M. temporalis einher, was zu einer
reziproken Inhibition in der suprahyoi-
dalen Muskulatur fiihrt und zu Muskel-
spasmen im M. pterygoideus lat.*

Beim SchlieBen werden der Temporalis,
der Masseter und der Pterygoideus me-
dialis synchron aktiviert. Aktiv ist auch
der obere Kopf des Pterygoideus lat. Er
hat eine ,Zlgelfunktion” und stabili-
siert den Kondylus und den Diskus ge-
gen das Tuberculum articulare. Das be-
deutet, dass der obere Kopf den Unter-
kiefer ,fihrt"; wenn der untere Kopf
des Pterygoideus lat. hypoton ist, dann
ist es auch der obere Kopf und die
KieferschlieBbewegung erfolgt nicht
gerade, sondern abweichend. Weitere
Konsequenzen sind, dass der Unterkie-
fer bei der Aufzeichnung von Grenz-
bewegungen diese nicht reproduzieren
kann und der Unterkiefer an unter-
schiedlichen Positionen verschiedene
habituelle Okklusionen einnimmt.

Indikationen zur
Funktionsdiagnostik

Die Deutsche Gesellschaft fiir Funkti-
onsdiagnostik und -therapie (DGFDT)
sagt, dass eine klinische Funktions-

Abb. 2: M. pterygoideus lat. rechts ist hypoton, die
Kieferdffnung weicht nach rechts ab, die rechte Kon-
dyle hat einen kiirzeren Bewegungsweg als die linke
Kondyle. - Abb. 3: Eingeschrankte Munddffnung; die
suprahyoidalen Muskeln 6ffnen den Unterkiefer mit
einer retrusiven Offnungsbewegung, die Mm. Ptery-
goidei lat. caput inf. sind hypoton. - Abb. 4: Ein-
geschrankte Mundoffnung; die Mm. Pterygoidei lat.
Offnen den Unterkiefer mit einer protrusiven Off-
nungsbewegung, die suprahyoidale Muskulatur ist
beidseitig hypoton.
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Abb. 5: Rechtes Kiefergelenk 6ffnet protrusiv, linkes Kiefergelenk 6ffnet retrusiv.

analyse bei Verdacht auf CMD und vor rekonstruktiven
MaBnahmen zur Aufdeckung ggf. latent vorhandener
funktioneller Probleme und zur Behandlungsplanung
indiziert ist. Des Weiteren ist sie zur funktionellen
Nachuntersuchung des kraniomandibuldren Systems
als Verlaufskontrolle nach der Initialtherapie, nach dem
Einsetzen der Langzeitprovisorien und vor der Anferti-
gung der definitiven Rekonstruktion sowie nach dem
Einsetzen des definitiven Zahnersatzes angezeigt.?

CMD-Check

Als sehr hilfreich hat sich der ,CMD-Check nach Ahlers
und Jakstat" erwiesen. Eine asymmetrische Mund&ff-
nung zeigt bereits eine Dyskoordination der Mund-
6ffner. In Abbildung 2 sind die abweichende Mund-
6ffnung und der kiirzere Bewegungsweg des rechten
Kiefergelenks deutlich zu sehen.

Eingeschrankte Mundéffnung

Eine eingeschrinkte Munddffnung kann verbunden
sein mit einer Schwache der kieferéffnenden Muskeln
oder mit Diskusverlagerungen, die eine ausreichende
Munddffnung verhindern. Bei der Offnungsbewegung
macht der untere Kopf des M. pterygoideus lateralis
eine protrusive und 6ffnende Bewegung, wéhrend die
suprahyoidalen Muskeln eine retrusive und 6ffnende
Bewegung durchfiihren.? Die Elevatoren sind beim Off-
nen nicht aktiv.

Es gibt verschiedene dysfunktionale Kieferoffnungen.
In Abbildung 3 ist eine Mundo6ffnung dargestellt, die
nur durch die suprahyoidalen Muskeln erfolgt. Der
Unterkiefer wird retrusiv gedffnet, wahrend in Abbil-
dung 4 die Mund6ffnung nur durch die Pterygoidei lat.,
also protrusiv, erfolgt. In Abbildung 5 sieht man eine
Kieferoffnung, bei der das rechte Kiefergelenk protru-
siv 6ffnet und das linke Kiefergelenk retrusiv 6ffnet.

Gelenkgerdusche

Gelenkgerdusche kénnen durch Ligamente und Kapsel-
bander oder durch Diskusverlagerungen verursacht
sein. Bei allen diesen genannten Symptomen sind
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Abb. 7: Koordinationsstérung in den Grenzbewegungen aufgehoben.

schmerzhafte Muskelpalpationen
hochwahrscheinlich. Hinzu kommen
bei Koordinationsstorungen der Kie-
fermuskeln ,okklusale Gerdusche" -
damit sind Gleitbewegungen der

Unterkieferzahne an den Oberkiefer-
zdhnen gemeint, wenn die habituelle
und die zentrische Okklusion different
sind oder der Unterkiefer aufgrund von
Koordinationsirritationen verschiedene

habituelle Okklusionen einnehmen
kann. Auch eine traumatische Exzen-
trik, das heiBt Hyperbalancekontakte,
sind Hinweise auf eine kraniomandi-
buldre Dysfunktion. Nur wenn keines



dieser Symptome vorhanden ist, kann
von einer kraniomandibuldren Funktion
gesprochen werden.

Koordinationsstdrungen der
Unterkieferbewegungsstereotype
Das nachfolgende Beispiel (Abb. 6)
zeigt, dass der Patient eine gerade
Mund6ffnung aufweist und die Unter-
kieferbewegung nicht eingeschrankt
ist. Deutlich zu sehen ist, dass die Ko-
ordination bei der Bewegung ,Posselt
frontal” und ,Posselt sagittal” unko-
ordiniert ist und der Patient jeweils
in einer anderen Unterkieferposition
schlieBt. Der Patient hatte eine kranio-
mandibulédre Dysfunktion mit der Diag-
nose ,myofaszialer Schmerz". Er hatte
schon Schienentherapie und Physio-
therapie erhalten, die nicht zur Linde-
rung der Schmerzen gefiihrt haben, die
Schienentherapie hatte die Beschwer-
den sogar verschlimmert. Es wurde
eine falsche Therapie angewandt: Bei
einer Koordinationsstérung miissen die

Prothetik von konventionell bis digital | Zahnmedizin

Koordination und die Bewegungsste-
reotype wieder rehabilitiert werden.
Abbildung 7 zeigt den gleichen Patien-
ten nach Koordinationstraining. Deut-
lich zu erkennen ist der definierte
Kieferschluss und die Riickkehr des
Patienten in eine stabile habituelle
Okklusion. Therapieziel war hier die
Koordination der Bewegung; die
BewegungsausmaBe Kieferoffnung,
Rechts-/Linkslaterotrusion und Pro-
trusion waren nicht eingeschrankt.

Muskelphysiologie

Die Ruheschwebelage des Unterkiefers
ist definiert als Abstand zwischen Ober-
und Unterkiefer, durchschnittlich 2mm
bis 4mm. In dieser Stellung zeigt die
Muskulatur die geringste Aktivitat und
der Unterkiefer hiangt ,schwebend” in
seiner muskuldren und ligamentaren
Aufhdngung. In der Ruheschwebelage
haben alle Kaumuskeln ihre Ruheldnge.
In der Ruheldnge kann die Muskelfaser
ihr isometrisches Maximum entfalten.

Physiologie

N

Psyche (— 5 zentrales

(=) Cortex
\

ervensystem
(ZNS) <

- Koordination

e

Muskulgtur \

s

Okklusion

Abb. 8: Physiologie der Kieferbewegung; Afferenzen aus der Gelenkkapsel,
der Propriozeption der Muskulatur und den Mechanorezeptoren des Paro-

dontium; Effernezen an die Muskulatur.

Wird ein Muskel verkiirzt, verliert er
an Kraft. Bei einer Vordehnung von
20 Prozent kann der Muskel noch mehr
Kraft entfalten.*

Beim Kieferschluss aus der Ruhe-
schwebelage wird der Pterygoideus lat.
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der Kiefermuskulatur nach Muskelfasertypen.

vorgedehnt, um seine Kraft gegeniiber
der Offnung aus der Ruheschwebe-
lage zu steigern. Durch die Verkiirzung
kommt es zur Abnahme der Muskel-
kraft der KieferschlieBer.

Das Zentrale Nervensystem erhalt In-
puts von der Gelenkkapsel und aus der
bilamindren Zone, aus den Propriozep-
toren der Muskulatur und von den
Mechanorezeptoren der Zahne. Die
Informationen werden beantwortet
von den Muskeln (Abb. 8).

Muskeln kdnnen auch eingeteilt wer-
dennach Muskelfasertypen.BeiderEin-

teilung nach Enzymaktivitdt werden
Typ |-Fasern von Typ II-Fasern unter-
schieden. Typ I-Fasern sind langsame
oxidative Fasern, wahrend Typ Il-Fasern
schnelle oxidative/glykolytische Fasern
sind, die nochmals unterteilt werden
in Typ Il A-Fasern und Typ Il X-Fasern.
Typ |-Fasern sind tonisch und zur
Verkiirzung neigende Fasern, wahrend
Typ lI-Fasern phasische, zur Ermiidung/
Schwiche neigende Fasern sind. Des
Weiteren gibt es Hybridfasern, einen
Intermediartyp, der aus beiden Faser-
typen besteht. Diese Hybridfasern ha-
ben die Eigenschaft, sich strukturell
auf lokal variierende Beanspruchungen
einzustellen (Abb. 9).57

Es konnte gezeigt werden, dass der
Anteil an Typ |-Fasern bei den Kiefer-
schlieBern und den Kiefer6ffnern gleich
ist; der Anteil Hybridfasern ist jedoch
bei den KieferschlieBern rund viermal
hoher als bei den Kieferoffnern, d.h.
dass die KieferschlieBer viel variabler
sind und sich strukturellen Verdnde-
rungen besser anpassen kdnnen. Die
Kieferdffner haben einen sehr hohen
Anteil phasischer Muskelfasern und
neigen bei Nichtbeanspruchung zur
Ermiidung. Unter Stress nimmt die
Muskelaktivitdt der KieferschlieBer zu,
wahrend die der Kieferéffner abnimmt.
Konsequenz ist, dass der untere Kopf
des M. pterygoideus lat. abschwécht,
die Kondyle so nicht mehr nach ventral
stabilisieren kann und die ,Zlgelfunk-
tion" des oberen Kopfes des M. ptery-
goideus lat. nachldsst. So entsteht eine
muskuldre Dysbalance oder Dysfunk-
tion. In der Konsequenz werden die
Kondylen bei beidseitiger Abschwa-

chung des lateralen Pterygoideus nach
dorso-kranial - entsprechend dem Zug
der KieferschlieBer - gezogen, bei ein-
seitiger Abschwadchung des lateralen
Pterygoideus nach dorso-kranio-late-
ral auf der funktionsgestorten Seite.®

Schienentherapie

Die Schiene beeinflusst die neuromus-
kuldren Inputs, wodurch die Kieferbe-
wegungen verandert werden.

Somit kann eine Schiene nur als ,Re-
flexschiene"[,Relaxationsschiene” wir-
ken, wenn die kieferoffnenden Mus-
keln, also die Mm. pterygoidei lat., in
Funktion sind. Zudem muss die Schie-
nenhdhe geringer sein als die Ruhe-
schwebelage, damit die Kieferoffner
«auf Vorspannung” kommen, um bei
Kontakt auf der Schiene zu 6ffnen. Das
funktioniert immer, wenn der Patient
eine durch Abrasionen verringerte ver-
tikale Dimension hat und die Schiene
die ,alte" vertikale Dimension wieder-
herstellt. Bei verringerter vertikaler Di-
mension sind die Mm. pterygoidei lat.
aktiv und bewegen den Unterkiefer pro-
trusiv und lateral, wahrend die Kiefer-
schlieBer aufgrund ihrer verkiirzten Ru-
helange Kraft verlieren. Daher kommt
es zum frontalen Bruxismus.

Eine Schienentherapie bei nicht redu-
zierter vertikaler Dimension kann zur
Kraftigung der KieferschlieBer und zur
Abschwachung der Kieferoffner flihren,
wennsich der Patientdarauf,festbeiBt"
Dies riihrt daher, dass er nicht
aus der Ruheschwebelage schlieBt und
somit die Kiefer6ffner auf Vorspannung
bringt, sondern die KieferschlieBer bei
ihrer Ruheldnge fixiert, d.h. bei ihrem

.

. e ttl )

wv

Abb. 10: Thielemann'sches Diagonalgesetz: Ansicht von vorn - Unterkiefermitte nach links verschoben. - Abb. 11: Thielemann'sches Diagonalgesetz: Ansicht von dorsal
- der rechte palatinale Hocker des Zahnes 17 ist frakturgefahrdet.
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Abb. 12: Kompressionsseite: Kondyle in dorsokraniallateraler Position, komprimierter retrodiskaler Raum
(schlechter metabolischer Status), verringerte Vertikaldimension, Abrasionen, keilférmige Defekte. — Abb. 13:
Distraktionsseite: Kondyle in ventrokaudalmedialer Position, offener retrodiskaler Raum (schlechter meta-

bolischer Status).

Abb. 14: Anhebung der vertikalen Dimension zur Dekompression des Kiefergelenkes.

Kraftmaximum. Das bedeutet, dass die
Kieferoffnung sich wahrscheinlich ver-
ringern wird, weil die kiefer6ffnen-
den Muskeln nicht ,trainiert” werden,
aber die KieferschlieBer auf der Schiene
ein isometrisches Krafttraining absol-
vieren.

Definitive Versorgung

Die Umsetzung der Schienenposition in
eine definitive Versorgung nach ada-
quater Einstellung der Vertikaldimen-
sion und der Okklusionsebene in Zen-
trikrelation ist sicher unproblematisch.
Eine Schiene zum Schutz der Rekon-
struktion ist wahrscheinlich hilfreich,
sollte jedoch auch niedriger als die
Ruheschwebelage sein, damit der
Reflexmechanismus ,Kiefer6ffnung"
funktioniert.

Thielemann'sches Diagonalgesetz

Die groBten Probleme bereitet eine pro-
thetische Rekonstruktion, wenn ein ein-
seitiges Kompressionsgelenk vorliegt.
Das fiihrt zum Verlust der Eckzahnspitze

auf der betroffenen Seite (Abb. 10) und
zur Abrasion des palatinalen Hockers
des kontralateralen 7ers (Abb. 11) -
bekannt als Thielemann'sches Diago-
nalgesetz. Auf der Kompressionsseite
kommt es zu einer verringerten vertika-
len Dimension, zur Abrasion des Eckzah-
nes und ggf. des 32/42, die Mittellinie
wandert zu dieser Seite. Auf der anderen
Seite wird das Kiefergelenk extendiert
(Distraktionsgelenk).

Eine Schienentherapie, die beide Seiten
vertikal hebt, [6st das Problem nicht.
Voraussetzung, dass die Kondyle auf der
Kompressionsseite sich ventral stabili-
siert, ist, dass der M. pterygoideus lat. in
Funktion ist. Der untere Kopf zieht die
Kondyle bei der Offnung nach ventral
und der obere Kopf ,ziigelt" die SchlieB-
bewegung und hilt die Kondyle ventral.

Therapie

- Osteopathische Techniken zur Re-
position des Sphenoids und der
Kondylen, um die Ruheldangen der
Mm. pterygoidei lat. zu regenerieren
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Abb. 15: Patientenbeispiel - Kompressionsgelenk links vor (farbige Linien) und nach Therapie (schwarze Linien).
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- Wiederherstellung der Funktion des
M. pterygoideus lat. auf der Kom-
pressionsseite durch ein Lateralis-
funktionstraining

- Optimierung des metabolischen Sta-
tus in beiden Kiefergelenken

- Erhohung der vertikalen Dimension
auf der Kompressionsseite, ggf.
Einschleifen von zahnérztlichen Re-
konstruktion auf der Distraktions-
seite (Abb. 14)

Patientenbeispiel

Der Patient in Abbildung 15 hatte ein
Kompressionsgelenk links und eben-
falls links einen hypotonen Lateralis.
Nach Einstellung des Kiefergelenks und
Erhéhung der vertikalen Dimension links
bekam der Patient ,Hausaufgaben” und
sollte taglich Ubungen zur Stabilisie-
rung der Muskulatur durchfiihren. Nach
zwei Wochen wurde erneut eine Ver-
messung durchgefiihrt und es konnte
gezeigt werden, dass das linke Kiefer-
gelenk ,normal” 6ffnet. Die kranioman-
dibuldre Dysfunktion war aufgehoben
und die definitive prothetische Rekons-
truktion konnte realisiert werden.

Gutachten

In ihrer gutachterlichen Tatigkeit erlebt
die Autorin haufig, dass die klinische
Funktionsanalyse nicht korrekt durch-
gefiihrt wird. Die haufigste Diagnose
ist ,Myoarthropathie”, woraufhin eine
Schiene eingegliedert wird. Nicht selten
wird dies am Tag der Praparation ab-
gerechnet. Oftmals wird der Ausdruck
einer elektronischen Vermessung ein-
gereicht (h3ufig von einem Zahntech-
nikerlabor durchgefiihrt). Jede elektro-
nische Vermessung muss im Zusam-
menhang mit einer klinischen Funkti-
onsanalyse erfolgen, da sie eine
weiterfiihrende Diagnostik darstellt,
deren Indikation sich erst aus der
klinischen Funktionsanalyse ergeben
kann.

Dann wird nach einem gewissen Zeit-
raum, in dem meist Physiotherapie
stattfindet, weiterbehandelt, das heif3t
entweder werden Langzeitprovisorien
angefertigt oder definitive Restau-
rationen. Korrekt ist, dass vor jeder
weiteren MaBnahme eine erneute kli-
nische Funktionsanalyse durchgefiihrt
werden muss, um zu lberpriifen, ob

die eingeleiteten MaBnahmen erfolg-
reich waren. Die beste Strategie zur
Vermeidung von Keramikfrakturen ist
die Rekonstruktion in kraniomandi-
buldrer Funktion.

Dr. Andrea Diehl
Infos zur Autorin

Literaturliste

kontakt.

Dr. Andrea Diehl
CMD-Kompetenzzentrum Berlin
Marburger Str. 2

10789 Berlin
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Ein komplexer Fall — gelost
mit CAD/CAM-Technologie

| Dr.Claas Ole Schmitt

Moderne Zahnmedizin ohne CAD/CAM-Technologie ist heute kaum vorstellbar. Denkt man ein-
fach einmal an die Geriistherstellung bei Kronen und Briicken, dann hat die CAD/CAM-Techno-
logie die Fertigungsweise von Zahnersatz bereits heute revolutioniert. Mit ihrer Hilfe erreichen
prothetische Versorgungen ein Qualitdtsniveau, das mit konventionellen Methoden bis dahin
kaum realisierbar war. Da sich auch der dsthetische Anspruch in den vergangenen Jahren gean-
dert hat, ist es heute umso wichtiger, dass wir als behandelnde Zahnarzte Patienten dank dieser
neuen Technologien langzeitstabil und dsthetisch hochwertig versorgen kénnen.

icht nur in der prothetischen
Versorgung der Patienten ha-
ben die CAD/CAM-Techno-

logien Neuerungen gebracht, sondern
auch im Bereich der Implantatchirurgie.
Die aufgrund der steigenden Verbrei-
tung von digitalen Volumentomogra-
fen hohere Verfligbarkeit von 3-D-
Rontgendaten fiihrt zu einer immer
praziseren Planung von implantat-
chirurgischen Eingriffen.

Mittels Backward Planing ist es mdg-
lich, schon vor der chirurgischen Phase
prothetische Aspekte in die Planung
einflieBen zu lassen. Die Implantate
werden so genau an der Stelle inseriert,
wo sie prothetisch gebraucht werden.

AuBerdem ermdglicht das Backward
Planing das rechtzeitige Erkennen von
eventuellen Schwierigkeiten bei der
geplanten Versorgung, die dann bereits
von vornherein durch zusatzliche MaB-
nahmen wie zum Beispiel Augmenta-
tionen verhindert werden kénnen.
Selbst Knochenblécke kénnen heute
mittels CAD/CAM-Technologie geplant
und hergestellt werden.

Besonders bei komplexen Féllen sind
eine gute Planung und die Aussch&p-
fung der diagnostischen und prothe-
tischen (bzw. zahntechnischen) Mittel
notwendig, um ein asthetisches und
langzeitstabiles Ergebnis zu erzielen.
Nachfolgend werden das klinische Vor-

gehen sowie das mdgliche Zusammen-
spiel verschiedener Technologien an-
hand eines komplexen Falles gezeigt.

Fallbeispiel

Eine 36-jdhrige Patientin stellte sich in
unserer Praxis mit dem Anliegen einer
asthetischen Verbesserung der prothe-
tischen Versorgung der mittleren bei-
den Schneidezdhne vor. In dieser Re-
gion waren vor {iber 15 Jahren bereits
zwei IMZ-Implantate inseriert worden.
Die Patientin hatte groBe Angst, dass
die seitlichen Schneidezdhne durch den
Knochenabbau an den Implantaten in
Mitleidenschaft gezogen werden kdonn-
ten.

Abb. 1: Ausgangssituation. - Abb. 2: Ausgangssituation nach Abnahme der Prothetik.
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Abb. 3

Abb. 3: CAD-geplanter Knochenblock. - Abb. 4: Allogener Knochenblock in Position.

Die Patientin war Nichtraucherin und
befand sich in einem guten physischen
Allgemeinzustand.

Ausgangsbefund

Die beiden IMZ-Implantate waren mit
verblockten und verschraubten Kronen
versorgt (Abb. 1). Nach Entfernung der
Kronen stellte sich bereits klinisch ein
Knochenverlust an beiden Implantaten
dar (Abb. 2). Auffillig war ein vestibuli-

res Defizit an Hart- und Weichgewebe.
Die intraorale Rontgenaufnahme zeigte
einen Knochenabbau an beiden Im-
plantaten.
Die Patientin zeigte eine mittelhohe
Lachlinie.

Behandlungsplan

Eine Neuversorgung der Implantate war
wegen des ausgepragten Knochenver-
lustes nicht mdglich. Im ersten Schritt

i Y B |y St

TN

wurden die Entfernung der Implantate
und die provisorische Versorgung mit
einer Marylandbriicke geplant.

Nach Knochenheilung musste aufgrund
der stark atrophierten Kieferkammver-
haltnisse das Knochenlager horizontal
und vertikal aufgebaut werden.

Nach mindesten sechs Monaten Ein-
heilung des Knochens sollte dann die
Insertion der Implantate erfolgen. Soll-
ten die Hart- und Weichgewebever-
haltnisse es zulassen, war eine offene
Einheilung der Implantate geplant.

Die prothetische Versorgung der Im-
plantate erfolgt vier bis sechs Monate
nach Implantation.

Planung Knochenblock

In diesem Fall wurde eine besondere
Therapiemethode verwendet, bei der
allogener Knochen passgenau von der
Industrie geliefert wird (Botiss bone-
builder®). Er kann nach kurzer Rehy-
drierung sofort verwendet werden.
Um einen Knochenblock zu planen, be-
notigt man zunachst die DICOM-Daten
aus einem CT- oder DVT-Scan. Diese
Daten kdnnen mit einer passenden
Planungssoftware (zum Beispiel Sim-
Plant®) dazu benutzt werden, den Kno-
chenblock am Computer zu designen
(Abb. 3).

Der so entworfene Knochenblock wird
dann bei der Herstellerfirma mittels
CAD/CAM-Technologie aus sterilisier-
tem allogenem Spenderknochen her-
gestellt und nach circa vier Wochen
geliefert.

Abb. 6: Guided Surgery. - Abb. 7: Transgingivale Ein-
heilung. - Abb. 8: Situation vor Abdrucknahme.



Abb. 9: Design der Abutments am Computer.

Chirurgisches Vorgehen Knochenblock

Nach Anésthesie erfolgte die Inzision im Oberkiefer-
frontzahnbereich, krestal, senkrecht zum Kieferkamm
unterer Knochenkontakt. Vertikale Entlastungen wur-
den in Regio 12 und 22 durchgefiihrt. Es folgte die
Préparation eines Mukoperiostlappens.

Zundchst musste das gelieferte Augmentat auf Pass-
genauigkeit gepriift und im Anschluss rehydriert wer-
den. Dann erfolgte die definitive Positionierung des
Augmentats und Befestigung mittels Osteosynthese-
schrauben (Stoma®) (Abb. 4). Nach Fixierung wurde das
iberdimensioniert geplante Augmentat noch einmal
intraoral angepasst und mit einer resorbierbaren Kol-
lagenmembran gedeckt. AnschlieBend wurde ein Bin-
degewebstransplant vom Gaumen eingebracht. Die
Wunde wurde nach Periostschlitzung plastisch ge-
deckt und die Marylandbriicke wieder eingesetzt.
Beim Wundverschluss kamen horizontale Matrazen-
ndhte zum Einsatz, um Spannung aus dem Lappen zu
nehmen. Der finale Wundverschluss erfolgte mit Ein-
zelknopfnéhten.

Computergestiitzte Implantantatplanung

Sechs Monate nach Augmentation wurde erneut eine
DVT-Aufnahme erstellt. Anhand der in der Aufnahme
sichtbaren Position der Ersatzzdhne in der Maryland-
briicke konnte in der SimPlant®-Software die protheti-
sche optimale Position der Implantate festgelegt wer-
den (Abb. 5). Um spater Komplikationen zu vermeiden,
wurde diese Planung in einem Team aus Zahnarzt und
Zahntechniker durchgefiihrt.

Nach abgeschlossener Planung wurde die zahngetra-
gene ExpertEase® (DENTSPLY Implants®) Bohrschab-
lone bei SimPlant® bestellt.

Gefiihrte Implantation

Zundchst wurde die Passung der Bohrschablone kon-
trolliert. Fiir eine Verbesserung des Weichgewebes er-
folgte die Praparation von zwei kleinen Rolllappen an
den durch die Schablone vorgegeben Implanatpositio-
nen. Das ExpertEase-Kit verfiigt lber ein spezielles
Sleeve-on-Drill-System, mit dem eine einfache Auf-
bereitung des Implantatlagers durch die Schablone
moglich ist (Abb. 6). Die Insertion von zwei Ankylos-
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Abb. 10: Individuelle Abutments. - Abb. 11: Finale Restauration.

Implantaten erfolgte ebenfalls durch
die Schablone, um eine Abweichung
von der geplanten Position durch unter-
schiedliche Knochenqualitdten im Ziel-
gebiet zu vermeiden. Beide Implantate
wurden fiir eine offene Einheilung mit
Gingivaformern versorgt (Abb. 7).

Versorgung der Implantate

mittels CAD/CAM

Nach einer Einheilphase von vier Mona-
ten konnten die Implantate prothetisch
versorgt werden. Der Vergleich der in-
traoralen Aufnahme der Ausgangssi-
tuation (Abb. 2) mit denen der Situation
vor Abdrucknahme (Abb. 8) verdeutlicht
die eindeutige Verbesserung der Hart-
und Weichgewebe. Im Anschluss an
die Abdrucknahme wurde sowohl das
Wax-up der geplanten Prothetik als
auch das Meistermodell im Labor ge-
scannt. Diese Daten ermdglichten eine
bestmdgliche Gestaltung der individu-
ellen zweiteiligen Abutments (TiBase
DENTSPLY Implants) (Abb. 9). Aus dem
gleichen Datensatz wurden darauf
auch die Geriiste der Kronen geplant.
Der Vorteil dieses Verfahrens ist eine
sichere Unterstiitzung der Verblend-
keramik unter Einhaltung der Verblend-

starken und eine perfekte Passung
zwischen Aufbau und Geriist.

Die Herstellung von Abutment und
Geriisten erfolgte mittels CAM-Tech-
nologie in einer Frasanlage. Die Ver-
blendung der Kronen wurde individuell
durch Schichttechnik vom Techniker
gestaltet.

Nach dem Einschrauben der individu-
ellen Abutments unter Kontrolle des
Drehmoments (Abb. 10) und Okklusi-
onskontrolle wurden die Kronen defi-
nitiv zementiert (Abb. 11).

Nachuntersuchung

Die Rontgenkontrollaufnahme nach ei-
nem Jahr zeigt keinen Knochenverlust
im Bereich der Implantate (Abb. 12).
Das periimplantare Weichgewebe zeigt
keinerlei Entziindungszeichen. Die Pa-
tientin ist immer noch sehr zufrieden
mit der Funktion und der Asthetik der
Implantatversorgung.

Zusammenfassung

Vorteil der CAD/CAM-Technologie ist
nicht nur die hohe Reproduzierbarkeit
von guten Ergebnissen, sondern auch
die Mdglichkeit, moderne Materialien
wie Titan oder Zirkon und sogar biolo-

Abb. 12: Réntgenkontrolle ein Jahr nach Eingliede-
rung des Zahnersatzes.

gische Materialien wie allogenen Kno-
chen zu verarbeiten.

Durch den Einsatz von CAD/CAM-Tech-
nologie kdnnen den Patienten kompli-
zierte chirurgische Eingriffe und even-
tuelle Zweiteingriffe erspart werden.
Implantate kdnnen mit héchster Pra-
zision unter Berlicksichtigung von pro-
thetischen Gesichtspunkten inseriert
werden.

Individuelle Abutments haben viele
Vorteile, wie z.B. die asthetische Ge-
staltungsmaglichkeit, einen kontrol-
lierbaren Zementspalt sowie eine
bessere Unterstiitzung des periimplan-
taren Weichgewebes.
Zusammenfassend hilft die CAD/CAM-
Technologie, die Versorgung eines Pa-
tienten besser planbar, praziser und da-
mit auch langzeitstabiler zu machen.
Aber auch die CAD/CAM-Technologie
ersetzt nicht das fiir ein perfektes
Ergebnis verantwortliche Teamwork
zwischen dem Zahnarzt, dem Zahn-
techniker und vor allem dem Pa-
tienten.
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Keine Einwande mehr gegen
die CAD/CAM-Technologie

| Dr.Ernst Vpel

Lange Zeit stand die Neue Gruppe, eine wissenschaftliche Vereinigung von Zahnarzten, der
dentalen CAD/CAM-Technologie kritisch gegeniiber. In Okklusion und Funktion schien sie
den Anforderungen nicht zu geniigen. Doch dank des immensen technischen Fortschritts
in den vergangenen Jahrzehnten sind die Vorbehalte gegenstandslos geworden, berichtet
Dr. Ernst Vopel, Zahnarzt und Vorstandsmitglied der Neuen Gruppe.

Is CEREC 1986 eingefiihrt
wurde, war CAD/CAM etwas
vollig Neues in der Zahn-

medizin. Die Idee, korpervertrégliche
und zahnfarbene Keramik anstelle von
Gold oder Amalgam zu verwenden und
ohne Provisorium sofort in einer Sit-
zung einzugliedern, erschien attraktiv,
doch in dieser Pionierphase steckte die
Technik noch in den Kinderschuhen.
Anwender mussten sich gut mit dem
Computer auskennen und viele Schritte
manuell erledigen, etwa die Kauflache
im Mund des Patienten einschleifen.
Das erschien vielen Zahnarzten nicht
praktikabel fiir die eigene Praxis.

Abb. 1: Ein langjahriger Patient hat seit 20 Jahren eine Goldversorgung.
- Abb. 2: Wegen Sekundarkaries am Kronenrand muss die Versorgung
von Zahn 1.5 ersetzt werden. - Abb. 3: Nach Entnahme der Goldkrone
wird die Karies entfernt und der Zahnstumpf keramikgerecht prapariert.
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Weiterentwicklung blieb unbemerkt
In den vergangenen Jahrzehnten hat
sich bei CEREC viel getan: Parallel zur
rasanten Entwicklung der IT wurde das
System {liber mehrere Gerdtegenera-
tionen leistungsfahiger und benutzer-
freundlicher. Das Material wurde vielfal-
tiger, das Indikationsspektrum weitete
sich aus. Allerdings geschah dies gréB-
tenteils unbemerkt von vielen Zahnarz-
ten. Auch der Autor hatte sich friih eine
Meinung gebildet und die weiteren Ent-
wicklungen rund um CEREC nicht mehr
so intensiv verfolgt. Nur wenige Kolle-
gen in der Neuen Gruppe wiesen immer
wieder auf die Vorziige der Methode
hin. Doch vor einigen Jahren demons-
trierten sie, welche (iberzeugen-
den Restaurationsergebnisse sich mit
CEREC erzielen lassen, wenn man die
Technik beherrscht. Okklusion und
Funktion, auf die in der Neuen Gruppe
immer groBer Wert gelegt wird, lieBen
sich problemlos beriicksichtigen. Mitt-
lerweile haben viele Mitglieder der
wissenschaftlichen Vereinigung ihre
Vorbehalte gegen CEREC aufgegeben.
Sie veranstalten regelmaBig CAD/
CAM- und CEREC-Kurse, die allen Inte-
ressenten offenstehen. Ausschlag fiir
die Anschaffung des Systems gab An-
fang 2012 die Einflihrung der vierten
Softwaregeneration: CEREC hat sich
zu einer ausgereiften, modernen und
benutzerfreundlichen Technologie ent-
wickelt - nachfolgend dargelegt an-
hand eines Patientenfalls.

Kronenkonstruktion

im Kopierverfahren

Bei einem langjdhrigen Patienten
musste eine Goldkrone wegen Se-
kundarkaries am Kronenrand ersetzt
werden.

Da die Goldkrone noch véllig intakt war
und eine perfekte Okklusion aufwies,
wurde sie mit der CEREC-Kamera vor
der Entnahme abgescannt. Nach der
Praparation wurde die Region erneut
digital abgeformt und die Software
errechnete daraufhin das virtuelle
Modell.

Anstatt die sogenannte ,Biogenerik”
beim Design der Krone zur naturge-
treuen Rekonstruktion der Okklusal-
fldchen einzusetzen, wurde die zuvor
gescannte Kauflache der alten Gold-
krone in den Datensatz kopiert. Eine
bukkale Registrierung des Gegenkie-
fers ist bei dem Kopierverfahren nicht
erforderlich. Da die funktionelle Zahn-
morphologie libernommen wird, ist
die Konstruktion schnell abgeschlossen,
individuelle Anpassungen sind nicht
erforderlich. Der Datensatz der fertig
designten Krone wurde an die CEREC-
Schleifmaschine gesendet.

Fiir die Fertigung der Krone kam VITA
Enamics zum Einsatz, eine Hybridkera-
mik, die stabil und dabei nicht zu hart
ist, zugleich aber dsthetisch liberzeugt.
Das Ergebnis war eine Krone auf funk-
tional und qualitativ héchstem Niveau,
die sich mit Komposit problemlos am
Zahn befestigen lieB.
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Zuverldssiges und

prazises Verfahren

Dieses Beispiel zeigt: Es gibt qualitativ
keinen Unterschied mehr zu analogen
Verfahren. Ehemals kritische Themen
wie die GroBe des Randspalts sind
durch die gute Passung und die ad-
hésive Befestigung zufriedenstellend
geldst. CEREC bietet also zahlreiche
Vorteile fiir den Nutzer. Als Beispiel sei
genannt, dass bei sofortiger Eingliede-
rung der Restauration ein Schutz der
Pulpa vor eindringenden Bakterien ent-
fallt. Zudem besteht das digitale Ver-
fahren aus weniger Arbeitsschritten.

ANZEIGE

Abb. 4: Mithilfe der digitalen Abformung entsteht im Computer ein virtuelles Modell des préparierten Zahnstumpfs. - Abb. 5: Die
CEREC-Software rekonstruiert die Morphologie des fehlenden Zahns (abgebildet jeweils Teilausschnitt des Screens).

Ordentliche Arbeit liegt

in den Handen der Zahnarzte
Generell ldsst sich sagen: Um zahn-
medizinisch gute Ergebnisse zu errei-
chen, muss prazise gearbeitet werden -
ob auf dem analogen oder digitalen
Weg. Bei dem analogen Verfahren gibt
es klare Regeln, die festlegen, wie
prapariert, oder auch, wie ein Abdruck
genommen, transportiert und gelagert
wird. Genauso miissen sich Zahnarzte
bei der Fertigung von Zahnrestauratio-
nen mit CEREC an die Empfehlungen
halten und akkurat arbeiten. Uber die
Qualitdt der CAD/CAM-gefertigten

Restauration entscheidet wie bei der
herkdmmlichen Methode nicht die
Technik, sondern die Qualifikation
des Behandlers und seines Teams.

Zufriedene Patienten

und gesteigerter Profit

Die Freude an der Arbeit ist einer der
Griinde, warum der Autor die Technik
heute so gern nutzt. Die Erfahrung
zeigt, dass das System zuverldssig
funktioniert, und die automatischen
Erstvorschldge beriicksichtigen so viele
Details, dass kaum Korrekturen not-
wendig sind. Fiir manuelle Anpassun-
gen gibt es zahlreiche Werkzeuge, die in-
tuitiv bedienbar sind. Fiir die Patienten
sind die digitale Abformung und die den-
tale CAD/CAM-Technologie nicht nur
sehr angenehm, sie sind auch davon fas-
ziniert, den Konstruktionsprozess wie in
einem Computerspiel zu erleben. Man-
che stehen danach beim Schleifvorgang
ungldubig vor der Fertigungsmaschine,
fotografieren sie und zeigen die Bilder
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Abb. 7 Abb. 8

Abb. 6: Die CEREC-Teilkrone wird unter Kofferdam eingesetzt.— Abb.7: Die Keramikteilkrone wurde mit einem erwarmten Fiillungskomposit (XTE FillTec) befestigt. — Abb. 8: Die Keramik-
krone ist eingegliedert. Der Kofferdam trocknet Zdhne aus und macht sie heller. Deswegen ist hier ein Farbiibergang zwischen Restzahn und Teilkrone zu sehen. Nach bis zu 48 Stunden

sind die Zdhne rehydriert und nehmen ihre alte Farbe wieder an.

dann ihren Bekannten. Das alles macht
CEREC auch zu einem Marketinginstru-
ment. Darliber hinaus bringt die Tech-
nologie wirtschaftliche Vorteile mit
sich, sodass sich die Investition schon
nach wenigen Jahren amortisiert. Der
Autor fertigt damit 20 bis 25 Einheiten
im Monat, Tendenz steigend. Mit zu-
nehmender Erfahrung traut man sich
auch zu, mehr Indikationen mit CEREC
zu versorgen. So plant der Autor, in
Zukunft auch Zahnersatz auf Implanta-
ten und Bohrschablonen herzustellen.
Der Zeitaufwand und damit das zahn-

arztliche Honorar sind bei analog ge-
fertigten und mit CEREC hergestellten
Restaurationen ungeféhr gleich. Zu-
satzlich kénnen auch noch die Labor-
kosten selbst in Rechnung gestellt
werden. Durch den vom Zahnarzt
durchgefiihrten Schleifprozess bleibt
die Wertschdpfung also in der Praxis.
Sobald das Gerdt abbezahlt ist, be-
deutet das einen zusatzlichen Profit.

Fazit
Wer CEREC richtig einsetzt, bekommt
prazise, qualitativ hochwertige Ergeb-

nisse. Er kann Patienten den Service der
Versorgung in einer Sitzung anbieten
und steigert die Wirtschaftlichkeit sei-
ner Praxis.

Das Kursprogramm der Neuen Gruppe
finden Interessenten im Internet unter:
WWW.neue-gruppe.com

kontakt.

Dr. Ernst Vopel
Praxis fur Zahnheilkunde
praxis@dr-voepel.de
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en” Zahnersatz einfach herzustellen? Wiare es nicht angenehm, lastiges
Einschleifen zu vermeiden? Wiare es nicht wiinschenswert, Tragekom-
fort und die Lebenserwartung des Zahnersatzes zu erh6hen? Mittels des
Freecorder®BlueFox erfolgt eine einfache, schnelle und sichere Erfas-
sung der individuellen Kieferbewegungen. Die so erhobenen Daten der
Patienten kdnnen nachfolgend sowohl konventionell als auch im digitalen
Workflow genutzt werden.

Freecorder® BlugFox

>> schnelle und genaue Messergebnisse

>> fiir die Herstellung von passgenauem, funktionellem,
»~chippingfreien“ Zahnersatz

Jetzt Demotermin
vereinbaren:
07351.474990!!

>> konventionell mit Artikulator/CAR
oder digital mit CAD/CAM

>> friihfunktionelle Behandlung mit Vermeidung
festsitzender Apparaturen [Schienentherapie]

>> wirtschaftlich fiir jede Praxis

orangedental @

premium innovations
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Intraoraler Scan mit hoher
Abformgenauigkeit

| Jenny Hoffmann

Die digitale Abformtechnik mittels Intraoralscanner hat
sich in den letzten Jahren enorm entwickelt und den Indi-
kationsbereich rasant erweitert. Mittlerweile finden diese
Scanner sowohl im Bereich der Prothetik und Implantat-
prothetik als auch in der Kieferorthopadie Anwendung.

iele Hersteller streben da-
nach, die Entwicklung und
Verbreitung der digitalen Ab-

formung weiter voranzutreiben, um den
Anwendern einen llickenlosen Einsatz
der opto-elektronischen Gerate bei der
Zahnrestauration zu ermdglichen. Da
sich die CAD/CAM-basierte Fertigung
von zahn- und implantatgetragener
Prothetik mittlerweile etabliert hat,
sollte fiir einen konsequenten und opti-
mierten Workflow die Behandlungsab-
folge bereits im Patientenmund digital
beginnen. SchlieBlich gestaltet die digi-
tale Abformung nicht nur die Arbeits-
abldufe von der Zahnarztpraxis zum
Dentallabor effizienter, sondern macht
auch die Behandlung fiir den Patienten
angenehmer und nachvollziehbarer.
Derzeit bietet der Markt bereits eine
breite Auswahl an Intraoralscannern
mit verschiedensten Produkteigen-
schaften. Bei der Abformungsqualitat
ist immer noch Verbesserungs-
potenzial vorhanden. Ge-
nau hier lag der
Anspruch

der Firma 3M ESPE, die mit der Entwick-
lung des 3M™ True Definition Scanners
einen neuen Standard in Sachen Pass-
genauigkeit, also sowohl Richtigkeit
als auch Prazision der Datenerfassung,
setzen will.

Fokus Passgenauigkeit
Wie wichtig passgenaue Restauratio-
nen sind, zeigt sich in der haufig
auftretenden Plaqueakkumulation und
Sekundérkaries. Schon kleinste Rand-
spalten durch eine ungenaue Passform
der Restauration bieten eine Angriffs-
flache fiir Bakterien und kénnen zu
Entzlindungen oder Erkrankungen fiih-
ren. Abweichungen von iiber 50 Mikro-
metern, was zum Beispiel dem Durch-
messer eines Haares entspricht, kdnnen
bereits problematisch fir die Mund-
gesundheit werden.
Weil momentan kein Scanner Fliissig-
keiten wie Blut und Speichel oder
Weichgewebe durch-
dringen kann, sind
flir ein passgenaues
Modell bei jeder digi-
talen Abformung die Sauberung,
Trockenlegung und eine hamostati-
sche Gingiva-Retraktion notwendig.
Sowohl bei der digitalen als auch
bei der konventionellen Abformung
wird zundchst der Préparationsbereich

deutlich abgegrenzt. Um eine hoch-
auflésende Aufnahme zu ermdéglichen,
kann beim opto-elektronischen Verfah-
ren zusatzlich ein spezielles Pulver auf
die Zdhne und die umliegende Gingiva
aufgetragen werden. Eine aktuelle
Studie' zeigt, dass mit der Technologie
des 3M™ True Definition Scanners, die
eine diinne Pulverschicht erfordert,
gute Ergebnisse fiir die Richtigkeit und
Prazision erreicht werden. Gemessen
wurde eine Passgenauigkeitsrate der
Restauration von 99,7 Prozent.?

Mehr Kontrolle

tiber den Abformprozess

Der Zahnarzt kann beim Einsatz des
3M™ True Definition Scanners Zeit und
Kosten sparen. Da potenzielle Fehler-
quellen bei der optischen Abformung
sofort identifiziert werden, sinkt auch
die Anzahl der erforderlichen Neuan-
fertigungen bzw. die Notwendigkeit

Abb. 1: Der 3M™ True Definition Scanner ermdglicht eine flieBende Aufnahme mit kontinuierlicher Erfassung
der Daten, ohne Einzelbilder matchen zu miissen. — Abb. 2: Das ergonomische Handstlick erlaubt einhéndiges

Scannen aus verschiedenen Positionen.
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Opalescence Go™

Kosmetische Zahnaufhellung fir zu Hause
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Verglichen mit .
anderen Scannern ist
die Kamera des 3!

M™True

d— Taro®

3M™ True Definition Scanner

verschiedenen Positionen.
Dank optimierter Soft-

Definition Scanners beson- ware sind filir gelibte An-

ders schlank sowie. lei'cht.
rleichtert beispiels-
cannen dista-
\er Flachenim Mola-
renbereich.

Diese

von zeitauf-
wendigen Anpassungen
an der Restauration. Grund da-
fiir ist unter anderem die 3D-in-
Motion-Technologie. Der 3M™ True
Definition Scanner ermdglicht eine
flieBende Aufnahme mit kontinuier-
licher Erfassung der Daten, ohne Ein-
zelbilder matchen zu missen. Durch
die hohe Aufnahmegeschwindigkeit
werden circa 20 3-D-Datensétze pro
Sekunde mit 10.000 Datenpunkten pro
Bild erfasst. Mit der hohen Qualitat der
True Definition Scantechnik ist sogar
die Abformung des gesamten Kiefers
maglich. So kdnnen auBer einfachen
Kronen, Inlays, Onlays, Briicken und
Veneers auch anspruchsvolle Arbeiten
wie langspannige Briicken oder Implan-
tatarbeiten auf Grundlage der True De-
finition 3D-in-Motion-Technologie an-
gefertigt werden. Der Anwender kann
die Abformung unmittelbar in Echtzeit
auf dem Display verfolgen. Eventuell
zu korrigierende Prdparationsbereiche
werden dank 20-facher VergroBerung
sofort am Bildschirm erkannt und kén-
nen nachprapariert werden. Auch eine
Kontrolle der okklusalen Reduktion zum
Antagonisten kann mittels eines Tools
angezeigt werden, sodass eine eventu-
ell notige Korrektur direkt erfolgen und
mittels einer erneuten Kontrolle besta-
tigt werden kann, bevor die digitale Ab-
formung an das Labor geschickt wird.
Auch das nachtragliche Scannen ein-
zelner Teilbereiche ist mdglich. Die
vergroBerte Visualisierung der Zahn-
und Kiefersituation hat zudem einen
weiteren Vorteil: Sie fordert beim Pa-
tienten das Bewusstsein um die eigenen
Zahndefekte und macht fiir ihn die Be-
handlungsschritte nachvollziehbarer.

Benutzerfreundliches,
funktionelles Design

Das schlanke, leichte und ergonomisch
geformte Handstiick erlaubt dem An-
wender ein einhdndiges Scannen aus

weisedasS

wender Scanzeiten von

60 Sekunden fiir einen
kompletten Kiefer még-
lich. Durch die spezielle
Optik ist ein Beschlagen der
Linsen wahrend des Scans nicht mog-
lich. In Summe bedeutet das weniger
Stress fiir Patient und Behandler.

Offenes System — volle Flexibilitat
Nicht nur das Handling des Intraoral-
scanners zeigt sich duBerst benutzer-
freundlich. Auch die Software, liber die
der digitale Datenaustausch erfolgt,
ermdglicht einen auf die individuellen
Anspriiche passenden Workflow von
der Abformung bis zur fertigen Res-
tauration.

Dabei legt 3M ESPE Wert auf offene
Strukturen. Der Benutzer hat die Wahl
zwischen sogenannten ,Trusted Con-
nections" und offenen Workflows.
Trusted Connections stehen fiir mit
Partnerunternehmen validierte und
aufeinander abgestimmte Ablaufe fiir
die Weiterverarbeitung der Scandaten
bis zur finalen Restauration. Heute
existieren diese Workflows fiir die
Implantatsysteme von BIOMET 3/ und
Straumann, die Modellfertigung bei der
Firma Dreve sowie kieferorthopadische
Behandlungen mit Incognito von 3M
Unitek und Invisalign von Align Tech-
nology. Die erste Trusted Connection
ist aber immer das eigene Partnerlabor,
mit dem der Behandler arbeitet.

Wer gern eigene Workflows etablieren
mdchte, kann dies dank der Verfligbar-
keit unverschliisselter STL-Daten eben-
falls realisieren. Sowohl der Behandler
als auch das Labor kdnnen auf die
STL-Daten zugreifen und diese in jeder
Software weiterverarbeiten, die eben-
falls eine offene Schnittstelle besitzt
und STL-Daten einlesen kann. Das
eroffnet beispielsweise Mdglichkeiten
fir das ,Backward Planning" in der
Implantologie. Die Scandaten kdnnen
in einer entsprechenden Software mit
den DVT/CT-Daten zusammengefiihrt
und dann zur Herstellung einer Bohr-
schablone auf Basis der prothetischen
Planung verwendet werden. Weitere

Anwendungsmdglichkeiten der STL-
Daten sind in Verbindung mit kiefer-
orthopéadischer Planungssoftware oder
auch zur Anfertigung von ,Knirscher"-
Schienen denkbar. Letztendlich kann
jede Praxis in Abstimmung mit ihrem
Labor ihren individuell passenden
Workflow entwickeln.

Fazit

Die digitale Abformtechnik bietet
Zahndrzten und Kieferorthopaden viel-
faltige Einsatzmdoglichkeiten und ge-
staltet dadurch zahlreiche Arbeits-
abliufe effizienter. Uber einfache
Zahnrestaurationen hinaus bilden in-
novative Gerite wie der 3M™ True
Definition Scanner eine solide Arbeits-
grundlage auch fiir komplexe Indika-
tionen. Im Zuge der fortschreitenden
Digitalisierung werden aus diesem
Grund Intraoralscanner bald, ebenso
wie CAD/CAM-Technik, zur Standard-
ausstattung jeder Praxis gehoren.
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Praxismanagement:

Multimediasystem vereinfacht QM

visionU, das digitale Multimediasystem
von ULTRADENT, bietet Systemkontrolle
und Ferndiagnose, speichert Daten fiir das
Qualitdtsmanagement der Praxis und kann
auch als Diagnosemonitor fiir Rontgenbil-
der verwendet werden. Dabei ist visionU
einfach und intuitiv zu bedienen.

Das interaktive Multimediasystem mit ei-
nem 21,5 Zoll groBen Multi-Touch-Screen
|asst sich so schnell bedienen wie ein iPad.
vision U kann Infofilme und Unterhaltungs-
programme speichern und abrufen. Eine
hochauflésende Intraoralkamera mit Auto-
fokus und Bar-/QR-Code-Erkennung, so wer-
den zum Beispiel die verwendeten Materia-
lien im System eingegeben, gehort zum Sys-
tem, wie auch ein interaktiver 2-D-/3-D-

Herstellerinformationen

Rontgen-Viewer. Eine besondere
Funktion bietet vision U mit der Auf-
zeichnung aller Daten vor, wahrend und
nach der Behandlung. Das vereinfacht das
Qualitdtsmanagement und bedeutet fiir
die Praxis mehr Sicherheit. Alle Arbeits-
schritte an der Einheit werden angezeigt,
wodurch die Helferin genau wei3, was zu
tun ist und so die Arbeiten nach der Durch-
fiihrung per Klick bestatigen kann. Integriert
ist auch eine Wartungs- und Serviceplatt-
form, die im Hintergrund Betriebsstunden
fiir alle wesentlichen Komponenten auf-
zeichnet, Stérungen, Fehlfunktionen oder
anstehende Wartungsarbeiten meldet und
optional auch einen externen Diagnose-
zugriff ermdglicht.

ULTRADENT Dental-Medizinische
Gerdte GmbH & Co. KG
Infos zum Unternehmen

ULTRADENT Dental-Medizinische
Gerate GmbH & Co. KG

Tel.: 089 420992-70
www.ultradent.de

Versorgung:

Temporadres Befestigungsmaterial fUr Provisorien

Duainirtendes, temponses Befestigungs:
material auf Composite Basis

Bifix Temp

voco

Bifix Temp, das neue
temporére Befestigungs-
material fiir Provisorien von VOCO,

vereint Asthetik und einfachste Anwendbarkeit und ermdglicht ein
optimales Ergebnis auch fiir die temporére Restauration. Die trans-
luzente, zahnahnliche Farbe Universal passt sich hochédsthetischen
Provisorien ideal an, schimmert nicht durch und unterstiitzt das
natiirliche Aussehen der temporaren Versorgung. Dank Filmdicken
von unter 5 um kdnnen Provisorien passgenau und ohne aufwendige
Nachbearbeitung befestigt werden.

Ein weiterer Vorteil ist die durch die Composite-Basis unterstiitzte
Dualhadrtung. Das Material ist fiir ca. 90 Sekunden verarbeitbar und

bindet durch Selbsthartung innerhalb von vier Minuten ab. Durch den
Einsatz einer Polymerisationslampe kann die Abbindezeit verkiirzt
werden. Der Zahnarzt ist somit flexibel. Auch fiir die Uberschussent-
fernung kommt hier die sogenannte ,Tack-Cure"-Technik zum Ein-
satz, das heiBt Uberschiisse werden durch kurzes Belichten in eine
elastische Konsistenz gebracht und bequem in
einem Stiick entfernt. Eventuelle Riickstédnde las-
sen sich aufgrund der universellen Farbgebung
sehrgutaufder Gingiva erkennen und entfernen.
Die Applikation von Bifix Temp ist durch die bewadhrte QuickMix-
Spritze mit der Mischkaniile Typ 9 sehr einfach, da die Komponenten
beim Austragen automatisch gemischt werden. Dosierungs- und
Mischfehler, wie sie beim manuellen Anmischen vorkommen kon-
nen, sind damit ausgeschlossen. Durch die kurze Kaniile ist der
Materialverlust gering und es konnen dadurch mehr Anwendungen
pro Spritze durchgefiihrt werden als bei vergleichbaren Produkten
des Wettbewerbs.

VOCO GmbH

Tel.: 04721 719-0, www.voco.de

JETZT IM PRAXIS-ONLINE SHOP
DER OEMUS MEDIAAG BESTELLEN!

OEMUS MEDIA AG
PRAXIS-ONLINE SHOP

*Preis versteht sich zzgl. MwSt. und Versandkosten.




Parodontitisvorbeugung:

Mundduschen wirken
gegen bakterielle Infektionen

Rund 80 Prozent der Erwachsenen sind von
Zahnfleischentziindungen und/oder Paro-
dontitis betroffen. Ferner kdnnen bakterielle
Infektionen im Mundraum zu ernst zu neh-
menden Folgeerkrankungen wie Herzin-
farkt, Schlaganfall, Arterienverkalkung und
Lungenentziindungen fiihren. In Anbetracht
dieser Tatsachen ist eine tdgliche Mund-

Instrumentenaufbereitung:

Herstellerinformationen
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Zahnmedizin

hygiene dringend notwendig, die mit dem
Zéhneputzen allein noch nicht beendet ist.
Umfassende Pravention ist die Herausforde-
rung der Zukunft. Waterpik®-Mundduschen
sind inzwischen vielfach genutzte Mundhy-
gienegerate, die zusatzlich zum Zdhneput-
zen je nach Notwendigkeit mit unterschied-

Nutzerfreundliche Sterilisatoren

GroBe Herbstaktion: ROOS-Dental zahlt
bis zu 550EUR Riickkaufpramie fiir den
alten Sterilisator seiner Kunden, wenn
diese sich fiir ein Modell aus der neuen
Sterilisatoren-Reihe von Mocom ent-
scheiden. Diese innovativen und zu-
kunftsorientierten Produkte stellen
eine Weiterentwicklung der altbewahr-
ten Serie des Millennium-Sterilisators
dar und lassen sich leicht in den Praxis-
ablauf integrieren. Die neuen Gerate
zeichnen sich durch Bedienungsfreund-

lichkeit, effizienten Verbrauch und schnelle Zyklen aus. Es wer-
den drei KammergréBen (17, 22 und 28 Liter) und ein Touchscreen
sowie Zubehorelemente wie Drucker, Etikettendrucker und Wi-Fi

lichen Diisenaufsatzen zum Einsatz kom-
men. Sie werden weltweit verkauft und
sind eine gute Empfehlung fiir Zdhne und
Zahnfleisch.

intersanté GmbH

Tel.: 06251 9328-10
www.intersante.de

angeboten. Mit dem Plug and Play-System
lasst sich das Zubehor jederzeit hin-
zufiigen, ohne dass in Software oder
zusatzliche Adapter investiert werden
muss. Die Sterilisationskammern sind
vollstdndig aus elektropoliertem Edel-
stahl hergestellt. Dadurch werden eine
hohe Qualitdt und eine lange Lebens-
dauer gewdhrleistet. Sicherheitsme-
chanismen sind ebenfalls bedacht
worden. So ist bei einem Stromaus-

fall die Notentnahme der Ladung mdglich, um einen weiteren

Praxisablauf zu garantieren.
ROOS-Dental e.K.
Tel.: 02166 99898-0, www.roos-dental.de

ANZEIGE

Kompetenz

Kompetenz, Qualitdt und Kunden-
zufriedenheit sind mein Anspruch.

Dr. Dr. Marc Menzebach, Soest
Facharzt fiir Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie, Zahnarzt und
zertifizierter Spezialist fiir Implan-
tologie (DGI)

ProLab passt!

Implantat-Protheti

www.prolabpasst.de

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

Waterpik Ultra Professional

Video
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Prothetik:

Restauration aus verschraubtem

Kobalt-Chrom

Mit Adhoc stellt das spanische Unternehmen Phibo ein
neues, flexibles Produkt auf dem Prothetikmarkt vor. Die
verschraubte Losung aus Kobalt-Chrom bietet fiir alle
Restaurationen aus verschraubter Metallkeramik viel-
seitige Moglichkeiten. Das vom Unternehmen selbst ent-
wickelte Produkt vereint dank der besseren Oberflachenrauigkeit
eine exakte Keramikhaftung und eine gute Passform fiir die
Verbindungszone. Das angewandte Kobalt-Chrom-Material in der

Dental-Turbinen:

Herstellerinformationen

[=]
[m]REa%:

Phibo Germany GmbH
Infos zum Unternehmen

und von

formen.

Versorgung ist zu
100 Prozent bio-
kompatibel, hoch kor-
rosionsbestandig sowie sehr
stabil. Das Unternehmen ist in der Lage,

Kobalt-Chrom fiir verschraubte Restaurationen jeder
Geriistart zu produzieren: von Einzelversorgungen bis
zu anatomischen Geriisten aus hdchstens 14 Gliedern

den komplexesten Hybridgeriisten bis hin zu

einfachen Stegen - und fiir Giber 180 Implantat-Platt-

Phibo Germany GmbH
Tel.: 06251 944930
www.phibo-germany.de

Leise Instrumente zu glinstigen Konditionen

i
Sirona = The Dental Company
Infos zum,Unternehmen
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Mundspiegel:
Selbstreinigende
Spiegeloberflache
optimiert Sicht

Bis heute gingen Zahnarzte davon aus, dass
sie mit Mundspiegeln arbeiten miissten, bei

denen innerhalb weniger Augenblicke die Sicht

Die Lautstdrke von Dental-Turbinen wird
nachweislich nicht allein durch Lauf- und
Bohrgerdusche verursacht, sondern auch
durch das Spray. Sirona bietet deshalb
Turbinen an, die nicht nur tber vibrations-
arme Kugellager und Rotoren verfiigen,
sondern auch (iber ein innovatives Vier-
Diisen-Spray.

Dank dieser Innovation arbeiten sie sehr
leise. Das hat eine Akustikstudie des Ber-
liner Ingenieurbiiros advacoustics gezeigt.
Die neuen Turbinen sind aber nicht nur
besonders leise, sie iberzeugen in der Pre-
mium-Klasse T1 und der Comfort-Klasse T2
auch mit spiirbar mehr Leistung und einer

I
]

-

Qi

besseren Kontrolle. Zahnérzte, die ruhiger
und stressfreier arbeiten wollen, erhalten
die Sirona-Turbinen anlésslich der Fach-
dentals besonders giinstig: Beim Kauf von
zwei Instrumenten erhalten sie ein drittes
Instrument - das jeweils glinstigste Instru-
ment im Paket - kostenlos dazu. Dabei kann
ein Instrument auch durch SIRO-Inspect
ersetzt werden. Die Aktion ,2+1", die
gemeinsam mit dem Fachhandel durch-
gefiihrt wird, lauft noch bis zum 24. No-
vember 2014.

Sirona — The Dental Company

Tel.: 06251 16-0

www.sirona.de

ungiinstigsten Bedingungen. Stress, der durch
schlechte Sichtverhaltnisse ausgeldst wird, ge-
hort der Vergangenheit an. Die Vorteile fiir den
Behandler sind reduzierter Arbeitsstress, eine
geringere Augenermiidung, eine deutliche Zeit-
ersparnis, erhdhte Produktivitdt - und einfach

mehr Spal3 bei der Arbeit! EverClear™ begleitet

sinnvoll jedes Préparationsset, das mit Kiihl-

spray eingesetzt wird. Er entspricht selbstver-
standlich den Hygieneanforderungen und kann,

mit Ausnahme des Akkus, voll sterilisiert werden.

durch Spray und Bohrstaub behindert und die Konzen-

tration gestort wird. Eine Losung fiir dieses Problem hat die Schweizer
Firma I-DENT SA aus Lausanne entwickelt und produziert. Die geniale

Idee heiBt EverClear™ -

selbstreinigender Mundspiegel, der immer klar und sauber bleibt. Das
ermdglicht die Ausstattung des EverClear™ mit einem Mikromotor,

ein akkubetriebener, sterilisierbarer und

der mit 15.000 Umdrehungen in der Minute die Spiegeloberfléche

dreht und so Wasser, Schmutz, Speichel und Blut wegschleudert.
Der Mundspiegel ist dabei ultraleicht und handlich. Das Instrument
ermdglicht erstmals ununterbrochenes Prdparieren, auch unter

-
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EverClear™ Mundspiegel
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Video

I-DENT Vertrieb Goldstein
Tel.: 0171 7717937
info@ident-dental.de

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



Praxiseinrichtung:

Flexibler
Materialwagen

Der Gerdtewagenspezialist DEMED Dental
Medizintechnik hat die S-Serie der fahrba-
ren Materialwagen um ein weiteres Modell
erweitert. So kann der neue S3 im Format
42 cm (B) x 52cm (T) x 90 em (H) aus einer
Kombination aus vier verschiedenen Schub-
ladenhohen mit bis zu zwolf Ausziigen aus-
gestattet werden. Mit einem neuen Design
der Fronten und zwei Ausstattungsvarian-
ten der Arbeitsplatten Idsst sich der neue S3
perfekt in die Praxis integrieren. Als Arbeits-
platte kann Stahl mit einer hochgezogenen
Kante in Korpusfarbe mit oder ohne Edel-
stahlfinish oder eine Hi-Macs (Mineral-
werkstoff) Arbeitsplatte ausgewidhlt wer-

Prophylaxe:

E— I —

den. Fiir den Korpus stehen alle Farben des
RAL-Systems zur Verfligung. StandardmaBig
wird der Korpus in der Farbe Wei3 RAL 9016
geliefert. Fiir das Schubladenmanagement
sorgen flexible Schubladeneinsdtze aus
Edelstahl, welche mittels Rastersystem un-
terschiedlich einstellbar sind. Der Gerdte-
wagen S3 ist seit Marz 2014 verfiigbar.
DEMED Dental Medizintechnik

Tel.: 07151 270760
www.demed-online.de

Produktpalette gegen Mundtrockenheit

@"‘f‘_‘“
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Sunstar bietet seit dem 1. Sep-
tember 2014 eine neue Pro-
duktpalette an, die eine sofor-

Sunstar
Deutschland GmbH
Infos zum Unternehmen

tige und lang anhaltende Lin-
derung gegen die Symptome
von Mundtrockenheit verspricht.
GUM® HYDRAL™, bestehend aus Feuch-
tigkeitsspray, Feuchtigkeitsgel, einer milden
Zahnpasta sowie einer Mundspiilung, stellt
eine auf zahnmedizinischen Erkenntnissen
basierende Losung zur Befeuchtung und
Benetzung der Mundschleimhaut dar. Die
Ausléser fiir Mundtrockenheit sind viel-
faltig, eine groBe Rolle spielen vor allem
Arzneimittel und Medikamente. Mehr als
400 weitverbreitete verschreibungspflich-
tige oder apothekenpflichtige Arzneimittel
fiilhren Mundtrockenheit als Nebenwirkung
auf. Weitere Ursachen konnen chronische
Krankheiten wie zum Beispiel Diabetes
mellitus, Speicheldriisenerkrankungen so-
wie Krebs und dessen Behandlung (Chemo-

@ HYDRAL
] h. el

therapie, Radiotherapie) und die
Alterung allgemein sein. Dank
der aktiven Inhaltsstoffe wie
Betain, Taurin, Hyaluronsdure
und Natriumcitrat benetzen
und befeuchten die GUM®
HYDRAL™-Produkte die trockene Mund-
schleimhaut und schiitzen sie vor Irrita-
tionen. Die Préparate lindern sofort die
Symptome der Mundtrockenheit, wie
Schwierigkeiten beim Essen, Schmerzen,
Entziindungen und Trockenheitsgefiihl, au-
Berdem fordern sie die Regeneration des
oralen Weichgewebes.

Weiterhin enthalten die GUM® HYDRAL™
Mundspiilung und Zahnpasta Fluoride, um
die Kariesprophylaxe und die Remineralisie-
rung des Zahnschmelzes téglich zu unter-
stlitzen.

Sunstar Deutschland GmbH

Tel.: 07673 88510855

www.gum-professionell.de

ANZEIGE
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? Freuding

Far perfelfe

von morgen
fur heute

Wir machen Design.

Wir machen Einrichtung. Wir machen
Mobel. Wir machen Konzepte.
Wir machen Labor. Wir machen Praxis.
Wir beraten. Wir planen.

Wir bauen. Wir installieren.

Wir machen ihre Einrichtung!

Réntgenschrank

Bei der Umstellung
auf digitales Rontgen
erleichtert die struktu-
rierte und ergono-
mische Anordnung
der verschiedenen
Komponenten die
Arbeitsweise.

Freuding Labors GmbH
Labor- und Praxiseinrichtungen
Telefon: +49 (0) 8261 7676-0
mail@freuding.com

www.freuding.com
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Zahnersatz:

Digitaler Workflow
auch bei Auslands-
fertigungen

Digitale Technologien erobern zunehmend
die zahnéarztlichen Praxen. Es beginnt beim
elektronischen Terminkalender, fiihrt weiter
liber die Abrechnungssoftware bis hin zum
Rontgen, das fast nur noch digital erfolgt
und Filme dberfliissig macht. Auch die di-
gitale Abformung schickt sich langsam an,
die konventionelle Abformung immer hau-
figer zu erganzen oder gar zu ersetzen. Dazu
kommt: Zahnersatz wird immer &6fter mit-
tels CAD/CAM-Technologie gefertigt.

L =
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Permadental als Anbieter von Zahn-

ersatz aus einem eigenen Labor im GroB-

wirtschaftsraum Hongkong ist in der

Lage, den digitalen Workflow zur Herstel-

lung von Zahnersatz komplett abzubilden.

Digitale Technologie in der zahntechni-

schen Herstellung von Zahnersatz sorgt

mit dafiir, anspruchsvolle Versorgungen in
sehr guter Qualitat, aber dennoch kosten-
glinstig anbieten zu kénnen.

Die so hergestellten Restaurationen halten

einem Qualitatsvergleich mit in Deutsch-

land hergestellten Kronen stand.” Moderne

Technologie in der zahnéarztlichen Praxis

hilft, Zeit zu sparen, und sie ist weit weniger

fehleranfallig. Sie bietet den Patienten einen

Mehrwert, weil sie komfortabel behandelt

und mit zeitgemaBem Zahnersatz versorgt

werden.

1 Syrek, A. et al., Clinical evaluation off all-
ceramic crowns fabricates from intraoral
digital impressions bades on the principle
of active wavefront smapling. J Dent. 2010.
38(7), p 553-559.

Permadental GmbH

Tel.: 0800 7376233

www.permadental.de

Herstellerinformationen

Kommunikation:

Sprechanlage ist
praxisnotwendig

Die tdglichen Abldufe in der Praxis erfor-
dern ein hohes MaB an schneller und rei-
bungsloser Kommunikation. Vieles muss
zligig geschehen, damit geniigend Zeit
fiir das Wesentliche bleibt: den Patienten.
Eine modern gefiihrte Praxis ist daher
immer auch ein kleines Wirtschaftsunter-
nehmen und kann nur dann erfolgreich
gefiihrt werden, wenn sowohl Organisation
als auch eine reibungslose Kommunikation
gewdhrleistet sind. MULTIVOX gibt den
praktizierenden Teams mit der MULTIVOX-
Kompakt-Gegensprechanlage ein solches,
in vielen Praxen bewéhrtes und auf den Be-
handler und sein Team abgestimmtes Orga-
nisations- und Kommunikationsmittel an
die Hand. Die Anlage zeichnet sich vor allem
durch die Kompatibilitdt zu ihren Vorgan-
germodellen aus. Sie ist modular aufgebaut
und jederzeit erweiterbar und somit eine
rentable Losung fiir viele unserer Kunden.
Neben der Variante als Tischgerét ist ins-
besondere die Vielzahl der Einbaumdg-
lichkeiten das groBe Plus dieser Anlage.

Zubehorpflege:

Saubere Abdruckloffel

Am Ende der Patientenversorgung bleiben
haufig schwer zu reinigende Abdruckloffel
und Kunststoffartikulationsplatten zuriick.
Der Dental Cleaner DTC400
von Malzer Dental beseitigt
solche Verunreinigungen
schnell, wirtschaftlich

und umweltfreund-
lich. Abdruckmassen Ir
wie Silikon, Alginat,
dhnliche

Gips und

Materialien miissen

nicht mehr miihsam =
von Hand entfernt
Dental

DTC400 reinigt vollautomatisch und ohne

werden. Der Cleaner

Vorarbeit in nur zwei Minuten ca. 25 Kunst-
stoffartikulationsplatten oder Abdruckldffel
mit laboriiblichen Verschmutzungen, ohne
diese zu beschadigen.

Nachdem alle zu reinigenden Gegenstande
in die Trommel gelegt worden sind, befreit

Zur Standardausriistung gehoren u.a. eine
16-teilige Folientastatur, LED-Betriebsan-
zeige, Sammelruf, Abhdrsperre, Tiirdffnung
sowie die Moglichkeit der Einspeisung von
Hintergrundmusik. Weitere Sonderfunktio-
nen kdnnen problemlos in das Modell inte-
griert werden. Begleitet wird die MULTIVOX-
Kompakt-Anlage von einem Sortiment an
Lautsprechern, die so gearbeitet sind, dass
sie sich unauffdllig in fast jedes Ambiente
einfiigen, egal ob als Wandaufputz-Laut-
sprecher oder edel als Wand-, Decken- oder
Mabel-Einbaulautsprecher.

MULTIVOX Petersen GmbH

Tel.: 0241 502164

www.multivox.de

im Handumdrehen

ein feiner, pulsierender Wasserstrahl mit
extrem hohem Druck die Riickstande aus
den Abdruckloffeln und Artiku-
lationsplatten. Die Reinigung
erfolgt ohne Einsatz von
Chemikalien. Leitungswas-
ser geniigt, um samtliche
Materialreste zu entfernen.
*  Damit keinerlei Schmutz-
reste ins Abwasser gelan-
gen, sammeln sich Alginat-,
+  Silikon- und Gipsreste in ei-
ner Auffangschublade. Sobald
diese am Ende des Reinigungs-
' vorgangs geleert worden ist, kann
der Dental Cleaner DTC400 erneut
befiillt und gestartet werden.
Eine kostenlose Demonstration im Labor/
in der Praxis ist auf Anfrage mdglich.
Maélzer Dental
Tel.: 05033 9630990
www.maelzer-dental.de

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



Endodontie:

Die neue Generation des One
Shape® von MICRO-MEGA® ist ein
Wurzelkanalinstrument mit kontinu-
ierlicher Rotation. Damit wird fiir die
Aufbereitung nur ein einziges Instru-
ment bendtigt, wodurch Zeit gespart
und die Anwendung vereinfacht wird.
Zudem bietet der Einmalgebrauch
der Instrumente eine hohe Sicherheit.
Die sterile Verpackung vermindert das
Infektionsrisiko und optimiert die Pra-
xishygiene. Der gréBere Abstand zwi-
schen den Windungen reduziert da-
riiber hinaus den Einschraubeffekt,
die minimale Ermiidungstendenz auf
der gesamten Feilenldnge eliminiert
die Bruchgefahr. Wie schon aus der
Revo-S™-Linie bekannt, verfiigt das Ins-

Blutstillung:

Video
One Shape® Total Solution

Wurzelkanalaufbereitung
mit Universalinstrument

trument Gber einen asymmetrischen Quer-
schnitt und einen ldngeren Pitch. Dies ver-
bessert den Transport von Debris nach
koronal. Zu den weiteren Vorteilen des
neuen One Shape® zdhlen Ergonomie, die
zugleich hohen Komfort ermdglicht, sowie
Effektivitat durch die 360°-Rotation.

EizE
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MICRO-MEGA®
Tel.: 0160 97364634
www.micro-mega.com

MICRO-MEGA®
I: Infos zum Unternehmen

Verbesserte Dentinhaftung

w

Alum asund

I
L

ORBAT sensitive besteht aus einer 25%igen
Aluminiumsulfat-Lésung und ist fiir eine
klassische Zahnfleischretraktion und fiir
eine empfindliche Gingiva besonders gut
geeignet. Es wird verwendet zur Stillung
von Zahnfleischblutungen und
Stoppen der Exsudation vor Ab- E
drucknahme. Dabei ist hervor- :
zuheben, dass ORBAT sensitive
mit allen Abdruckmaterialien

kompatibel ist. In einer aktuellen In-vitro-
Studie an der Uni Marburg war Ziel, den
Einfluss von lokalen Hamostatika auf die
Dentinhaftung, unter anderem eines Self-
Etch-Adhdsivs, zu evaluieren. Es sollte
ermittelt werden, in welcher Kombination
der adhasive Verbund besonders anféllig ist
und welche Sduberung der Dentinober-
flache gegebenenfalls Abhilfe schafft. Die
Ergebnisse zeigten unter anderem, dass
unterschiedliche Haftverhalten am Dentin
erzielt wurden; manche Kombinationen
fiihrten sogar zu einer kaum noch mess-
baren Dentinhaftung - und das unabhéngig
von der Sduberung. Bei Verwendung von
ORBAT sensitive war durch Entfernung mit-
tels Wasserspray oder CHX eine Haftkraft-
steigerung bei Verwendung von AdheSE zu
verzeichnen. Das Poster zur Studie kann als
Sonderdruck kostenlos bei lege artis ange-
fordert werden beziehungsweise steht zum
direkten Download auf der Internetseite des
Herstellers zur Verfligung.

E lege artis Pharma
T GmbH + Co.KG

Wl Tel.: 07157 5645-0

www.legeartis.de

lege artis Pharma GmbH + Co. KG
Infos zum Unternehmen

ANZEIGE
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Keramiktechnologie:

Zirkonoxidrohling
mit integrierter
Farbabstufung

Die KATANA Zirconia ML Discs sind poly-
chrome Hochleistungs-Zirkonrohlinge, die
im industriellen MaBstab mit gleichblei-
bender Qualitat gefertigt werden. Die be-
reits mit flieBendem Farbverlauf colorierte
Zirkon-Disc zeigt sanfte Zahnschmelz-,
Dentin- und Zahnhalsfarbabstufungen und
kann bei Laboren mit Frasmaschinen im
alltdglichen Produktionsprozess eingesetzt
werden. Es wird sofort ein ansprechendes
Ergebnis mit einem natirlichen Farbver-
lauf erzielt. Es ist kein Eintauchen, Bemalen
und Trocknen notwendig. Auf diese Weise
werden mogliche manuelle Fehler vermie-

den. Dank des verkiirzten Verfah-

rens kann kostengiinstiger produziert und
gleichzeitig die Zufriedenheit der Kunden
durch weniger Reklamationen erhéht wer-
den. Die KATANA Zirconia HT Disc gibt es
auch in WHITE mit hoher Transluzenz fiir
die Anhdnger einer individuelleren Einfar-
bung und Verblendung.

[=] =

Kuraray Europe GmbH
Tel.: 069 30535835
www.kuraray-dental.eu

Kuraray Europe GmbH
Infos zum Unternehmen

m online

Herstellerinformationen

Abdrucknahme:

Prézise digitale
Abformung

BioMers gibt bekannt, dass das TRIOS®-
System zum Erstellen digitaler Abformun-
gen von 3Shape nun fiir die Verwendung mit
ihrer digitalen SimpliClear®-Ldsung fiir Kie-
ferorthopédie zugelassen ist. SimpliClear®
basiert auf einem klinisch bewahrten durch-
sichtigen Bogendraht. Dieses Zahnspangen-
System ist auf den individuellen Behand-
lungsbedarf des Patienten zugeschnitten
und liefert eine hohe Leistungsfahigkeit mit
ansprechender Asthetik. ,Die Genauigkeit
und Préazision, die TRIOS®-Scans bieten, si-
chern einen optimalen Input fir die volldigi-
tale Plattform von SimpliClear und maxi-
mieren dadurch die klinische Effektivitat des
Systems", sagt George Aliphtiras, amtieren-
der Chief Executive Officer bei BioMers.
.Schnelle Scans von TRIOS sowie Bedien-
komfort bieten den Kunden und Patien-
ten ein verbessertes und angenehmes
Erlebnis.” ,3Shape sucht stets nach
neuen Mdglichkeiten, den Nutzen

von TRIOS® fiir unsere Kunden zu
/ steigern”, so Allan Junge Hyldal,

Préparation:

Video
TRIOS - Digitale Abformung in naturgetreuen Farben

Leiter des 3Shape-Geschaftsbereichs Kie-
ferorthopadie. ,Wir freuen uns, dass diese
Zusammenarbeit zwischen BioMers und
3Shape den Zahndrzten ermdglicht, von
den einzigartigen Stdrken unserer jewei-
ligen Produkte und Unternehmen zu profi-

=

tieren."
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3Shape A/S
Tel.: +45 70 272620
www.3shapedental.com

3Shape A/S
Infos zum Unternehmen

Diamantschleifer mit hoher Lebensdauer

In der modernen Zahnarztpraxis werden
Instrumente praferiert, mit denen eine pa-
tientenfreundliche und schonende Prépa-
ration umgesetzt werden kann. Fiir die um-
fassende Préparation bietet BUSCH seine
Premium-Diamantschleifer der Produkt-
serie COOL DIAMANT an, die mit zahlrei-
chen diagonal angeordneten rhomben-
formigen Schleiffeldern ausgestattet sind.
Diese besondere Konstruktion unterbricht
den Schleifvorgang bis zu siebenmal pro
Umdrehung. Dadurch wird die Zerspanung
zusatzlich unterstiitzt und die Spanabfuhr
erleichtert. Die durchgingig libergangslose
Diamantierung, also auch in den tiefer
liegenden Kandlen, bewirkt das leichte
Schleifverhalten und optimiert die Lebens-
dauer. Die Kantenwirkung an den Kiihl-
kandlen begiinstigt zusatzlich die Abtrags-
leistung. Zur leichten Identifikation sind
die Original COOL DIAMANT-Schleifer fein-
goldbeschichtet, was sie dariiber hinaus

Das

auch gewebevertraglicher macht.
COOL DIAMANT-Schleiferprogramm um-
fasst 123 anwendungsorientierte Varianten

in grober, mittlerer und feiner Diamantkor-
nung.

BUSCH & CO. GmbH & Co. KG

Tel.: 02263 86-0
www.busch-dentalshop.de

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



Polymerisation:

LED-Aushértelampe

In neuer Farbvariante

Die Firma Jovident hat eine neue Farbe der
Excelled-Aushédrtelampe mit ins Programm
aufgenommen. Die praktische kabellose
Excelled 215 ist nun auch in der Farb-
ausfiihrung Rot lieferbar. Durch die
form- und farbschone Aushartelampe
wird die Praxis nicht nur um einen tollen
Blickfang, sondern auch um ein vielsei-
tiges Hilfsmittel ergénzt. Durch ein gutes

Instrumente:

Preis-Leistungs-Verhéltnis erfreut

sich das Modell bereits groBer Be-
liebtheit. Selbstverstéandlich ist

die Excelled 215 Lampe auch
weiterhin in den Farben Blau,
Silber und Schwarz lieferbar.
Jovident GmbH

Tel.: 0203 60707-0

www.jovident.com

Neues Winkelstiicksortiment -

handlich und leicht

Die neue W&H Synea Vision Short Edition
ist ein klassisches Winkelstiicksortiment
aus Schnell- und Langsamléufern, de-
ren Gewicht und Lange jedoch deut-
lich reduziert wurden. Dadurch bietet
W&H ab sofort eine passende Alter-
native fiir Anwender, die lieber zu
kleineren Werkzeugen greifen, aber
nicht auf die vielen Synea Vision-
Vorteile verzichten wollen.
Dazu zdhlen neben
hoher Prézision und
Langlebigkeit das er-
weiterte Sortiment an
Schnellldufern mit unterschiedlichen Kopf-
groBen (zum Beispiel WK-93 LT S fir Pa-
tienten mit eingeschrénkter Mundoffnung)
- und eine neue kratzfeste Oberfldche.
Durch eine spezielle Beschichtung gehdren
Gebrauchsspuren der Vergangenheit an und
die Winkelstiicke glanzen auch nach oft-
maliger Verwendung mit optischer Un-
versehrtheit. Die Winkelstiicke der Synea
Vision Short Edition kdnnen auf Mikro-
motoren mit einer ISO Kupplungslange
von 23 Millimeter oder weniger verwen-
det werden. W&H bietet in diesem Be-
reich einen speziellen LED-Mikromotor an:
EM-12L. Dieser Motor I&sst sich sowohl fiir
Anwendungen im Bereich der Restauration
und Prothetik als auch Endodontie und Pro-
phylaxe verwenden. Nicht hdher als eine
Ziindholzschachtel, ldsst sich so in Kom-
bination mit einem Winkelstlick aus der
Short Edition eine Gewichtsreduktion von

/ 25 Prozent

> erreichen. Egal fir
' welches System man
sich entscheidet: Die neue
Synea Vision-Serie an Hand- und Winkel-
stiicken iiberzeugt mit neuen Features
und altbewahrter W&H-Qualitat. Die Synea
Vision Short Edition ist ab sofort im Handel
erhéltlich.

Beziiglich der Verwendung mit vorhan-
denen Mikromotoren beziehungsweise
Mikromotoren von Fremdanbietern sollte
vorab die Kompatibilitdt gepriift werden.
Der W&H-Fachberater bietet hierbei Unter-
stiitzung.

W&H Deutschland GmbH
Tel.: 08682 8967-0
www.wh.com

W&H Deutschland GmbH
Infos zum Unternehmen

ANZEIGE
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Innovations for Dentistry SA

EverClear”

der revolutionare Mundspiegel!

Die Spiegelscheibe

von EverClear™ rotiert,
angetrieben von paten-
tiertem Mikromotor, mit
15.000 U/min. Bohrstaub
und Spraynebel werden
einfach weggeschleudert.

tAdenteverClear

EverClear™ ist ausbalanciert
und handlich und selbstver-
standlich 100% autoklavierbar.

EverClear™ - und Sie haben
die Praparation immer klar
im Blick!

Sie sehen,
was Sie sehen wollen - immer!

I.DENT Vertrieb Goldstein
Kagerbauerstr. 60

82049 Pullach

tel 4498979 36 7178

fax +49 89 79 36 71 79

info@ident-dental.de
www.i-dent-dental.com
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Praxishygiene:
Voll viruzide
Flachen-Schnelldesinfektion

P i

0b FuBboden, Wande oder Mobiliar - von allen Ober-

flachen in einer Zahnarztpraxis geht ein potenzielles In-

fektionsrisiko aus. Denn Patienten und Praxispersonal tragen Keime
permanent von Raum zu Raum. Auch Aerosole von der Behandlung
setzen sich auf dem Boden und dem Behandlungsstuhl ab. Das Fliis-
sigkeits-Luft-Gemisch aus der Mundhéhle des Patienten gilt grund-
satzlich als infektids. In einem Abstand von 60 bis 80 Zentimetern
vom Patientenmund hat es die hochste Bakteriendichte und lagert

E'."
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sich als feiner Spriihnebel auf den umliegenden Ober-
flichen ab. Die gezielte Flachendesinfektion ist daher
ein wichtiger Teil des Hygieneplans. Unterschiedliche
Flachen stellen aber unterschiedliche Anforderungen an
das Hygienemanagement. Ob eine Reinigung ausreicht
oder doch eine gezielte Desinfektion notwendig ist, hangt

Restaurationsmaterialien:

Vielfaltiges Sortiment
fUr verschiedene Systeme

VITA stellt ein umfassendes Sortiment an Feld-
spat-, Glas-, Hybrid- und Oxidkeramiken sowie
Machinable Polymers fiir Labor und Praxis zur

Verfiigung. Um eine flexible, einfache und si-

chere Anwendung von CAD/CAM-Materialien tiber

die Grenzen eines einzelnen Systems hinaus zu ermdg-
lichen, werden Netzwerke mit ausgewahlten Partner-

ANZEIGE
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von der jeweiligen Risikobewer-
tung ab. Diese ist fiir Flachen
oft schwierig, denn es existiert

bisher keine RKI-Klassifizierung,
sondern lediglich die Empfeh-
lung, ,alle MaBnahmen als
Wischdesinfektion durchzufiih-
ren" (RKI 2006). Voll viru-

zide und nach VAH

gelistete Praparate

bieten hier einen ho-

hen Schutz, z.B. das Flachendesinfektionsmittel FD 333. Die nach
Zitrone duftende Gebrauchsldsung ist bakterizid, fungizid und voll
viruzid. Sie wirkt in nur einer Minute. Gleiches gilt fiir die voll viru-

{01

ziden, parflimfreien ,ready to use”-Tiicher FD 333 wipes.
DURR DENTAL AG

Tel.: 07142 705-0

www.duerrdental.com

DURR DENTAL AG
" Infos zum Unternehmen

unternehmen unterstiitzt, vorangetrieben
und entwickelt. Im Bereich der ge-
schlossenen Systeme sind VITA
CAD/CAM-Restaurationsma-
terialien nicht nur fiir CEREC/
inLabvon Sirona, sondern auch

z.B. fiir Ceramill Motion 2 von
Amann Girrbach, KaVo ARCTICA

: und Everest von KaVo Dental
1 und Core3d erhaltlich. Fiir den
Markt offener Systemkompo-

Pt

== nenten existieren u.a. Kooperationen

mit Herstellern von CAD- und CAM-Soft-
ware wie 3Shape, exocad, Dental Wings,
Delcam und OPEN MIND bzw. FOLLOW-ME!. Materialqualifizierun-
gen erfolgten auBerdem bereits mit Maschinenherstellern wie Care-
stream, imes-icore, VHF, MB, Roland DG u.v.m. Méaglich ist die Ver-
arbeitung mit unterschiedlichen Systemen, weil die Rohlinge von
VITA zum einen in verschiedenen Geometrien — Blocken und Discs
- und zum anderen mit angepassten Blockhaltern bzw. -adaptern
verfligbar sind. Neu werden 2014 neben den Universal-Blockmate-
rialien, welche in allen gingigen (Adapter-)Systemen verwendet
werden kdnnen, u.a. voreingefarbte hochtransluzente Zirkondiscs
in den Farben A1, A2, A3 und das zirkondioxidverstarkte Lithium-
silikat VITA SUPRINITY fiir Ceramill Motion2, Core3d sowie KaVo
Everest/ARCTICA eingefiihrt. Es laufen auch bereits Validierungs-
programme mit neuen Netzwerkpartnern.

R
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VITA Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG
Tel.: 07761 562222, www.vita-zahnfabrik.de

VITA Zahnfabrik H. Rauter GmbH & Co. KG
Infos zum Unternehmen

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



Sulkuspréparation:
FlieBfdhige
Retraktionspaste

AccessFLO von Centrix ist eine flieB-
fahigere, auf Kaolin-Tonerde basie-
rende gingivale Retraktionspaste

in praktischen Einheitsdosisauf-

satzen, die das Gewebe chemisch

und mechanisch retrahiert. Das Material
wird subgingival oder um den Zahn herum
appliziert und verbleibt dort fiir zwei Mi-
nuten. Fiir eine stirkere Retraktion kann
man Centrix GingiCaps-Kompressionskap-
pen verwenden, die die Paste in den Sulkus
driicken. Die adstringierende, hamostati-

Cosmetic Dentistry:

sche Wirkung des Alumini-
umchlorids sowie die Kaolin-Ton-
erde kontrollieren die Blutung und das
Aussickern von Flissigkeiten. Nach der
Anwendung wird die Paste einfach aus-
gespiilt und an der Luft getrocknet, es
bleibt ein ,offener" Sulkus mit klar defi-

niertem Rand, bereit fiir die Abformung.

Centrix, Inc.
Tel.: 0221 5309780
www.centrixdental.de

Asthetische Veneerbefestigung

Hochwertige Veneerversorgungen erfreuen
sich wachsender Beliebtheit. Mit Know-
how und den richtigen Materialien kann
der Zahnarzt sich hier in einem duBerst
interessanten Bereich etablieren. Mit dem
neuen Vitique Veneer-System bietet DMG
einen addquaten Partner fiir die Befesti-

gung.

[=]:4[m]
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Video
Vitique: Veneerbefestigung mit Mehrwert

Das Vitique-System wurde speziell fiir Ve-
neerarbeiten entwickelt und umfasst zwei
Kits im gemeinsamen Schuber: das Cemen-
tation Kit mit Zementen und Try-in-Pasten
und das Accessory Kit mit Atzgel, Silan und

Bond. Fiir jede Farbe enthdlt das Vitique
Cementation Kit eine entsprechende Try-
in-Paste. Die prazise Farbiibereinstimmung
erlaubt eine verldssliche Vorschau auf das
Endergebnis. Um die Eingliederung von
Veneers zu erleichtern, wurde ein spezieller
Veneer-Tip entwickelt. Mit ihm kann das
Material in einem flachen Streifen gleich-
maBig aufgetragen werden. Die patentierte
Monomerformel sorgt fiir eine anwen-
dungsoptimierte Materialkonsistenz und
ermdglicht einfachste Uberschussentfer-
nung. Uber das reine Produkt hinaus unter-
stiitzt Vitique den Zahnarzt mit weiteren
Services und Hilfestellungen. Dazu gehoren
der bebilderte Step-by-Step User Guide und
das Veneer Video Tutorial mit Praxistipps
und wissenschaftlichen Hintergriinden.
AuBerdem wurde eine Experten-Hotline
eingerichtet, unter der renommierte Exper-
ten fiir Fragen rund um eine optimale dsthe-
tische Anwendung im Rahmen der Veneer-
versorgung zur Verfligung stehen.

:'E'."

DMG Chemisch-Pharmazeutische
Fabrik GmbH
= Infos zum Unternehmen

DMG Chemisch-Pharmazeutische
Fabrik GmbH

Tel.: 0800 3644262
www.dmg-dental.com/vitique
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Puderfreie Nitril-Untersuchungshand-
schuhe mit pflegender Aloe Vera.

AloeVate

Pflegt lhre Hande
wahrend der Arbeit

Schutz, Pflege,
Wohlbefinden fiir lhre Hiande

Die schrittweise Lieferung von
feuchtigkeitsspendender

Aloe Vera schitzt vor Austrock-
nung und Hautrissen.

Die AloeVate Einmalunter-
suchungshandschuhe
Uberzeugen durch
optimale Taktilitat.

B )

| ¢ SW Aloe\Jate

- i es
l ) Powder-Free Latex Examination Glov
x
%

100 GLOVES

Tel.: +49 (203) 60 70 70 - info@jovident.de
www.jovident.com - www.aloevate.de
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Vielseitig einsetzbares
Bildgebungssystem

Das Panoramabildgebungssystem X-Mind trium von
ACTEON Imaging ist dank seiner Erweiterbarkeit fiir DVT

und Fernrontgen sehr gut geeignet flir Zahnarzte, Implan-
tatchirurgen, Kieferorthopaden sowie HNO-Spezialisten. Der
Wechsel zwischen den Modalitdten erfordert keine zusatzli-

che Kalibrierung. Moderne Software- und Algorithmustech-

niken ermoglichen klare, scharfe Aufnahmen: Das SHARP-Filter-
verfahren reduziert Streifenartefakte und Bildrauschen, wahrend
STAR Metallartefakte verschwinden ldsst. Die Algebraische Rekon-
struktionstechnik (ART) hingegen reduziert in der DVT-Modalit4t
die Strahlenbelastung um bis zu 30 Prozent. Diese ,low dose”-Bild-
gebung ermdglicht einen hohen Patientenschutz. Der Fokus des
X-Mind triums liegt in der Panoramabildgebung. Im 180°-Modus
erdffnet sich eine umfassende Sicht liber die Patientenanatomie:
Ober- und Unterkiefer, Gesichtsknochen, Gelenkkdpfe, Kieferhdhlen
und Nasenmuscheln werden detailgetreu und ohne Bewegungsarte-
fakte dargestellt - dafiir sorgen die gerduscharmen Mikromotoren,
das Patientenpositionierungssystem sowie zwei Translations- und

Restauration:

Komposit-Erwarmer
fiir leichtes Modellieren

A-DAPT™ )

EASE-IT™ )

Hochviskose Komposite sind zum Teil
schwer aus der Compule bzw. Komposit-
Spritze auszubringen. Dadurch erschwert
sich ebenfalls die Adaption sowie das Mo-
dellieren in der Kavitat. EASE-IT™ Komposit-
Erwdrmer ermdglicht eine einfache Hand-

_upz
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gung. Nach nur wenigen Se-
kunden (Scan- und Expositi-
onszeit 16,8 Sekunden, Re-
konstruktionszeit drei Sekunden) werden die Aufnahmen
angezeigt. Vor allem in der Implantologie ist die 360°-
DVT-Technologie aufgrund der Planungssimulation und der

exakten Nervendarstellung unerlasslich, sie ist aber auch in

der Parodontologie und Endodontie von Vorteil: Der gesamte
Zahnbogen wird mit nur einer Aufnahme dargestellt. Durch

die groBe Auswahl an Sichtfeldern (@ 40x40/60x60/80x80/
110x80 mm) wird eine geringe Strahlenexposition gewahr-
leistet. Der neu entwickelte Fernrontgenarm liefert trotz der ge-
ringen Strahlenbelastung scharfe Bilder und ist somit optimal
geeignet fiir Kieferorthopaden sowie Kiefer- und Gesichtschirurgen.

1 -
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E ACTEON Germany GmbH
- Infos zum Unternehmen
ACTEON Germany GmbH

Tel.: 02104 956510, www.de.acteongroup.com

Kavitat. Die Behélter kdnnen vom Wérme-
gerdt entfernt und am Arbeitsplatz ver-
wendet werden. Alle vier Einzelteile, War-
megerat, Thermo-Block, Schale mit Deckel
und Einlegeschale, kénnen je nach individu-
ellem Bedarf separat bestellt werden. Laut
der Studie ,Einfluss des Vor-Erwdrmens auf
die Materialeigenschaften dentaler Kompo-
site” vom Mai 2013 der Philipps-Universitat
Marburg hat die wiederholte und sogar
anhaltende Erwdrmung im EASE-IT™ keine
negative Auswirkung auf das Komposit-
material. Ergédnzend bietet RONVIG Dental
mit A-DAPT™ ein weiches, flexibles Silikon-
instrument zum prazisen Modellieren und
Konturieren von Frontzahnfiillungen aus
Komposit. Es ermdglicht die Applikation
und Glattung von Komposit in mehreren
diinnen Schichten (Inkrementtechnik). Die
Griffe sind leicht, diinn und taktil, auBer-
dem sind Ersatz-Silikonspitzen erhiltlich
und das Instrument ist voll sterilisierbar.

habung. Die sanfte Erwdrmung verbessert
die FlieBfahigkeit und erleichtert die Adap-
tion in diinnen Schichten. Sogar kornige
Kompositmaterialien erhalten eine glatte

ANZEIGE

und gleichméaBige Konsistenz. Die verbes-
serte FlieBfahigkeit reduziert das Risiko der
Entstehung von Zwischenrdumen sowie die
Einlagerung von Luftblasen beim Fiillen der

RONVIG Dental Mfg.A/S
Vertrieb Deutschland
Tel.: 0171 7717937
www.ronvig.com

FI N DE N STATT S U CH E N e www.zwp-online.info
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Infektionsprévention:

Gebrauchsfertige |

Schutzhllen

Die Henry Schein-Eigenmarke
bietet ein komplettes Sortiment
an gebrauchsfertigen Schutz-
hiillen fir die tdgliche Anwen-
dung in der Praxis an. Sie bieten
einen sicheren Schutz vor Infek-
tionskrankheiten durch Tropfcheninfektion
fiir Behandler und Patienten. Die Schutz-
hiillen sind dabei besonders praktisch: Das
weiche und griffige Folienmaterial ist fiir
die unterschiedlichen Anwendungsspektren
fertig zugeschnitten. Die Entnahme erfolgt
problemlos durch die vorbereitete Perfora-
tion oder in der gewiinschten Menge einzeln
aus der Verpackung. Das Material zeichnet
sich durch eine besonders einfache Anwen-
dung sowie sicheres und leichtes Aufziehen
aufgrund seiner groBziigigen Passform aus.
Die Schutzhiillen der Henry Schein-Eigen-

Sedierung:

Henry Schein Dental
Deutschland GmbH
Infos zum Unternehmen

B HENRY SCHEIN 086371
BARRIER SLEEVE FOR OPERATING LIGHT T STvLE

marke sind kompatibel mit allen
gangigen Dentalprodukten, die
schnellen und sicheren Infek-
tionsschutz bendtigen, wie bei-
spielsweise Handstiicke, Licht-
geréte, digitale Sensoren oder
Rontgenaufbisse, Chirurgieinstrumente und
Schlduche. Alle Produkte werden nach
strengsten Kriterien produziert und gepriift,
um sie mit dem bekannten Qualitédtssiegel
.Seal of Excellence” zu versehen. Dies gibt
dem Kunden eine Zufriedenheitsgarantie:
Sollte das Produkt nicht der Vorstellung
entsprechen, kann es zur Gutschrift zurlick-
gegeben werden.

Henry Schein Dental

Deutschland GmbH

Tel.: 08000 1400044
www.henryschein-dental.de

All-in-One-System zur Lachgasbehandlung

Die dentale Sedierung mit Lachgas hat sich
in den vergangenen Jahren sehr positiv ent-
wickelt. Neben den Vorteilen der Methode
spielen hierbei auch gerdtetechnische Ver-
besserungen und ein Zusammenspiel von
Komfort und Sicherheit bei der Bedienung
der Lachgassysteme eine entscheidende
Rolle. In den exklusiv bei BIEWER medical
erhiltlichen Gerdtesystemwagen der Serie
sedaflow® sind alle Bestandteile, die fiir
eine Lachgassedierung notwendig sind,
sicher und effizient untergebracht:
die Flowmeter (digital oder analog)
vom US-Premium-Hersteller
Accutron zum Mischen von
Sauerstoff und Lachgas, die
medizinischen Gase (je 10-Li-
ter-Flaschen) sowie der An-
schluss fiir das Patienten-
schlauchsystem mit Absau-
gung und den Accutron-Na-
senmasken. Die Systemwagen
der Linie sedaflow® werden
stetig weiterentwickelt, so-
dass heute zwei Varianten -
sedaflow® classic und seda-
flow® slimline - angeboten

werden. Beide Systeme sind in allen géngi-
gen RAL-Farben erhiltlich oder konnen auf
Wunsch im Praxisdesign optisch individua-
lisiert werden.

Der sedaflow® classic besticht durch sein
hochwertiges HPL-Material, eine hohe Mo-
bilitdt in den Praxisrdaumlichkeiten sowie
einen sehr gerdumigen Korpus, der zum
Beispiel beim Flaschenwechsel den Alltag
erleichtert. Der sedaflow® slimline, siehe
Abbildung, ist mit 40 Zentimeter Breite ein
auBerst schmales Modell, das sich durch
seine abgerundeten Ecken und die Fliigel-
tliren optisch in jede moderne
Zahnarztpraxis einfligt.

BIEWER medical
Medizinprodukte

Tel.: 0261 98829060
www.biewer-medical.com

BIEWER medical
Medizinprodukte

Infos zum Unternehmen
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_Osfetgraft

allogene transplantate

Blocke - Spine - Granulate

¢ OsteoGraft

Allogene Transplantate fiir das Hart- und
Weichgewebe-Management
ermdglicht neues Knochenwachstum via Osteoinduktion
ermdglicht neues Knochenwachstum via Osteokonduktion

OsteoGraft-Produkte sind nach AMG zugelassen

¢ CortiFlex

(Azelluldre Dermis) (flexibler Corticalspan)

formbar/biegsam und lange Standzeit fiir:
Schalentechnik
Auflagerungsplastik
vertikale und horizontale Knochenaugmentation
Parodontaltherapien

exponierte Implantate

¢ Granulate (DBM/ Corticalis/ Spongiosa)

ARGON DENTAL
FRANZ-KIRSTEN-STR. 1
55411 BINGEN AM RHEIN
Email: info@argon-dental.de
‘Web: www.argon-dental.de
Fon: 06721-3096-0

Fax: 06721-3096-29



Zahnmedizin

Hygieneprodukte:

Herstellerinformationen

Neues Verpackungsdesign in modernen Farben

Die vielfaltigen TePe-Produkte présentieren sich ab sofort in einem
neuen Design: klar, farbenfroh und dynamisch. Mit dem Re-Design

signalisiert der Mundhygienespezialist seinen hohen
Qualitatsanspruch. Dank des frischen und modernen
Looks sind die Produkte von TePe fiir Patienten in Dro-
gerie oder Apotheke noch schneller zu erkennen. Die
Farben der liberarbeiteten Verpackungen entsprechen
der bewdhrten Farbcodierung der Interdentalbirsten.
.Das neue Verpackungsdesign trégt erheblich dazu
bei, dass die TePe-Produkte im Verkaufsregal auffallen.
Der Empfehlung der Zahnarztpraxis lasst sich schlieB-
lich leichter folgen, wenn die Produkte in der richtigen
GréBe auf den ersten Blick gefunden werden!”, nennt
Marketingchefin Helen Richenzhagen wesentliche
Vorteile des Re-Designs. Das Gestaltungskonzept
wurde in Kooperation mit der schwedischen Agentur
Neumeister entwickelt. ,Unser vordergriindiges Ziel
- Funktion und Einfachheit - wird durch den klaren,

geradlinigen Stil bei Produkt- und Verpackungsdesign deutlich”,
spannt Helen Richenzhagen den Bogen zur Unternehmensphilo-

sophie. Die Materialien der TePe-Produkte und
-Verpackungen wurden nach Umweltgesichtspunk-
ten ausgewdhlt und sind zu 100 Prozent recycelbar.
Viele Verpackungen sind zudem wiederverschlieBbar
und eignen sich damit auch zur Aufbewahrung der

Produkte.
[m] . [m]

TePe Mundhygieneprodukte Vertriebs GmbH
Tel.: 040 570123-0
www.tepe.com

TePe Mundhygieneprodukte Vertriebs GmbH
Infos zum Unternehmen

Gingiva-Management:

Hyaluronsaureprédparate schlieBen Zahnfleischliicken

Mit PERIOSYAL®, einem Hyaluronsaurepra- mobilitdt. Es reduziert den Schmerz, ﬂ
parat fiir den inneren Mundbereich, haben  lindert Blutungen und Entziindungen.
die TEOXANE Laboratories eine neue Pro-  PERIOSYAL® SHAPE korrigiert Papillen-
duktreihe entwickelt. Damit wird erstmals  verlust ohne invasiven Eingriff und wird

bei TEOXANE Hyaluronsdure therapeutisch  ausschlieBlich im dsthetischen Bereich ‘b
in der Mundhohle eingesetzt - im medizini-  angewendet. Im Falle eines minimalen
schen wie im dsthetischen Bereich. Die Reihe  Papillenschwundes regeneriert es die HLL

unterstiitzt die Parodontaltherapie und  Gingiva sicher und schnell. Durch seine
-chirurgie, hilft bei Periimplantitis und bei  feuchtigkeitsbindenen Eigenschaften
der Regeneration der Papillen. PERIOSYAL®  stimuliert die Hyaluronsdure die Zel-
umfasst zwei injizierbare Hyaluronsdure-  len und schiitzt die Oberflache. Dies
produkte: PERIOSYAL® FILL und PERIO-  fiihrt zu einer Rege-

SYAL® SHAPE. PERIOSYAL® FILL ist fiir den  neration und einer m TEé?ANE
rein medizinischen Bereich entwickelt. Es ~ Hebung des Zahn- N

fordert die Regeneration des Zahnfleisches  fleisches. Die Ergeb- = Sy :

und kann sogar eine Alternative zur Ope-  nisse sind nach ein bis drei vernetzt, verbindet sich dadurch mit
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ration darstellen. Angewendet wird es bei
leichter bis schwerer Gingivitis und Paro-
dontitis, zur Ergdnzung einer Parodontalbe-
handlung sowie zur Verbesserung und Sta-
bilisierung von leichter bis schwerer Zahn-

Wochen sichtbar. Fiir beide Produkte

dem umliegenden Gewebe und ver-

wird die patentierte Technologie des  langert den Effekt der Behandlung.
Resilient Hyaluronic Acid™ genutzt. Das TEOXANE GmbH

Gel steigert Wundheilungsprozesse, besitzt  Tel.: 08161 14805-0

eine hohe Kohisivitit und ist stark kreuz-  www.teoxane.de

www.winter SympOSi UM.oemus.com

»Innovative und nachhaltige Konzepte fiir die tagliche Praxis”

der besonderen Art!

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



CAD/CAM:

Stege mit abgewinkeltem

Schraubenkanal

Stege zéhlen zu den bewéhrten Indikationen
fiir bedingt herausnehmbaren Zahnersatz.
Mit der cara |-Bar® bietet Heraeus Kulzer
CAD/CAM-Anwendern im cara-System ab
sofort noch mehr Freiheit bei implantat-
getragenen Prothesen. Die Primarstruktur
wird individuell am Bildschirm konstruiert
und anschlieBend aus Titan oder Kobalt-
Chrom CAM-gefertigt. Die Schraubenkanéle
lassen sich um bis zu 20 Grad abwinkeln.
Das sichert stabile Stegwénde, gerade bei
komplizierten Patientenfallen.

Genau wie die cara |-Bridge®-Implantat-
briicke ist der Steg mit geradem oder abge-
winkeltem Schraubenkanal fiir alle gangi-
gen Implantatsysteme erhdltlich. Die cara
|-Bar steht in verschiedenen Stegformen zur

Praparation:

-

Verfiigung, von konisch bis rund. Durch die
individuelle CAD-Konstruktion kann die Pri-
mérstruktur dem natirlichen Gingivaver-
lauf sehr gut angepasst werden. Heraeus
Kulzer unterstiitzt den Know-how-Aufbau
im Labor mit Schritt-flir-Schritt-Anleitun-
gen und Schulungen zum Steg-Design.

E'."

Heraeus Kulzer GmbH
» Infoszum Unternehmen

Heraeus Kulzer GmbH
Tel.: 0800 43723368
www.cara-kulzer.de/I-Bar

Minimalinvasive Diamantschleifkdrper

Praventiv denken, prazise praparieren:
SHOFU unterstiitzt seit vielen Jahren das
moderne MiCD-Konzept (Minimalinvasive
kosmetische Zahnheilkunde), das minimal-
invasive Behandlungsmethoden mit &sthe-
tischer Zahnmedizin vereint. Dieser ganz-
heitliche Ansatz sieht vor, dass bei der Ka-
riespraparation der Eingriff so gering wie
moglich gehalten wird, damit so viel wie
moglich gesundes Zahngewebe erhalten
werden kann. Ob runder oder birnenférmi-
ger Kopf, verdeckte oder schwer zugéngliche
Karies: Die Robot Points-Diamanten fiir die
minimalinvasive Therapie wurden speziell

zur Feinpréparation von keilférmigen De-
fekten bis hin zu okklusalen Kavitaten ent-
wickelt. Die sechs unterschiedlich geform-
ten, filigranen Schleifkdrper mit FG-Schaft
haben einesehrhomogene Diamantkérnung
und zeichnen sich durch eine hohe Stabili-
tdt und VerschleiBfestigkeit aus. Fiir eine
maximale Schonung gesunder Zahnsub-
stanz und eine optimale Sicht auf die zu
praparierende Flache verfligen die Instru-
mente lber eine extrem kleine Kopflange
(von 0,7 bis 2,0 mm) und einen schlanken
Instrumentenhals. Zur gezielten Prdpara-
tion im Sinne des MiCD-Konzepts werden
die speziellen Robot Points mit einer maxi-
malen Drehzahl von 300.000/min einge-
setzt.

E'."
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SHOFU Dental GmbH
Tel.: 02102 8664-0
www.shofu.de

SHOFU Dental GmbH
»  Infos zum Unternehmen

Gegensprech-
anlagen fiir
Praxis & Labor

AKTION:

Alt gegen Neu!
Fragen Sie uns.

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

Uber 20.000 Praxen und Labore nutzen
bereits die vielfdltigen Leistungsmerkmale
unserer Anlagen, wie z. B.:

+ Tiiroffner

+ Lichtruf

+ Notruf

+ Musikiibertragung
+ Patientenaufruf
+ Sammelruf

+ Abhorsperre

Rufen Sie uns an - wir beraten Sie gerne!

Multivox Petersen GmbH

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

MULTIVOX®

SPRECHANLAGEN
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Testangebot:
Einstieg ins 3-D-Rontgen

Immer mehr Praxen entscheiden sich beim Umstieg auf ein digi-
tales Rontgengeréat gleich fiir den Kauf eines DVT. Deutlich ver-
besserte Aufldsung und Strahlungsreduktion erweitern perma-
nent den Anwendungsbereich fiir 3-D-Rontgen weit liber die
Implantologie und Chirurgie hinaus. Fiir all diejenigen, die wis-
sen, dass 3-D-Rdntgen in Zukunft unabdingbar sein wird, jedoch
noch daran zweifeln, ob geniigend 3-D-Aufnahmen in ihrer Praxis
gemacht werden und welche Abrechnungsmaglichkeiten es gibt,
wird der Einstieg nun vereinfacht. Bei ,3D unlimited” wird ein 2-in-1-
Kombigerat OPG/DVT zu einem deutlich reduzierten Einstiegspreis
erworben. Dieser Preis beinhaltet die uneingeschrankte Nutzung des
Geratesflirdaserste Jahr. Damitkonnen Erfahrungen gesammeltund
Geld verdient werden. Nach einem Jahr steht eine Entscheidung zwi-
schen zwei Optionen auf Basis der Erfahrung und der 3-D-Nutzung
an: Entweder kann der 3-D-Sensor unlimitiert freigeschaltet oder

Kompositaushartung:

Herstellerinformationen

eine Prepaid-Karte mit 100 3-D-Aufnahmen
erworben werden. Nach Ablaufvon fiinf Jah-

ren wird das Rontgengerdt komplett freigeschaltet.
Selbst wenn nur die erste ,3D Prepaid Karte" erworben
wird, steht das Gerédt dennoch nach fiinf Jahren ohne wei-
teren Aufpreis zur freien Nutzung zur Verfiigung. Die ,3D unli-
| mited"-Aktion gilt bis 31. Dezember 2014 und fiir das PaX-i 3D

B mit den FOV-Optionen 5x5, 8x8 und 12x9 sowie fiir das strah-

lungsreduzierte PaX-i 3D GREEN mit maximalen FOV von 10x8.

[=] 5=

orangedental GmbH & Co. KG
Infos zum Unternehmen

orangedental GmbH & Co. KG
Tel.: 07351 47499-0
www.orangedental.de

LED-Polymerisationsleuchte mit Diagnostikfunktion

Die Polymerisationsleuchte Fusion LED Light emittiert Licht in einem
breiten Wellenldngenspektrum, das die Aushartung von allen Kom-
positen sicherstellt. Dabei fokussiert ein neues Glaslinsendesign das
abgegebene Licht und erzielt einen gebiindelten Lichtstrahl. Mit die-
ser Leuchte wird eine gleichmaBige und vollstandige Aushartung er-
reicht, auch in tiefen Kavitdten und bei der Befestigung von Keramik.
Je nach Einsatz kann die Leistung von 2.750 mw/cm? auf die Halfte
reduziert werden. Durch den schlanken Lichtaufsatz mit praktischer
Abwinkelung bietet das Gerat einen leichten Zugang auch im mola-
ren Bereich. Das 115 Gramm leichte, strapazierfahige Handstlick aus

DUFTMARKETING

Schafft eine angsifreie Atmosphare und
baut negative Geriliche ab

—
' SPITZENTECHNOLOGIE
Made in Germany

Scannen und mehr erfahren!

VOITAIR’

www.voitair
82152 Mun

.de B
chen - Tel: 089 89 555 100

E-Mail: office@voitair.de
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Metall ermdglicht einen handlichen

Umgang. Es werden drei Polymeri-
sationsmodi geboten: High Power
(2.750 mW/cm?) und Option zur
Lichtreduktion in bestimmten Si-
tuationen (1.300 mW/cm?). Ne-
ben der Polymerisation ldsst sich
das Fusion LED-System im Hand-
umdrehen auch fiir die Diagnostik von
Karies und zur Krebsfriiherkennung

einsetzen. Hierfiir muss lediglich >
der silberne Lichtkopf gewechselt ®
werden, um die Unit bereit fiir die =
jeweilige Diagnostik zu machen und R

damit eine wertvolle Ergdnzung der !
Prophylaxedienstleistungen anzubie- :
ten. Das Screening erlaubt einen Blick ins |
Verborgene und damit - dank der natiir-

lichen Gewebefluoreszenz - eine praven- ‘
tive Untersuchung der Mundschleimhaut
und des Rachenraums. Dabei werden

mogliche Gewebeverdnderungen sichtbar,
bevor sie mit dem bloBen Auge erkennbar I,r"
sind. Ein solches Screening mit Fusion ist in nur fiinf /
Minuten durchfiihrbar und bedarf keiner zusitzlichen |
Behandlung oder Medikamente. Durch diese einfache und
sichere Variante der Mundkrebsvorsorge kdnnen neue Pa- ——
tienten gewonnen und das Praxisimage aufgewertet werden.
Zudem ldsst sich zusatzlicher Ertrag in der Privatliquidation erwirt-
schaften.

DPS dentalprofessional service

Tel.: 07543 5004758

www.dentalprofessional.de

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



@MULTIDENT

an ARSEUS DENTAL company

Lisa Mittendorf, Online-Kundenservice
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Ein Flllungskonzept fiir das
Gros der Patienten

| ZA Ingmar Rusch

Fir die direkte Fiillungstherapie gibt es verschiedene Mdglichkeiten. Die Entscheidung fiir oder
gegen eine Variante wird haufig von der Bereitschaft oder Fahigkeit zur Zuzahlung beeinflusst.
Auch andere Ursachen wie beispielsweise die mangelnde Mdglichkeit zur Trockenlegung, etwa
im Fall einer Wurzelkaries, kdnnen dazu fihren, dass die Wahl nicht auf die an und fir sich
ideale Restaurationsmdglichkeit in Form einer Komposit- oder Keramikfiillung fallt.

er Autor greift in solchen Fal-
len auf das zahnfarbene Fiil-
lungsmaterial EQUIA zuriick.

Es ist u.a. feuchtigkeitsunempfindlich,
GKV-abrechenbar fiir die vom Herstel-
ler freigegebenen Indikationen (unter
anderem Restaurationen der Klasse I,
unbelastete Restaurationen der Klasse Il,
kaudruckbelastete Restaurationen der
Klasse Il, sofern der Isthmus weniger
als die Halfte des Interkuspidalraumes
betrdgt) und erfiillt Anspriiche fast
aller Patientengruppen.

Uber das zweistufige Fiillungskonzept
EQUIA (GC), das aus einem spe-
ziell entwickelten Glasionomerzement
(EQUIA Fil) und einem lichthdrtenden
Kompositlack (EQUIA Coat) besteht,
gibt es vielversprechende Forschungs-
ergebnisse. Der Erfolg eines Materials
in der Praxis ist zwar ohne klinische
Sicherheit nicht mdglich, orientiert
sich aber dariiber hinaus an der Frage,
ob es den individuellen Anspriichen
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von Zahndrzten und Patienten geniigt.
Diese betreffen bspw. das Handling
oder auch die Wirtschaftlichkeit eines
Materials. SchlieBlich lohnt sich die
Bereitstellung eines zusatzlichen Ma-
terials nur, wenn es in verschiedenen
Patientengruppen eingesetzt werden
kann oder in speziellen Fillen eben
die Alternative ist.

Wandel von Anspriichen

und Bediirfnissen

In unserer zahndrztlichen Gemein-
schaftspraxis nahe Kassel betreuen wir
ein sehr heterogen zusammengesetz-
tes Patientenklientel - von Kindern bis
zu Senioren, von sozial schwéicher
gestellten bis zu sehr wohlhabenden
Patienten. Unsere Behandlungsschwer-
punkte decken im Wesentlichen alle Be-
reiche der Zahnmedizin mit Ausnahme
der Kieferorthopédie ab. Allerdings hat
auch vor unserer Praxis der so oft
zitierte demografische Wandel nicht

Abb. 1 und 2: OPG und Befund des Patientenbeispiels
innerhalb der Patientengruppe der nicht zuzahlungs-
fahigen Patienten.

Halt gemacht. Mit der steigenden An-
zahl der dlteren Patienten hat sich
gleichzeitig auch ein Wandel im Be-
handlungsspektrum dieser Patienten
vollzogen, da Altere heute immer noch
viele ihrer natiirlichen Zdhne besitzen.
Das wiederum hat Auswirkungen auf
unsere Materialbevorratung, denn ge-
rade in der Flllungstherapie bendtigen
wir z.B. fiir die Versorgung von tiefen
Zahnhalsdefekten und Wurzelkaries an
den Zdhnen dlterer Patienten eine gro-
Bere und flexiblere Materialauswahl.
Ebenso bedingen unterschiedliche fi-
nanzielle Voraussetzungen das Be-
reithalten verschiedener Materialien.
SchlieBlich muss sichergestellt werden,
dass die Fiillungstherapie zum Erhalt
der Zahne auch bei denjenigen Patien-
ten ankommt, die nicht zuzahlen wol-
len oder kdnnen. Unseren Schitzungen
zufolge wiinschen immerhin ca. 60 bis
65 Prozent der Patienten eine zuzah-
lungsfreie Variante. Aber auch fiir die
Praxen selbst muss die Versorgung
ihrer Patienten auf 6konomisch ge-
sunder Basis beruhen.

Versorgungsverantwortung
Unabhdngig von seinen sozialen Ver-
haltnissen muss der Patient liber samt-
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liche Versorgungsmdglichkeiten aufge-
klart werden. Zweifelsohne ist es eine
Herausforderung fiir die Praxen, dass
das (vermeintliche) zahnarztliche Wis-
sen der Patienten nicht zuletzt auf-
grund der neuen Medien groBer gewor-
den ist. Nach Erdrterung aller Vor- und
Nachteile der individuellen Mdglich-
keiten entscheidet der Patient selbst,
welche Versorgung er haben mdchte.
Dabei werden den Patienten nur The-
rapien angeboten, die von uns auch zu
verantworten sind. Der Zeitgeist, im
Konsumverhalten nur auf den Preis zu
achten, ist auch in der Zahnarztpraxis
angekommen: Patienten wiinschen
sich maximalen Erfolg bei (finanziell)
minimalem Aufwand. Denjenigen, die
nicht zahlen kénnen, nimmt die Option
der Finanzierung, z.B. in Form der Ra-
tenzahlung, deutlich den finanziellen
Druck. Wir haben uns von diesen Vor-
gangen entlastet, indem unsere Rech-
nungsstellung liber ein Rechenzentrum
ausgelagert ist.

Nicht nur finanzielle Ein-
schrankungen, auch allge-
meinmedizinische oder an-

dere Faktoren kdénnen Versor-

gungen gefdhrden, denkt man

etwa an die Behandlung von
multimorbiden und behinderten
Patienten, bei denen aufgrund feh-
lender Mdglichkeit zur adaquaten Tro-
ckenlegung, der Medikation von Blut-
verdiinnern, geringer Mund6ffnung,
starker Zungenaktivitdt oder einer
nur kurzen mdoglichen Behandlungs-
dauer keine optimalen Behandlungs-
bedingungen vorliegen. Bei ihnen muss
wie selbstverstandlich bei allen ande-
ren Patienten zumindest eine funktio-
nell und &sthetisch gute Versorgung
sichergestellt sein. Nicht zu vergessen
sind die Ubrigen Patienten, die eine
besondere Herausforderung an Praxen
darstellen, seien es Patienten mit deso-
latem Gebisszustand aufgrund groBer
Zahnarztangst, Kinder mit vielen stark
zerstorten Milchzdhnen, die Behand-
lung von Amelogenesis imperfecta
schon bei Kindern etc.

Eine solch heterogene Patientenstruk-
tur bedingt hinsichtlich der direkten
Fiillungstherapie, dass die Praxis ver-
schiedene Materialien bevorraten und
anbieten muss. Bei uns ist das in der
zuzahlungsfreien Variante die Versor-
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gung mit EQUIA; bei Wahl einer Kom-
positrestauration mit Mehrkostenver-
einbarung das Produkt Gradia Direct
(beide GC).

Indikationsspektrum

breit gefdachert

Eine Starke von EQUIA ist, dass es eine
zahnfarbene wirtschaftliche Versor-
gung fir jeden Patienten mdglich
macht. Das allein geniigt aber nicht,
um als Material zu liberzeugen. Fiir
EQUIA spricht seine einfache und
schnelle Handhabung. Durch die Fluo-
ridfreigabe wirkt es kariespraventiv und
spielt so vor allem bei der Behandlung
von Wurzelkaries und Milchzahnkaries
eine wichtige Rolle. Ein entscheidender
Vorteil ist seine Feuchtigkeitstoleranz,
da es deshalb bei Kavitdten eingesetzt
werden kann, bei denen eine addquate
Trockenlegung nicht mdglich ist, wie

) l
b\ s ot

GC Germany GmbH
Infos zum Unternehmen
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z.B. bei der Wurzelkaries in der Senio-
renbehandlung. Gleichzeitig ist es un-
empfindlich ,im trockenen Mund", so
wie er gerade bei alteren Patienten
oder Patienten mit Diabetes auftreten
kann. Positiv zu bewerten sind dariiber
hinaus die verschiedenen Studiener-
gebnisse, die zu EQUIA vorliegen. Dem-
nach bedingt nicht zuletzt die Applika-
tion des lichthdrtenden Kompositlackes
(EQUIA Coat) die guten physikalischen
Eigenschaften,®® sodass unter Einhal-
tung der Anwendungsempfehlungen
des Herstellers EQUIA auch fiir perma-
nente Versorgungen im Seitenzahn-
bereich verwendet werden kann."**%
Diese Aussagen decken sich mit unseren
Erfahrungen in der Praxis: Wir setzen
EQUIA bevorzugt bei Kinderbehandlun-
gen und bei Erwachsenen im Seiten-

zahnbereich als zuzahlungsfreie Fiil-
lungsvariante (fiir den freigegebenen
Indikationsrahmen von Klasse |- und -
Kavitaten) ein. Diese Fiillungen zeigen,
wenn man sich an die vorgeschriebe-
nen Kavitdtenklassen halt, gute Uber-
lebensraten.

Anwendung in der
gesamten Patientenklientel
EQUIA kommt in unserer Praxis, wie
bereits mehrfach erwdhnt, bei der Se-
niorenbehandlung zum Einsatz. Inner-
halb dieser Patientengruppe unter-
scheiden wir zwischen den Patienten
mit hohem verfligbaren Einkommen
und denen mit geringer Rente. Wah-
rend bei den Erstgenannten die Kosten
fiir die Behandlung eine nur unterge-
ordnete Rolle einnehmen und Funktio-
nen wie Asthetik wichtiger denn je sind,
achten die Senioren mit geringem oder
gar keinem finanziellen Rahmen auf die
Preise der Versorgung. Das bedeutet fiir
diese dann den Verzicht auf Implantat-
prothetik, festsitzende Versorgun-
gen und Kompositfiillungen,
daflir vermehrt Modelguss-

& ". oder Totalprothesen und Fiil-
“" » lungen ohne Zuzahlung (mit
4 * EQUIA im bereits erwdhnten

" Indikationsrahmen). Fir die

Behandlung von Zahnhals-
defekten und Wourzelkaries steht
fiir alle Senioren wiederum EQUIA als
Materialalternative zur Verfiigung.
Die junge Familie als Patientengruppe
weist ein gesteigertes Bewusstsein fiir
ihre Zdhne und insbesondere fiir die
ihrer Kinder auf. Das bemerkt man u.a.
durch deren rege Teilnahme an Prophy-
laxeprogrammen. Hier wird der Bedarf
an einer erhohten Beratungsintensitat
deutlich, nicht zuletzt aufgrund der
Kenntnis tber die verschiedenen Be-
handlungsmdglichkeiten durch die
neuen Medien. Das Behandlungsspek-
trum ist - abhdngig von Beruf, sozialer
Stellung und der entsprechenden fi-
nanziellen Situation - in dieser Patien-
tengruppe am umfangreichsten und
reicht von der Implantatlésung bis zur
Modellgussprothese sowie von zuzah-
lungspflichtigen bis zu zuzahlungs-
freien Fiillungen. Deshalb bendtigt man
auch hier eine Kombination verschiede-
ner Materialien. Fiir die Milchzahnver-
sorgung bieten wir deshalb EQUIA, fiir



die bleibenden Zdhne Komposite oder
EQUIA an.

Unserer Erfahrung nach zeigen nicht
zuzahlungsfahige Patienten trotz ihrer
eingeschrankten finanziellen Mittel im
Vergleich zu friiher ein groBeres Be-
dirfnis nach mdglichst optimalen L&-
sungen in Funktion und Asthetik. Hier
benttigt man weniger aufwendige pro-
thetische Versorgungen; im Bereich
der Fillungstherapie zuzahlungsfreie
Lésungen, die einem guten Standard
entsprechen und selbstverstandlich
nicht aus Amalgam sind. Fir diese
Félle verwenden wir wiederum EQUIA
als Filllungsmaterial in den freigegebe-
nen Indikationsbereichen. Das Beispiel
einer zu Behandlungsbeginn 36-jah-
rigen Patientin in unserer Praxis ver-
deutlicht diese Problematik: Die Pa-
tientin vermied zehn Jahre lang jegli-
chen Zahnarztbesuch, es besteht eine
suboptimale Compliance. Die Zdhne 18
bis 14, 25, 38, 34 und 46 waren nicht
mehr zu erhalten und mussten entfernt

werden (Abb. 1 und 2). 26, 37, 35, 47
und 48 wurden im Rahmen einer Fiil-
lungstherapie mit EQUIA versorgt. Da
sowohl die Patientin selbst als auch
ihr Mann zu der Gruppe der Gering-
verdiener gehdrt, mussten Ldsungen
gefunden werden, die finanziell reali-
sierbar, aber selbstverstindlich auch
funktionell einwandfrei sind. Neben
den zuzahlungsfreien Fiillungen im
Seitenzahnbereich entschloss sich die
Patientin deshalb im Oberkiefer fir
eine Modellgussprothese, im Unter-
kiefer fiir NEM-Briicken.

Fazit

Mit EQUIA als glasionomerbasiertes
Fiillungsmaterial lassen sich effiziente,
dsthetische Fiillungen ohne zusatzli-
che Kosten fiir den Patienten legen -
die korrekte Verarbeitung gemaB den
Hinweisen des Herstellers vorausge-
setzt. Wie dargestellt, bietet es sich
als Materialalternative in der direkten
Fiillungstherapie fiir das Gros der Pa-
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Kraus Dentalsysteme GmbH
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tienten und ihre individuellen An-
spriiche an. Praxen profitieren dabei
von der hohen Wirtschaftlichkeit wie
dem einfachen Handling des Materials
und ergdnzen auf diese Weise mit
EQUIA sinnvoll das Produktportfolio
der Praxis.
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Lichtpolymerisation

Herstellerinformation

Optimierung durch
Aufmerksamkeit

| Jenny Hoffmann, Christin Bunn

Ob bei der Aushartung von Fillungen oder der Befestigung von Veneers, Kronen und Inlays -
Der Einsatz von lichthdrtenden Kompositen und Bondings im Praxisalltag ist vielfdltig. Doch
obwohl die Lichtpolymerisation zu den Routineverfahren zahlt, ist sie immer noch anfallig
fiir Fehler. Zu viele Faktoren beeinflussen das Ergebnis des chemischen Prozesses und damit
die Qualitat der Restauration. Wissenschaftliche Erkenntnisse und innovative Technik helfen
jedoch, Fehlerquellen auszuschalten und das Niveau der Behandlung zu steigern.

ie Ergebnisse einer Licht-
D polymerisation kdnnen trotz

gleicher Gerate und Metho-
dik unterschiedlich ausfallen. Der Be-
handler muss bei dieser Anwendung
viele Aspekte beriicksichtigen, die er
teilweise mangels Messmdglichkeiten
nicht unmittelbar priifen kann. Bereits
vor Jahren wurden deshalb Behand-
lungssimulatoren und Ratgeber zur
Hilfestellung bei der Polymerisation
entwickelt. So sollen sich Zahnmedi-
ziner flir ein gutes Resultat etwa die
sogenannten CORE-Variablen vor Au-
gen halten: Curing light (Lichtpoly-
merisationsgerat), Operator technique
(Anwendungstechnik), Restoration cha-
racteristics (Eigenschaften des Fiil-
lungsmaterials) und Energy require-
ment (Energiebedarf) sind demnach
ausschlaggebend fiir die Aushartung.’
Einzig die Technik, mit der die Polyme-
risation durchgefiihrt wird, kann der
Behandler jedoch bewusst beeinflus-
sen. Und hier scheint noch immer gro-
Bes Verbesserungspotenzial zu liegen.
Wie Tests mit Zahnmedizinstudenten
aus 2010 und 2012 ergaben, lbertra-
gen einige Anwender lediglich einen
kleinen Prozentsatz der emittierten
Energie auf die zu restaurierende
Stelle.? Hiufige Griinde dafiir sind,
dass sie wahrend der Polymerisation
keine Schutzbrille tragen, das Gerét

Abb. 1a-d: Ausgangsmaterial fir die VALO-Leuchten ist hochwertiges Luft-
fahrt-Aluminium, das Stabilitat mit geringem Gewicht verbindet. Die Leuchten

werden aus einem Stiick gefertigt.

ohne Abstiitzen zu wenig stabil halten
oder die Leuchte wahrend des Vorgan-
ges einfach unbeobachtet lassen. Dabei
verlangt der Ausharteprozess enorme
Aufmerksamkeit. Kleinste Bewegungen
oder falsche Positionierung kdnnen das
Resultat maBgeblich beeintrachtigen.
Deshalb sollten sich Zahnarzt und As-
sistenz fiir diese Punkte sensibilisieren
und fiir die Anwendung ausreichend
geschult sein. Forscher stellten fest,
dass ein Training an Patientensimula-
toren mit eingebauten Messvorrich-
tungen wie MARC (Managing Accurate
Resin Curing) die Qualitdt der Aushar-
tung deutlich steigern kann.?

Aber auch wenn die Anwendungstech-
nik optimiert wird, sind die tibrigen Fak-
toren in erster Linie gerdteabhangig
und somit vom Behandler nur begrenzt
kontrollierbar. Zwar ist es Aufgabe des
Zahnarztes, unter der Vielzahl an Kom-
posits und Polymerisationsleuchten auf
dem Markt die passenden fiir eine best-
mogliche Behandlung des Patienten
auszuwdhlen. Doch eine Analyse und
Einordnung der bendtigten Produkt-
eigenschaften ist nicht immer leicht.
Fir Zahnarzte ist es deshalb hilfreich,
wenn sie auf Technologien zugreifen
konnen, die allen Anspriichen geniigen
und konstant leistungsfahig arbeiten.
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Vom Aluminiumblock

zum handlichen
Prazisionsinstrument

Neben den Anforderungen, die
sich aus den Charakteristi-
ken des Fiillmaterials ergeben,
missen Polymerisationsgerate
gewissen Standards in Design,
Funktionalitdt und Verarbei-
tung gerecht werden. In der
Praxis sind die Leuchten
hdufig Stiirzen und Er-
schiitterungen ausge-
setzt, schnell entste-
hen Risse oder Spriinge
im Geh&duse und oft-
mals werden auch die
empfindlichen Lichtlei-
ter beschadigt. Wahrend
ein Schaden am Geh3use gege-
benenfalls noch akzeptabel ist, macht
ein defekter Lichtleiter die Polymerisa-
tionsleuchte nahezu unbrauchbar. Mit
einer beeintrachtigten Lichtleistung ist
ein hochwertiges Aushadrtungsergebnis
unmaoglich.

Um das zu vermeiden, hat das Unter-
nehmen Ultradent Products fiir seine
Leuchten-Modelle VALO ein ganz spe-
zielles Herstellungsverfahren entwi-
ckelt. Ausgangsmaterial fiir die Poly-
merisationsleuchten ist hochwertiges
Luftfahrt-Aluminium, das Stabilitdt mit

Herstellerinformation

Abb. 2a und b: Die LED-Elemente
werden direkt im Kopf angeordnet,
sodass kein Lichtleiter erforderlich ist.
Dank der saphirharten Oberflacheneloxierung
und einer Teflonbeschichtung ist der Leuchten-
kdrper kratzfest. — Abb. 4: Die Leuchten sind kaum
ldnger als eine Zahnbiirste und ebenso handlich.

geringem Gewicht verbindet.
Das Besondere: Die VALO-
Leuchten werden aus einem
Stiick gefertigt, das ga-
rantiert die Robustheit
des Gerdtes. Auf einen
Lichtleiter kann man
verzichten, da die LED-
Elemente direkt im
Kopf angeordnet wer-
den. Mit 15 bis 20 ver-
schiedenen Schleifkdrpern
wird die Aluminiumstange be-
arbeitet, bis sie schlieBlich die elegante
Stromlinienform der VALO erhalt. Dank
der saphirharten Oberflicheneloxie-
rung und einer Teflonbeschichtung ist
der Leuchtenkdrper kratzfest. Die spe-
zielle Bauweise vereinfacht auch die
Reinigung und Desinfektion, denn raue
Oberflachen, Risse oder Kratzer sind be-
sonders anféllig fiir schwer erreichbare
Schmutzablagerungen und damit die
Besiedlung von Mikroorganismen.
Die VALO ist zudem sehr handlich,
Platz findet sie in freien Instrumenten-

Abb. 3: Der Gerdtekopf der VALO ist nur 11,5 mm hoch, die eingebauten LEDs strahlen ihr Licht im 85°-Winkel ab.

Dies ermoglicht perfekte Aushédrtung.

halterungen der
Behandlungseinheit oder im
mitgelieferten, selbstklebenden Hand-
stiickhalter. Durch ihre etwa zahnbiirs-
tengroBe, schmale Form ist die Polyme-
risationslampe auch fiir Anwendungen
im hinteren Kieferbereich sehr gut ge-
eignet und ermdglicht so die Polymeri-
sation selbst an Weisheitszahnen. Vor-
teilhaft ist das Design ebenso bei der
Behandlung von Patienten, die ihren
Kiefer nur eingeschrankt 6ffnen kdn-
nen, wie zum Beispiel Kinder oder
dltere Menschen. Besonders anwen-
der- und patientenfreundlich ist dabei
die Gestaltung des kleinen Geréte-
kopfes. Dieser ist bei der VALO in das
Gehé&use integriert. Er ist nur 11,5mm
hoch und die eingebauten LEDs strah-
len ihr Licht im 85°-Winkel ab. Eine
Sammellinse von 9,6 mm Durchmesser
aus Spezialglas generiert einen homo-
genen, gebiindelten Lichtstrahl, der mit
seiner Energie auch den Boden einer
tiefen Kavitat erreicht.

Das moderate Gewicht der VALO mit
Kabel von nur 77 g tragt zur angeneh-
men und stabilen Handhabung bei.
Die VALO Cordless kommt dank ihrer
leichten Batterieversorgung mit nur
170 g Gewicht aus.

Leistungsstark und

energiesparend zugleich

Bewusst entschied sich Ultradent Pro-
ducts bei der Entwicklung der VALO
Cordless fiir handelsiibliche Lithium-
Eisenphosphat-Batterien. Sie sind um-
weltfreundlich, wieder aufladbar und
preiswert. Eine Batterieladung halt im
Durchschnitt 400 Zyklen, das reicht
meist flir eine ganze Arbeitswoche.
Nach ein bis drei Stunden sind die
Batterien wieder komplett geladen.

mit wenigen Kiicks zum passenden Instrument
winkelstueckeguenstiger.de/StepBysSten
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Durch ihre ,Schlaffunktion” ist VALO
Cordless besonders energiesparend.
Das Instrument schaltet sich bei
Nichtbenutzung automatisch aus. So-
bald die mit einem Sensor ausgestat-
tete Leuchte bewegt wird, schaltet sie
sich wieder ein und kehrt zu ihrer letz-
ten Einstellung zuriick. So ist VALO
Cordless immer sofort einsatzbereit,
ohne unnétig Ladekapazitaten zu ver-
brauchen. Wie die meisten Hersteller
verwendet Ultradent Products bei sei-
nen Polymerisationsleuchten moderne
LED-Technik. VALO verfiigt liber insge-
samt vier LEDs, die mit drei verschie-
denen Wellenlangen ein Spektrum von
395 bis 480 nm abdecken. Haufig kenn-
zeichnen Komposithersteller nicht,
welche Initiatoren im Produkt ver-
wendet werden. Mit VALO ist durch
das Breitbandspektrum dennoch eine
sichere Aushartung aller bisher ver-
wendeten Materialien mdglich.

Dem Anwender stehen bei VALO und
VALO Cordless insgesamt drei Belich-
tungsmodi zur Verfligung, die auf
verschiedene Behandlungssituationen
ausgerichtet sind. In der héchsten Stufe
mit einer Leistung von 3.200 mW/cm?2
werden bei einer Polymerisation inner-
halb von drei Sekunden fast zehn Joule
Energie abgegeben. So kann eine inten-
sive, schnelle Aushdrtung erfolgen -
angenehm fiir Patient und Behandler.

Fazit

Moderne Instrumente wie die VALO-
Leuchten von Ultradent Products lie-
fern Zahnérzten fiir die Lichtpolymeri-
sation eine solide, sichere Basis und

erleichtern deutlich die Handhabung.
Dennoch wird das Ergebnis der Aus-
hartung auch in Zukunft entscheidend
von Kompetenz und Konzentration des
Behandlers abhdngen. Trotz des routi-
nemaBigen Einsatzes sollte das Ver-
fahren nicht zur blinden Gewohnheit
werden. Nur wenn bei der tdglichen
Arbeit alle Aspekte des komplexen
Verfahrens beachtet werden, ist es
mdglich, mithilfe der modernen Tech-
nik die Polymerisation auf einen neuen
Standard zu heben.

Quellen:

1 Price, RB. Light energy matters. J Can Dent
Assoc 2010; 76: a63.

2 Price, RB. Light energy matters. J Can Dent
Assoc 2010;76:a63/Seth S, Lee CJ, Ayer CD.
Effect of instruction on dental students'
ability to light-cure a simulated restoration.
J Can Dent Assoc 2012; 78: ¢123.

3 Price RB, Strassler HE, Price HL, Seth S,
Lee CJ. The effectiveness of using a patient
simulator to teach light-curing skills. J Am
Dent Assoc. 2014 Jan; 145(1): 32-43.

Jenny Hoffmann Christin Bunn
Infos zur Autorin Infos zur Autorin

kontakt.

Ultradent Products
Am Westhover Berg 30
51149 Kdln

Tel.: 02203 359215
infoDE@ultradent.com
www.ultradent.com

Ultradent Products

-
E E Infos zum Unternehmen

Abb. 5: Die VALO-Leuchte steht in Graphite, Gold,
Fuchsia und Teal sowie klassischem Schwarz zur
Wahl.
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Angemischt
1m Handumdrehen

| Katrin Handke

Um im tdglichen Praxiseinsatz zu liberzeugen, muss ein Fillungsmaterial mehr kénnen, als
sich nur gut in die Kavitaten einzufligen. Es sollte rasch einsatzbereit, einfach zu applizieren
und fur vielseitige Indikationen geeignet sein. Ein klinischer Test offenbart, ob ein Produkt
diesen Anforderungen gewachsen ist.

it Ketac Molar und Ketac
Molar Quick offeriert der
Hersteller 3M Deutschland

GmbH unter seiner Dentalmarke 3M
ESPE seit vielen Jahren Glasionomer-
flillungsmaterialien, die sich insbeson-
dere aufgrund ihrer mechanischen Ei-
genschaften bewdhrt haben. Nun gibt
das Unternehmen eine Optimierung der
Produktlinie bekannt. Die Materialien
wurden fiir eine neue Indikation freige-
geben, die Anwendung wurde verein-
facht und die Kapseln verfligen tiber
mehr Inhalt. Dies veranlasste die Zahn-
arztin Dr. Susanne Goldmann aus Bad
Woarishofen dazu, Ketac Molar Quick
im klinischen Einsatz zu testen.

Frau Dr. Goldmann, wie sind Sie auf
Ketac Molar sowie die schnellabbin-
dende (Quick) Variante des Fiillungs-
materials aufmerksam geworden?

Ich habe bisher ein per Hand anzumi-
schendes Glasionomerfiillungsmaterial
verwendet und war auf der Suche nach
einer weniger zeitaufwendigen Alter-
native. Ketac Molar Quick ist in Kapseln
erhiltlich, die ein automatisches
Anmischen im Rotationsmisch-
gerdt RotoMix ermdglichen. In
unserer Praxis wird das Gerat
bereits fiir andere Kapselpro-
dukte von 3M ESPE eingesetzt,
sodass kein zusatzliches Misch-
gerdt angeschafft werden
musste. Im Juni 2014
beschloss ich, Ketac

Molar Quick zu testen.

Fiir welche Indikationen setzen Sie das
Glasionomerfiillungsmaterial ein?

Das Produkt kommt bei mir am haufigs-
ten als Material fiir Stumpfaufbauten
zum Einsatz. Zudem wird es im Rahmen
der Fiillungstherapie bei Kindern

und Erwachsenen ge-
nutzt: Freigegeben ist
es flr die Versorgung
von Klasse [-Kavita-
ten in nicht okklusi-
onstragenden Berei-
chen sowie Restaurationen

Ketac Molar Quick Aplicap mit neu designter Kapsel6ffnung fiir
die gezielte, blasenfreie Applikation direkt in die Kavitat.

der Klassen Ill und V. Dank der Indikati-
onserweiterung kann es nun zusatzlich
auch fiir Klasse II-Fiillungen in limitiert
kaulasttragenden Bereichen eingesetzt
werden - fiir mich neben den sehr guten
Verarbeitungseigenschaften ein weite-
rer Grund, Ketac Molar Quick nun stan-
dardmaBig zu verwenden.

Welche Vorteile bietet Ketac Molar
Quick bei der Verarbeitung?
Das Fillungsmaterial flieBt zu-
verldssig an die Wande der
Kavitdt an, sodass es kaum
manuell an die Zahnsubstanz
adaptiert werden muss. Unter
anderem aufgrund der schnel-
len Aushdrtung ist Ketac
Molar Quick an-
schlieBend  sehr
gut stopfbar und

standfest. Bei der Verwendung als
Stumpfaufbaumaterial ist mir vor allem
die hohe Stabilitdt des Materials positiv
aufgefallen: Es entstehen keinerlei Aus-
briiche, und auch bei der Abformung
verbleibt das Material dort, wo es hin-
gehort. In dieser Indikation ist es zu-
dem praktisch, dass das Fillungs-
material optisch deutlich von
der natiirlichen Zahnsub-
stanz zu unterscheiden
ist - dies erleichtert die
Praparation. AuBerdem
ist der gesamte Prozess
von der Vorbereitung
bis zum Finishing sehr
einfach.

Bitte erldutern Sie dies néher.

Die Einfachheit des Arbeitsprozesses ist
der Tatsache zu verdanken, dass Ketac
Molar Quick zum einen im Handumdre-
hen automatisch angemischt ist und
zum anderen kein separates Atzen und
Bonden vor der Applikation erfordert.
Dies spart nicht nur manuelle Arbeits-
schritte ein, sondern reduziert gleich-
zeitig die Anzahl der potenziellen Feh-
lerquellen. Zudem ldsst es sich schnell
und ohne viel Druck direkt von der
Kapsel in den Zahn applizieren. Dank
der speziell designten Kapseléffnung
sind selbst Approximalrdume dabei
sehr gut erreichbar. Neu ist, dass nach
der Aushartung kein Schutzlack mehr
aufgetragen werden muss - dies fiihrt
zu einer weiteren Optimierung des
Prozesses.

Dr. Susanne Goldmann aus Bad Wérishofen.
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g g Das Material bietet mir all das, was ich
-E—:: 40 g 40 mir von einem Glasionomerfiillungs-
"% © g’ i material wiinsche: Es ist einfach in der
% § Anwendung, schnell zu verarbeiten und
“ < - Studienergebnissen zufolge - lang-
fristig stabil. Es hat sich definitiv
10 10 gelohnt, noch einmal etwas Neues

0 0 zu testen.

Nach 1Tag Nach 28 Tagen Nach 1 Tag Nach 28 Tagen

Hohe Biegefestigkeit von Ketac Molar mit und ohne Schutzlack, einen sowie
28 Tage nach der Applikation (Quelle: Interne Untersuchungen von 3M ESPE)

*Bei Ketac Molar wurde Scotchbond Universal Adhésiv, bei EQUIA Fil von GC EQUIA Coat als Beschichtung (Schutzlack)
aufgetragen.

3M Deutschland GmbH
Infos zum Unternehmen

Aus welchem Grund ist es nicht mehr  auch ohne Coating bereits nach dem

erforderlich, ein Coating aufzutragen?  ersten Tag sehr hoch ist. Die Abrasions-

Urspriinglich wurde Schutzlack emp-  besténdigkeit des Materials ist sogar ko nta k-t
fohlen, um das Fillungsmaterial ins-  ohne Schutzlack héher als mit, wih- :
besondere in den ersten Stunden nach  rend der Verschlei3 am Antagonisten =~ 3M Deutschland GmbH
der Applikation bis zur vollstdndigen  unverdndert bleibt. ESPE Platz

Aushértung vor starker Belastung zu 82229 Seefeld
schiitzen. Laboruntersuchungen von  Wie lautet Ihr Fazit hinsichtlich der — Tel..0800 2753773

3M ESPE haben jedoch gezeigt, dass  klinischen Eignung des ,neuen” Ketac  info3mespe@mmm.com
die Biegefestigkeit von Ketac Molar  Molar Quick? www.3mespe.de
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Die neue Dimension in der

p— I E | zahnarztlichen Therapie

Institut fur zahnarztliche Lachgassedierung

Spezialisten bilden Sie zum
zertifizierten Lachgas-Anwender aus

Blickpunkt: Patientenkomfort

Die zahnarztliche Behandlung verursacht beim Patienten oft psychischen Stress. .

ier hilft di hode der inhalati Sedi . h i d Lachgas - Hands-On-Zertifizierungskurse:
Hier hilft die Methode der inhalativen Sedierung mit Lachgas: Sie entspannt den Ziirich 24./25.10. 2014 Stuttgart  21./ 22.11. 2014
Patienten, er empfindet die Situation als deutlich angenehmer und meist méchte er  Stuttgart 30.10./01.11. 2014 Chemnitz 28./ 29.11. 2014
nicht mehr anders behandelt werden. Der Eingriff wird fiir ihn fithlbar komfortabler. ~ Special-Event: ,Lachgas und Meerbusch 05./06.12. 2014

Durch die Reduzierung der Schmerzempfindlichkeit des Patienten arbeitet aber auch ggﬁ;?:ferm't Dr. Albrecht \I;\véignheim 1126//11371021 22%1115

das Behandlerteam wesentlich angenehmer und stressarmer. Die Behandlungseffi- Memmingen 14. /15.11. 2014 Wiesbaden 23./ 24.01. 2015

zienz steigt dadurch deutlich. Institut fir zahnérztliche Zurich 06./07.03. 2015
Fortbildung Meerbusch 08./09.05. 2015

Die hohe Patientenzufriedenheit fihrt durch die daraus resultierende Weiterempfeh-

lungsrate zur Gewinnung neuer Patienten filr die Praxis. Aktuelle Termine unter: www.ifzl.de

Die Einfihrung der modernen Lachgassedierung stellt so fiir alle Beteiligte eine Lachgas - Team-Zertifizierung:

echte Win-Win-Situation dar. Das rundum Sorglospaket - Wir kommen mit unseren
Referenten in Ihre Praxis und schulen Ihr gesamtes

Kontakt: —————— Team inklusive Hands-On und Supervision!

IfzL - Stefanie Lohmeier

Bad TriBl StraBe 39 % % % % % Mit dem 5-Sterne-Goldstandard

D-83080 Oberaudorf | —— Ausfiihrliche 1,5 tigige Zertifizierungskurse

Tel: +49 (0) 8033-9799620 El q. E fiar mehr Sicherheit bei der-Lachgas-Implementierung in Thre Praxis
. . Immer mit vier routinierten ,,Lachgas-Spezialisten”:
E-Mail: info@ifzl.de « Wolfgang Liider, Z Lachgastrainer
Internet: www.ifzl.de E 2 Spuhatn Lichisaiteloning In et cannarrass
® Dr. Isabell von Gy .
* Malte Voth, Notfalltrainer fir Zahnarzte
Strukturierter Theorie-Teil inkl. psychologischer Patientenfiihrung

Intensives Hands-On-Training inkl. Gerétekunde im

R Service: Depotunabhingi fende Betreuung vor, wihrend
und nach dem Seminar

16 Fortbildungspunkte gem&B BZAK und DGZMK

IfzL Lachgas-Fortbildungen entsprechen den
Empfehlungen von CED und ADA sowie den modifizierten
Leitlinien der AAPD und EAP
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Dynamische Eroffnung stellt
die Weichen in der Endodontie

| Dr. Christian Ehrensberger

In der Endodontie entscheiden die ersten Behandlungsschritte in besonderem MaBe lber den
Erfolg der gesamten Behandlung: die Trepanation, die Schaffung des Zugangs zu den Kanal-
eingangen und die Anlegung eines Gleitpfads. Dieser ldsst sich jetzt alternativ zu Handfeilen
mit motorgetriebenem Instrumentarium vornehmen - eine dynamische Er6ffnung mit vielen

Vorteilen.

iele Hilfsmittel sind in
der Endodontie schnell
zum unverzichtbaren

Equipment geworden. So erleich-
tert die Lupenbrille mit 5-facher
VergréBerung von der Trepanation
bis zur Obturation ganz selbstver-
standlich die Orientierung in dem
mannigfaltig verdstelten Kanal-
system des zu behandelnden
Zahnes. Moderne LED-Leuchten
verbessern die Sicht. Kleinste Struk-
turen erkennt der Spezialist mit dem
OP-Mikroskop.

Bei der Aufbereitung des Wurzelka-
nals bewahren sich Feilen mit einem
reduzierten Bruchrisiko aus Nickel-
Titan-Legierungen (z.B. M-Wire).
Insbesondere bei gekriimmten Ka-
nélen und generell bei der maschi-
nellen Aufbereitung haben sich diese
auBerst elastischen NiTi-Feilensys-
teme etabliert und erlauben ein effi-
zientes und sicheres Vorgehen, auch
bei sehr komplexer Anatomie.

Gut bewaffnetes Auge, leistungsfa-
hige Werkstoffe - die Liste der Bei-

ANZEIGE

spiele fiir Innovationen der vergan-
genen Jahre, die sich schnell in die
endodontische Praxis integriert ha-
ben, lieBe sich fast beliebig fort-
fiihren. Besonders deutlich wirken
sich Neuerungen im Bereich der
Herstellung des Gleitpfads aus, denn
dieser stellt geradezu das Funda-
ment einer erfolgreichen endodon-
tischen Behandlung dar.
Der Zahnarzt gewinnt hier ein ge-
naues Bild von der Wurzelkanalana-
tomie und gibt im selben Zug den
spater eingesetzten Aufbereitungs-
feilen einen Weg vor. Das bedeutet:
geringere mechanische Belastungen

www.winter SympOSi UM .oemus.com

»Innovative und nachhaltige Konzepte fiir die tagliche Praxis”

Ein wichtiger Vorteil besteht in der Reduktion der
noétigen Anzahl der verwendeten Instrumente auf
ein Minimum: eine einzige Feile. Das gibt dem Behand-
- lungsteam ein Mehr an Sicherheit, denn je einfacher das
' Prozedere, desto geringer ist eine mogliche Verwechs-

lungsgefahr. Hinzu kommt die Zeitersparnis.

und Verminderung des Feilenbruch-
risikos. Daher kann die Bedeutung des
Gleitpfades kaum (iberschétzt werden.

Optimale Schneidleistung,

keine Kreuzkontamination

Klassischerweise legt der Behandler
den Gleitpfad unter Verwendung einer
Handfeile (K-Feile, #10) an, wobei er
Chelator-Gel als Gleitmittel einsetzt.
In der Regel erstreckt sich die Instru-
mentierung auf das gesamte koronale
Drittel. Danach folgt eine Erweiterung
(K-Feile, #15). Dadurch vermeidet man
ein Verblocken des Wurzelkanals -
soweit es irgend moglich ist. Die Alter-

' Dentales * -

* Wintersymposium:
Oberhof =~ .
Eine Weiterbildung
der besonderen Art!
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SYMPRO

Stets mit opti-
maler Schneidleis'tung
und Sicherheitsowie ohne 5
das Risiko einer Kreuzkonta- ==

lhr cleveres Reinigungssystem

mination: Gleitpfad-Aufb.T’-
reitungsfeilen im vorsuin i-
sierten Blisterpack fiir

den Einpatienten-

gebrauch. 2 TR \

native zur Hand-
feile stellt ein maschinen-
getriebenes Instrumentarium dar (z.B.
PROGLIDER, DENTSPLY Maillefer, Ballaigues).
Dabei handelt es sich um eine Single-use-Feile, die im
vorsterilisierten Blisterpack geliefert wird. Sie bietet
eine optimale Schneidleistung bei ausgeschlossenem
Kreuzkontaminationsrisiko. Der Antrieb erfolgt durch
einen handelsiiblichen Endo-Motor. Auf diese Weise
gelangt der Behandler nun mit einer einzigen maschi-
nellen Feile zum Ziel der Gleitpfadaufbereitung -
selbst bei stark gekrimmten Kanalen.
Ein wichtiger Vorteil besteht in der Reduktion der
notigen Anzahl der verwendeten Instrumente auf ein
Minimum: eine einzige Feile. Das gibt dem Behand-
lungsteam ein Mehr an Sicherheit, denn je einfacher
das Prozedere, desto geringer ist eine mdgliche Ver-
wechslungsgefahr. Hinzu kommt die Zeitersparnis.
Der Schlusspunkt |3sst sich Gbrigens sehr leicht ermit-
teln: Es wird schlicht eine schmale Feile (z.B. PATHFILE
Jlila", DENTSPLY Maillefer, Ballaigues) in den praparier-
ten Gleitpfad eingefiihrt und dann sanft bis zum Apex
durchgeschoben. Funktioniert dies, so ist der Gleitpfad
vollstandig erschlossen.

Zug um Zug sicher und schnell zum Erfolg

Mit dem Prinzip ,eine Feile reicht" vollzieht sich bei der
Herstellung des Gleitpfads eine bekannte Entwicklung.
Denn auch die nachfolgende Aufbereitung des gesam-
ten Wurzelkanals hat sich in den vergangenen Jahren in
diese Richtung vereinfacht. Mit einer oder hdchstens

zwei Feilen kann man heute in der Regel ans Ziel kom- H H
men (z.B. WAVEONE oder PROTAPER NEXT, DENTSPLY PrOfeSS|0ne”e PrOthesenrelnlgung'
Maillefer, Ballaigues). so einfach wie Zdhneputzen

Danach wird der Behandler die bei der Herstellung des
Gleidpfads gewonnene Zeit idealerweise in eine inten-
sivere Spiilung investieren, lblicherweise mit Natrium- Ein durchdachtes System aus speziell aufeinander abge-
hypochlorit. So werden Debris entfernt und potenziell

. : o } stimmten Komponenten verkirzt die Behandlungsdauer und
pathogene Mikroorganismen eliminiert. Im Ergebnis

bedeutet das eine zusitzliche Erhdhung der Erfolgs- optimiert die Praxis- und Laborauslastung. Das SYMPRO Rei-
sicherheit. nigungssystem erledigt die Reinigung von KFO-Apparaten,
Schienen und Prothesen nebenher, so sparen Sie wertvol-
le Zeit. SYMPRO: ein komplettes System — Fragen Sie lhren
kontakt. ..
Fachhandler!
DENTSPLY DeTrey GmbH
De-Trey-Stral3e 1
78467 Konstanz
Tel.: 07531 5830
mfo@dentsply-de DENTSPLY DeTrey GmbH
Www.dentsply.de Infos zum Unternehmen
/ ——
www.renfert.com Renfert
~——_ e
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Wasserflihrende Bedienungselemente

Probleme von Dentaleinheiten

| Prof. Dr. Thomas Kistemann, Dr. Sebastian Vdlker, Dr. Susie Vogel, Dr. Jiirgen Gebel

Die Kontaminationsgefahr durch wasserfiihrende Systeme in der Zahnarztpraxis wird noch
immer unterschatzt, obwohl hier sowohl fiir die Patienten als auch fiir das Praxispersonal
Risiken lauern. Ein differenziertes Hygieneprotokoll ist daher der einzige Weg, um die Bildung
keimbelasteter Biofilme zu verhindern.

kunde eine im wortlichen Sinne

eher trockene Disziplin, da Wasser
fastausschlieBlich beim aktiven Ausspii-
lendes Patientenmundesins Spiel kam.
Nach Einfiihrung der turbinengetrie-
benen Bohrer und der damit erforder-
lichen Kiihlung der Instrumente bekam
Wasser einen neuen Stellenwert in der
Zahnheilkunde.
Kurz darauf wurden international erste
Berichte liber die Verkeimung der Was-
sersysteme publiziert. Das Thema hat

Inden 1960er-JahrenwarZahnheil-

bis heute nichts von seiner wissen-
schaftlichen Aktualitat verloren, wah-
rend es in der Alltagspraxis oft noch
immer wenig ernst genommen wird.

Hygienisch-medizinische Probleme
Schon damals konnte ein sehr breites
Spektrum von Mikroorganismen in
den Wassersystemen zahnarztlicher
Behandlungseinheiten nachgewiesen
werden. Im Vordergrund stehen in
der Regel typische Wasserkeime, wie
Bacillus species, Pseudomonaden und
andere Nonfermenter. Charakteristisch
dominieren dabei Pseudomonaden, mit
teilweise hohem Anteil von fakultativ
pathogenen P. aeruginosa, welcher sich
durch geringe Nahrstoffbediirfnisse
vor anderen Mikroorganismen aus-
zeichnet. Auch Bakterien der Mund-
flora wie Staphylokokken und Strepto-
kokken konnten in dentalen Wasser-
systemen nachgewiesen werden.

Uber das Wassersystem der Dental-
einheit freigesetzte Mikroorganismen
konnen auf drei Wegen zu einer In-
fektion flihren: Einerseits sind sie Be-
standteil des feinen Aerosols, welches
sich bei der Abgabe des Wassers bildet,
und kdnnen insofern sowohl vom Pa-
tienten als auch vom zahndrztlichen
Personal inhaliert werden (insbeson-
dere Legionellen). In einer vergleichen-
den Seropréavalenzstudie erwiesen sich
23 Prozent des zahnérztlichen Per-
sonals als lgG-Antikdrperpositiv fiir
Legionella pneumophila, gegeniiber
8 Prozent lgG-Nachweis bei der nicht
im Gesundheitsbereich tatigen Gruppe.

Daneben kann der Patient die Mikro-
organismen iiber die Schleimhaut in
Gewebe und Blutbahn aufnehmen.
Zweifellos haben diese Infektionswege
eine klinische Relevanz. Wassersys-
teme von Dentaleinheiten konnten
als Infektionsquelle bei Patienten mit
reduzierter Immunabwehr identifiziert
werden.

Mikrobielle Kontaminationen

Fiir die Herkunft der Mikroorganismen
im Wasser zahnarztlicher Systeme
kommen prinzipiell drei Quellen in
Betracht, die auch und gerade in ihrer
Kombination das komplexe Kontami-
nationsgeschehen bedingen. Zunachst
konzentrierte man sich auf einen Ein-
trag der Mikroorganismen (iber das zu-
gefiihrte Wasser, das in Europa meis-
tens liber den Anschluss an die Trink-
wasserinstallation entnommen wird.
Die Einschwemmung liber das zuge-
flihrte Wasser wird als der wichtigste
Weg zum priméaren Eintrag von Mikro-
organismen angesehen. Geschlossene
Wassersysteme reichen nicht, um gute
Wasserqualitat sicherzustellen.

Eine andere potenzielle Kontamina-
tionsquelle ist die mikrobielle Flora
des Patientenmundes. Trotz Riicksaug-
hemmventilen kann der Eintritt oraler
Bakterien in das Wassersystem nicht
vollstandig verhindert werden.

Nach der Einfiihrung des Begriffs
Biofilm durch Costerton konnte auch
dieser als potenzielle Kontaminations-
quelle bestatigt werden. Unter einem
Biofilm wird eine Ansammlung stabiler

Fotos: © bogdanhoda



kooperierender Populationen unter ei-
ner fibrosen Matrix azelluldrer Sub-
stanz verstanden, die sich auf allen
mit Wasser in Kontakt kommenden
Oberflachen bildet. Die Mikroorganis-
men sind im Biofilm vor chemischen
Einfliissen (z.B. Desinfektion) gut ge-
schiitzt, kénnen jedoch auch jederzeit
wieder in die Flissigkeit libertreten.
Biofilme werden heute als wichtigste
persistierende Quelle mikrobieller Kon-
tamination von wasserfiihrenden Den-
talsystemen angesehen. Die Leitungen
der Dentaleinheiten bieten aufgrund
ihrer Oberflachenstruktur und Mate-
rialbeschaffenheit perfekte Bedingun-
gen fiir die Ansiedlung von Biofilmen.
Hinzu kommen geringe Durchfluss-
raten durch die engen Leitungen und
Stagnation des Wassers wéhrend der
Nacht und am Wochenende.

Fazit

Die Dynamik der bakteriellen Produk-
tion von Biofilmen und Abgabe von Mi-
kroorganismen ins Wasser ist komplex
und immer noch nicht vollstdndig ver-
standen. Vielerorts fehlt die Sensibi-
litdit fiir das Thema, nicht zuletzt,
weil Gesundheitsamter der Problematik
nicht angemessen nachkommen kon-
nen. Eine Losung dieses Sachverhalts
und ein Verfahren zur Kontrolle sind
bisher nicht etabliert.

Wegen mangelhafter Uberwachung
ambulant erworbener nosokomialer
Infektionen wird die infektionshygie-
nische Bedeutung der Problematik
eher unterschatzt und aufgrund des
wachsenden Anteils dlterer und im-
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munsupprimierter Patienten eine Zu-
nahme erwartet.

Langfristig kann die mikrobiologische
Qualitdt gemaB TrinkwV daher nur
sichergestellt und die Biofilmbildung
vermieden werden, wenn ein differen-
ziertes, abgestimmtes Hygieneproto-
koll erstellt und eingehalten wird. Ein
solches Protokoll muss in die zahnarzt-
liche Praxis integrierbar sein und dem
zahndrztlichen Personal plausibel ver-
mittelt werden, um eine gute Compli-
ance zu erreichen. Wesentliche Teil-
maBnahmen sind auBer einer effi-
zienten Desinfektion die Verwendung
geeigneter Materialien, Spiilung und
Vermeidung von Stagnation, Pflege
und Wartung sowie Schulung des
Personals und hygienisch-mikrobiolo-
gische Kontrollen. Aber nur als abge-
stimmtes Paket werden die MaBnah-
men letztlich dauerhaft erfolgreich
sein.

info.

Gesetzliche Regelungen
Selbstverstandlich besteht auch eine ge-
setzliche Anforderung, Trinkwasserstan-
dards zu erftillen und damit der 6ffentli-
chen Vorstellung von Wassersicherheit
gerecht zu werden. §36 Abs. 2 IfSG regelt,
dass alle Zahnarztpraxen, in denen inva-
sive Eingriffe vorgenommen werden,
durch das Gesundheitsamt infektions-
hygienisch tberwacht werden kénnen.
Die wasserfihrenden Bedienungsele-
mente der Dentaleinheiten unterliegen
gem. §37 Abs.3 IfSG der uneingeschrénk-
ten Uberwachung durch das Gesund-
heitsamt, da sie als Teil einer Wasser-
versorgungsanlage anzusehen sind. Auf-
grund personeller Engpésse der Gesund-
heitsémter kann die als sinnvoll angese-
hene jéhrliche hygienische Untersuchung
nicht zufriedenstellend durchgeftihrt wer-
den.

kontakt.

BLUE SAFETY GmbH
Siemensstrale 57
48153 Munster

Tel.: 0800 25837233
hello@bluesafety.com
www.bluesafety.com

FUR DEN
OPTIMALEN

HAFTVERBUND

DENTO-PREP™

Kompaktes Mikro-Strahlgerat zum
Reinigen und mikrofeinen Anrauen von
Keramik-, Komposit- und Metallrestau-
rationen vor der Einzementierung.

Flr den Einsatz von Aluminium- und
Siliziumoxidpulver.

e Perfekt ausbalanciert
e Federleichte Fingerbedienung
¢ \/oll drehbare StrahldUse

e Einfache Installation mittels
Turbinenschnellkupplungen

e Aus hochwertigem Edelstahl
- voll steriliserbar.

Infokontakt
Tel. 0 171 7717937 e kg@ronvig.com

@ RQNVIG Dental Mfg. A/S

Gl. Vejlevej 59 * DK-8721 Daugaard * Tel.: +45 70 23 34 11
Fax: +45 76 74 07 98 * email: export@ronvig.com

WWW.ronvig.com
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Herstellerinformation

Griin und genau — Abform-
paste mit hoher Formstabilitat

| Katja Mannteufel

In der Prothetik spielt die prazise Abformung eine entscheidende Rolle. Als wichtigstes Binde-
glied zwischen der zahnarztlichen Behandlung und dem zahntechnisch angefertigten Produkt

bildet sie den Grundstein flir eine passgenaue Restauration.

digitalisierung haben die Herstel-

ler der Dentalindustrie selbstver-
standlich auch an digitale Lsungen
zur Abdrucknahme gedacht. Dennoch
ist die konventionelle Abformung heute
immer noch Standard im Praxisgesche-
hen und ein Ende ihrer Daseinsberech-
tigung nicht in Sicht. Fiir die konventio-
nelle Abdrucknahme mittels Bissregis-
traten sprechen vor allem das breite
Indikationsspektrum, die Prézision und
die relativ geringen Kosten. Zudem ist
die Handhabung Zahnarzt und Helferin-

I n Zeiten der zunehmenden Praxis-

Abdruckmaterial Image Alginat von
DUX Dental bildet in Kombination mit
Wasser eine irreversible Paste, die hohe
Detailtreue ermdglicht und so sehr ge-
naue Abdriicke von Zahn- oder Kiefer-
abformungen liefert. Durch die griine
Farbe des Puders sind diese besonders
gut sichtbar.

.Fur Image Alginat habe ich mich auf-
grund der guten Materialeigenschaft
entschieden. Die Abdruckqualitat ist
hervorragend”, so Prof. Dr. Alexander
Gutowski aus Schwabisch Gmiind.
.Gerade fiir Situationsmodelle eignet

nen gleichermafBen vertraut, sodass die
Abformung zligig erstellt werden kann.
Damit eine schnelle und gleich-
zeitig prazise Abdrucknahme
erfolgen kann, kommt ein nicht
unerheblicher Stellenwert der
Wahl des optimalen Bissregis-
trats zu, denn auch hier gibt es
groBe Unterschiede.

Das aus Meeresalgen und Tang
gewonnene, umweltfreundliche

/ www.duxdental.com

-
SETTING o 7
sazne

statement.

Jmage Alginat hat ein sehr gutes
Anmischverhalten und gleichbleibende Konsis-

tenz. Nach dem Abbinden hat Image eine fur Alginat hohe Reil3festig-
keit, auch bei groRReren Zahnzwischenrdumen. Mit Image Alginat erreicht
man eine hochprézise Detailabformung und sehr glatte Modellober-

flache, unabhangig vom verwendeten Gips." — Dr. Jorg Weiler, K6In

120 zwp 1072012
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sich das Image sehr gut", meint
Dr. Marco Goppert, Zahnarzt in
Stuttgart.
Image Alginat wird wahrend des Pro-
duktionsprozesses mehrmals gesiebt
und ist dadurch sehr fein. So ist beim
Anmischen eine schnelle und gleich-
maBige Absorption gewdhrleistet, die
in kurzer Zeit eine luftblasenfreie und
feste Alginatmischung erzielt - sowohl
per Hand als auch maschinell gemischt.
Ein weiterer Vorteil ist die Formstabili-
tat: Abdriicke bleiben bis zu vier Tage
lang stabil, wenn sie feucht und kiihl in
einem geschlossenen Behalter gelagert
werden. DUX Dental liefert das
Image Alginat normalabbindend
in drei Minuten sowie mit ver-
kiirzter Abbindezeit von zwei
Minuten an. Die 500-g-Pa-
ckung ist in einer platzsparen-
den Vorratsdose mit Schraub-
deckel erhéltlich. In der Dose
befindet sich ein Messbesteck,
das ein korrektes Mischver-
héltnis von Alginat und Was-
ser gewdhrleistet und so bei je-
der Abformung fiir die richtige
Viskositat der Mischung sorgt.

\

kontakt.

DUX Dental

Zonnebaan 14

3542 EC Utrecht

Niederlande

Tel.: 0800 24146121 (gebtihrenfrei)
www.dux-dental.com



Le-iS Stahimobel GmbH
Dental Y Labor

o
7 A) Zusatzrabatt auf alle Schranke der Praxismobellinie ,,Ansoma mit Griff”

(ausgenommen sind hierbei die Arbeitsplatten sowie das Zubehor)

Design&Funktion

* Design & Funktion

e gerade innen liegende Blendenform

e umlaufende Dichtung an allen Blenden

e Griffmulden

* \/ollauszlige fur optimale Platzausnutzung

e Damfungssystem an allen Schubladen fur ein
lautloses SchlieBen und somit mehr Ruhe und
Konzentration

e erhéltlich mit; HPL (Schichtstoff)
HiMacs (Mineralwerkstoff)
Sile Stone (Quarzwerkstoff)
Glas Arbeitsplatten

Telefonisch erreichen Sie uns unter:

036923/83970




Die Komet-Praxijs ' trdodontie

Die vorbereitenden Schritte

Wurzelkanalaufbereitung
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Abb. 1: Der Opener OP1019 fiir die koronale Erweiterung des Wurzelkanals. — Abb. 2a
und b: Schutz fiir die Pulpa: Der Diamantbohrer 857 und der Hartmetallbohrer H269GK
besitzen eine nicht schneidende Instrumentenspitze.

1. Trepanation und Exkavation

Wie konnen die einleitenden Schritte einer Wurzelkanalbehandlung
effizient und schonend durchgefiihrt werden?

Effizienz beginnt bereits mit der richtigen Wahl des Kronentrenners.
Schnell soll bitteschon ,zerstrt werden”, denn die Zeit investiert der
Behandler lieber in die neue Restauration. Doch einen Kronentrenner
fur alle gibt es nicht! Unterschiedliche Kronenmaterialien (Zirkonoxid,
Gold, NEM) erfordern Instrumente, deren Verzahnung auf die Werkstoff-
eigenschaften der Krone abgestimmt ist. Mit dem H35L fir Metallkronen,
dem 4ZR [fo(u)r zirconia] und dem H4MCL [fo(u)r metal and ceramics] ist
die Praxis fir jede Situation souveran aufgestellt. Der Spezialist fiir Metall-
kronen ist der schnittfreudige und effiziente H35L. Dabei ermdglicht sein
schlanker Hals eine optimale Sicht auf die Krone. Bei Hochleistungs-
keramiken zeigt das Diamantinstrument 4ZR eine erstaunliche Abtrags-
leistung firr diese bisher stets sehr zeit- und materialintensive Arbeit. Soll
sich der Kronentrenner fir mehrere Werkstoffe eignen, bietet sich der
H4MCL an. Er schafft es, auf diinnen Keramikverblendungen wie auch
auf Metall und Titan gleichermalen schnittfreudig einzuwirken.

Kann durch korrektes Exkavieren die Endo vielleicht umgangen werden?
Fur die Exkavation greift der Zahnarzt anschlieBend zum H1SEM: vibra-
tionsarm und grazil l&sst sich mit ihm der minimalinvasive Gedanke bei
der Préparation praktisch umsetzen. Wer zwischen remineralisierbarem
und infiziertem Dentin exakt unterscheiden mochte, der kann auf
die zwei folgenden schlauen Helfer setzen: Der weiBe Keramikbohrer
CeraBur® K1SM erlaubt ein besonders sanftes und taktiles Exkavieren
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Infos zum Unternehmen

Komet Dental

und stellt damit die ideale Verbindung zwischen dem Zahnarzt und
der Kavitét dar. Der Polymerbohrer PolyBur® P1 wird zuséatzlich fir die
Exkavation im pulpanahen Bereich eingesetzt. Seine Materialhérte lasst
keine Uberpraparation zu, denn auf hartem, gesunden Dentin verrun-
den seine Schneiden automatisch, er limitiert sich also selbst. Ein echter
Pulpenretter! Wird die Pulpa doch erdffnet, war es auch nicht zu ver-
meiden - ein klares Zeichen daftir, dass eine Endo unumganglich ist.

2. Erweiterung/Zugang zum Wurzelkanal

Wie kann groBziigig erweitert werden, ohne dabei den Pulpakammer-
boden zu verletzen?

Die Schaffung eines gradlinigen Zugangs zum Wurzelkanal ist der erste
Schritt fur eine erfolgreiche endontische Behandlung. Der Diamant-
bohrer 857 und der Hartmetallbohrer H269GK schiitzen dank ihrer nicht
schneidenden Instrumentenspitze den Pulpakammerboden und tragen
Uberhange zligig ab.

Wie lasst sich sicherstellen, dass alle Kanéle aufgefunden werden?
Manchmal muss erst ein Isthmus, also ein Verbindungsweg zwischen
zwei separaten Wurzelkanélen dargestellt werden, damit ein verborge-
ner Kanal gefunden wird. Hier gibt es einen besonderen Helfer, der durch
Form und Effizienz diesen kritischen Arbeitsschritt erleichtert: den runden
HISML. Der schnittfreudige Bohrer mit langem Hals und 31 mm (205er
Schaft) oder 34 mm (206er Schaft) Gesamtlénge erlaubt beim Arbeiten
mit dem Dentalmikroskop oder der Lupenbrille eine ungestorte Sicht
am Bohrerschaft vorbei.

g

o
Abb. 3: Ein Auffinden der Wurzelkanéle wird durch die gute Sicht am langen, schlanken Hals
des HISML vorbei erleichtert.

Wie kann man vermeiden, dass direkt mit der ersten Feile ein Grof3teil
der Bakterien nach apikal transportiert wird?

Obwohl sich die meisten Bakterien im oberen Drittel des Wurzelkanals
befinden, wird der Wurzelkanal mit fast allen modernen und einfachen
Feilensystemen auf voller Arbeitslange aufbereitet. Kein Problem -
der universelle NiTi-Eingangserweiterer OP10L19 in GroRe 030 sorgt
fur eine groBRzlgige Erweiterung des oberen Kanaldrittels, um bereits
zu Anfang den GroRteil der Bakterien zu entfernen. Zusatzlich gibt er
den nachfolgenden Aufbereitungsinstrumenten gentigend Raum fir
eine sichere und effiziente Wurzelkanalaufbereitung.

www.kometdental.de
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Zusammenfiihrung:

Produkt- und Servicequalitat
unter einem Dach

Mit mehrals 100.000 Versorgungen und
tiber 1.500 zufriedenen Zahndrzten hat
sich die biodentis GmbH am Standort
Leipzig in der digital gefertigten Zahn-
und Implantatprothetik etabliert. Qua-

Personalie:

lifizierte Zahntech-
niker und Service-
mitarbeiter bieten
hochwertige Zahntech-
nik, persdnliche Beratung

und schnelle Lieferung ,made in
Germany" Seit dem 1. September 2014
prasentiert sich biodentis in einem
neuen Erscheinungsbild und vereint ab
sofort simtliche Produkte und Dienst-
leistungen unter dem Dach der Unter-
nehmensmarke ,biodentis" Als Konse-
quenz wird die Produktmarke ,absolute

Ceramics" nicht weitergefiihrt. Der
gewohnte Qualitatsanspruch und das
Preis-Leistungs-Versprechen bleiben

selbstverstandlich erhalten. Neben
einer ausgeprdagten Flexibilitdt und

: 2811
y - Minchen yng
‘ 4 512 Frankfurt om pgiy
i =

,,D!'e digitale 7, kunft
Im Proxistogq

Termine 207 4

31.10. Kl 7.1
- Koln, 7.17. Hompy
1. Griesheim, 21 11. Obemk%chen

Kundenndhe garantiert
biodentis hohe techno-
logische Standards. Jede
Versorgung wird von spe-
ziell ausgebildeten Zahntech-
nikern und Zahntechnikermeistern
individuell bearbeitet und fortlaufend
qualitativ bewertet - vom Eingang der
Abformung bei biodentis bis zur ferti-
gen Arbeit. Zahnarztpraxen haben die
Madglichkeit, einen Intraoralscanner in
Form eines Mietmodells zu nutzen. So
macht biodentis seinen Kunden diese
innovative Technologie ohne eigene
Investition und mit einem umfassen-
den Service und Support zugénglich.
Mit individuellen Frontzahnversorgun-
gen aus Zirkon, digitalen Implantat-
abformungen sowie einem einfachen
und preiswerten Implantatplanungs-
verfahren wird biodentis bis Ende
2014 weitere innovative Produkte und
Verfahren anbieten.

biodentis GmbH
Tel.: 0800 9394956
www.biodentis.com

GC Germany verstarkt Fiihrungsteam

Zum 1. September 2014 hat Georg Haux von GC Europe N.V.
(Leuven, Belgien) zur GC Germany GmbH in Bad Homburg ge-
wechselt. Plinktlich zum umsatzstarken letzten Jahresdrittel
tibernimmt Haux die Position als Prokurist und Leiter von
Vertrieb und Marketing. Damit erhalt das Fiihrungsteam der
GC Germany GmbH wesentliche Unterstiitzung, um im fiir
GC sehr wichtigen Markt Deutschland weiterzuwachsen
und den Kunden in bewdhrter Weise

Qualitdt und Service anzubieten.
In Georg Haux (Foto) wurde ein
neuer Leiter fiir Vertrieb und
Marketing gefunden, der zudem
als Prokurist und Mitglied der
erweiterten Geschaftsleitung die
Entwicklung und Umset-
zung der deutschland-
weiten  strategischen
Ausrichtung der GC
Germany GmbH mit-
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lenken wird. Er kann auf {iber zehn Jahre Erfahrung mit
unterschiedlichen internationalen Positionen und Verant-
wortungen in der Dentalindustrie zuriickblicken, davon acht
Jahre als Sales Manager von Europa bei GC Europe N.V. im
belgischen Leuven. Nach diesem ausgepragten Auslandsauf-
enthalt soll er nun neben seinen strategischen Tatigkeiten
dazu beitragen, durch regelméBigen direkten Austausch mit
Anwendern, Zahnarzten, Laboren und dem Fachhandel auch
in Deutschland als einem der weltweit wichtigsten Markte
eine maximale Praxisndhe zu gewdhrleisten - und damit
getreu der Prinzipien von GC stets die Bediirfnisse und die
Zufriedenheit der Kunden in den Mittelpunkt zu riicken.

GC Germany GmbH
Tel.: 06172 99596-0
www.germany.gceurope.com

Infos zum Unternehmen



Auszeichnung:

Abformmaterial erhalt

wiederholt ,,Reality Award”

Das US-amerikanische Testmagazin ,Reality Now" hat
Aquasil Ultra von DENTSPLY zum elften Mal in Folge
.5 Sterne” und damit die Bestnote zuerkannt. Damit unter-
streicht die Institution ,Reality Now", dass sich das Abform-
material von DENTSPLY bewahrt und dabei nichts von seiner
Innovationskraft eingebit hat. Zu den Kennzeichen von
Aquasil Ultra zdhlen u.a. die prazise Wiedergabe kleinster
Details, eine sichere Abformung bis in den Sulkus sowie
die miihelose Entnahme aus dem Mund. Grundlage fiir diese
Vorteile sind die liberzeugenden Materialeigenschaften des
Werkstoffs, der als Polyvinylsiloxan (A-Silikon) konzipiert

Fiihrungswechsel:

DENTSPLY DeTrey GmbH - Infos zum Unternehmen E

wurde. So zeichnet sich Aquasil Ultra durch eine ausgepréagte
Hydrophilie bei hoher ReiBfestigkeit aus. Auch die zuverlas-
sige Dimensionsstabilitat, Zeichnungsgenauigkeit und Lager-
fahigkeit sind produkttypische Merkmale. Sind diese Aspekte
fiir den Anwender von entscheidender Bedeutung, profitiert
der Patient unmittelbar vom angenehmen Minzgeschmack
und natiirlich indirekt auch von der leichten Verarbeitung,
die Zeitaufwand und Stress in der Praxis minimiert.
DENTSPLY DeTrey GmbH

Tel.: 0800 0735000, www.dentsply.de
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Pavel Prokopec neuer CEO bei MIS Germany

MIS Implants Technologies
Infos zum Unternehmen

Pavel Prokopec zeichnet seit April
2014 als neuer Geschéaftsfiihrer der
MIS Germany. Der gelernte Jurist
kommt aus dem internationalen Ma-
nagement und blickt als Projektleiter
verschiedener multinationaler Gesell-
schaften in GroBbritannien, Frankreich,
Osteuropa und Deutschland auf eine
tber zwolfjahrige Erfahrung zuriick.
Vor seinem Wechsel zu MIS war der
gebiirtige Tscheche im Bereich der
Ophthalmologie beim weltweit agie-
renden Unternehmen Transitions Opti-
cal beschéftigt, fiir die er u.a. renom-

mierte Hauser wie Fielmann, Carl Zeiss
oder Apollo Optik beraten hat. Das Ziel
des neuen CEOs ist klar definiert: ,MIS
verfiigt liber ein starkes und innovatives
Research and Development, dazu inno-
vatives Marketing und viele Visionen.
Als multinationales Unternehmen, das
in liber 70 Landern agiert, sehe ich fiir
MIS auch in Deutschland ein hohes
Wachstumspotenzial."

MIS Implants Technologies

Tel.: 0571 972-7620
www.mis-implants.com/international/de
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Ein Name - zwei Losungen

zur Zahnfleischretraktion und Blutstillung ohne gefaBverengenden Zusatz

ORBAT sensitive + ORBAT forte
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25% Aluminiumsulfat 20% Eisen(lll)sulfat

AT | gsung fur die Fliissig-Gel
empfindliche fur die
=" Gingiva normale Gingiva

lege artis Pharma GmbH + Co. KGTb_-—72132 Dettenhausen, Tel.: +49 (0) 71 57 / 56_:1_5__-_ 0, Fax‘.“+49'(-0) 71 57 / 56 45 50, E-Mail: info@legedfﬁ:s.de, Internet: www.legeartis.de
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Spatenstich:

Baubeginn fiir neues Logistikzentrum

Mit dem ersten Spatenstich haben
die BaumaBnahmen fiir das neue mo-
derne Logistikzentrum der Firma Henry
Schein begonnen. Das 3,1 Hektar groBe

Wir haben lange ein geeignetes
Grundstiick in Weinheim und der n3he-
ren Umgebung gesucht, um unser neues
Logistikzentrum entsprechend unserer

Henry Schein Dental Deutschland GmbH
e Infos zum Unternehmen

Grundstiick liegt im Gewerbegebiet
TiergartenstraBe in Heppenheim und
bietet Platz fiir das neue Lager,
das 18.000 Quadratmeter groB und
10,5 Meter hoch sein wird. Die Mit-
arbeiter am derzeitigen Standort in
Weinheim werden mit den neuen
Raumlichkeiten umziehen.

Zusammenschluss:

Produktvielfalt und der gewachsenen
Anspriiche an unsere tagliche Arbeit
modern zu bauen. Wir verfiigen bereits
tiber ein hochmodernes Logistikzen-
trum am Standort Gallin und méchten
hier ebenso gut aufgestellt sein,
sagt Axel Pfitzenreiter, Vice President
Global Supply Chain Europe.

Dasneue Logistikzentrum wird ein stra-
tegisches Lager fiir Zentraleuropa. Von
Heppenheim aus werden in Zukunft
auch Osterreich, Tschechien und Bene-
lux beliefert. In Weinheim arbeiten der-
zeit rund 100 Mitarbeiter fiir Henry
Schein. Es wurde extra ein Standort in
der Ndhe gesucht, damit sie alle die
Madglichkeit haben, auch in Zukunft
fiir ihren bisherigen Arbeitgeber tatig
zu sein. Die Darmstadter Investoren-
gruppe Biskupek-Klotz-Scheinert hat
der Goldbeck GmbH den Auftrag zum
Bau des neuen Warenlagers erteilt.
Henry Schein wird das Grundstilick mit
dem Gebdude mieten. ,Wir freuen uns
auf das neue Logistikzentrum, mdéchten
uns aber auch bei der Stadt Wein-
heim fiir die gute Zusammenarbeit in
den vergangenen Jahren bedanken”, so
Pfitzenreiter.

Henry Schein Dental

Deutschland GmbH

Tel.: 0800 1400044
www.henryschein-dental.de

Aus Sopro und De Gétzen wird ACTEON Imaging

Aus De Gotzen und Sopro Dental wird ACTEON Imaging
- durch den Zusammenschluss der beiden Firmen
werden fortan die Kompetenzen im Bereich
der dentalen Bildgebung gebiindelt, um die
Entwicklung zukunftsweisender Innova-
tionen voranzutreiben. Die in den letz-

ten Jahren stattfindende Einteilung der
Acteon Group in die drei Divisionen
Equipment (Satelec), Pharma (Pierre
Rolland) und Imaging (Sopro) wurde
somit im Imaging-Bereich konse-
quent weitergedacht — was einst eine
bloBe Einteilung in Bereiche war, pra-
sentiert sich jetzt als eigenstdndiger

Geschéaftsbereich. Pierre Montillot, Griinder und
Geschaftsfiihrer von Sopro, wird von nun an fiir den

gesamten Imaging-Bereich verantwortlich zeichnen. Durch
bereichsiibergreifende Zusammenarbeit kénnen nicht nur
die Marketing- und Logistikabteilungen, sondern auch die
Herstellung sowie die Entwicklungs- und Forschungsabtei-

lungen voneinander profitieren und somit Erfolg verspre-

chende Synergien schaffen - wie schon geschehen bei der
Produkteinfiihrung des Rontgengenerators X-Mind Unity
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und des Digitalsensors Sopix Inside. ,Dieser Zusam-
menschluss ist ein Dreh- und Angelpunkt fiir
unsere Firma", sagt Gilles Pierson, Prasi-

dent und CEO der ACTEON Group.
.Der  Imaging-Geschéftsbereich
wird sich in Zukunft darauf kon-
zentrieren, spannende Produkt-
innovationen auf den Markt zu
bringen und damit unserem Ziel
einen Schritt ndher zu kommen,
eines der fiihrenden Unternehmen
im Imaging-Bereich fiir die Zahnme-

dizin zu werden."

ACTEON Germany GmbH
Infos zum Unternehmen

ACTEON Germany GmbH
Tel.: 02104 9565-10, www.de.acteongroup.com
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& o ~ Spendenlauf:
AN Extremsport fiir

Eine Einladung
des Bundespra-
sidenten nimmt
der Mitarbeiter des
Arbeiter-Samariter-Bundes und be-
kannte Extremsportler Emin da Silva
auf ganz besondere Weise wahr. Er
lduft die fast 350 Kilometer lange
Strecke vom Bremer Marktplatz nach
Berlin zu FuB - und das in nur sechs
Tagen. In Berlin angekommen, wird
da Silva von Bundespréasident Joachim
Gauck empfangen. Neben weiteren
Biirgerinnen und Biirgern, die sich in
besonderer Weise fiir das Gemeinwohl
einsetzen, wird auch der Extremsport-
ler im Schloss Bellevue gewiirdigt. Zu-
gunsten von minderjdhrigen unbeglei-
teten Fliichtlingen ruft der Arbeiter-Sa-
mariter-Bund Landesverband Bremen

Stabwechsel:

Neue Verkaufsleitung
bei SCHEU-DENTAL

Die Firma SCHEU-DENTAL GmbH gibt ei-
nen Wechsel in der Verkaufsleitung be-
kannt. Zum 1. Oktober 2014 hat Martin
Gollner den Posten des Verkaufsleiters
tibernommen. Er verfligt Gber langjah-
rige Vertriebserfahrung in Flihrungs-
positionen verschiedener Dentalunter-
nehmen und bringt alle Voraussetzun-
gen mit, diese wichtige Aufgabe im
Unternehmen mit Kompetenz und
Sachverstand fortzufiihren. Klaus-
Peter Mudlaff, bisheriger Verkaufslei-
ter der SCHEU-DENTAL GmbH, der diese
Position Gber viele Jahre mit groBem
Erfolg ausgefiillt und wesentlich zur
positiven Entwicklung des Unterneh-
mens beigetragen hat, libernimmt zum
1. Januar 2015 die Geschaftsfiihrung
der smile dental GmbH. Das Tochter-
unternehmen von SCHEU-DENTAL ist
Hersteller kieferorthopddischer Pro-
dukte mit Sitz in Disseldorf. ,Ich freue
mich sehr, dass wir mit Herrn Géllner
und Herrn Mudlaff liber zwei liberaus

o) den guten Zweck

gemeinsam mit da Silva vom 31. August
2014 bis 5. September 2014 zum Spen-
den auf. dentaltrade aus Bremen enga-
giert sich fiir verschiedene soziale Pro-
jekte und unterstiitzt auch die Hilfsak-
tionen von Emin da Silva seit vielen Jah-
ren. So beteiligt sich der Anbieter von
Qualitatszahnersatz aus internationa-
ler Produktion am ASB-Spendenlauf
mit einer Sofortspende von 1.000 EUR.

E'."

dentaltrade GmbH & Co. KG
= Infos zum Unternehmen

dentaltrade GmbH & Co. KG
Tel.: 0421 247147-70
www.dentaltrade.de

kompetente und qualifizierte Mitarbei-
ter auf so wichtigen Positionen inner-
halb der Firmengruppe verfiigen. Das
sichert unsere weitere erfolgreiche
Entwicklung und sorgt bei uns und
unseren Geschaftspartnern fiir Kon-
tinuitdt und Verldsslichkeit”, so Ge-
schaftsfiihrer Christian Scheu.

SCHEU-DENTAL GmbH
» Infos zum Unternehmen

SCHEU-DENTAL GmbH
Tel.: 02374 9288-0
www.scheu-dental.com

dent

Innovations for Dentistry SA

EverClear™

der revolutionare Mundspiegel!

Die Spiegelscheibe

von EverClear™ rotiert,
angetrieben von paten-
tiertem Mikromotor, mit
15.000 U/min. Bohrstaub
und Spraynebel werden
einfach weggeschleudert.

EverClear™ ist ausbalanciert

und handlich und selbstver-

ANZEIGE

tAdenteverClear

standlich 100% autoklavierbar.

EverClear™ - und Sie haben
die Praparation immer klar
im Blick!

Sie sehen,

was Sie sehen wollen - immer!

I.DENT Vertrieb Goldstein
Kagerbauerstr. 60

82049 Pullach

tel +4989 79 36 71 78

fax +49 89 79 36 71 79
info@ident-dental.de
www.i-dent-dental.com
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Kooperation fir die Zukunft

| Daniel Burghardt

Das renommierte International College of Dentists (ICD) und das japanische Traditionsunter-
nehmen Morita arbeiten kiinftig eng miteinander zusammen, um die zahnmedizinische Patien-
tenversorgung rund um den Globus nachhaltig zu verbessern. Im ICD-Fokus steht das Ziel, in
Regionen wie Osteuropa, China, Indien und Afrika die Bereiche Forschung, Theorie und klinische
Praxis zu festigen und auszubauen. Die US-amerikanische Institution setzt bei der Realisierung
dieses Bestrebens nicht nur auf weltweit rund 12.000 Mitglieder, sondern auch auf die Unter-
stlitzung durch exklusive Partner aus der Dentalindustrie.

in wichtiges Ziel der strategi-
schen Partnerschaft ist die Ver-
besserung des globalen Allge-

meinwohls und der Patientengesund-
heit. Dieses Vorhaben l3sst sich fiir das
in 122 Landern vertretene ICD nicht
ohne Unterstiitzung von auBen umset-

Am Messestand beim Jahresmeeting der europdi-
schen ICD Sektion vom 25..bis-28. Juni 2014 in
Ljubljana konnten sich‘die Besucher von Moritas

Rolle als Diamond.Sponsor liberzeugen.

J. Morita Europe GmbH
Infos zum Unternehmen

zen - sei es im Rahmen einer im Feb-
ruar geschlossenen Kooperation mit der
World Health Organisation (WHO) oder
durch starke Partner aus der Dental-
industrie. Zehn Firmen aus der Branche
fordern das ICD {iber das sogenannte
.Diamond Sponsor Program”, darunter
das japanische Familienunternehmen
Morita. Den Anspruch, nachhaltig zur
Verbesserung der Mundgesundheit in
aller Welt beizutragen, untermauerte
Morita auch beim Jahresmeeting der
europdischen ICD Sektion vom 25. bis
28. Juni 2014 in Ljubljana.
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Zum Wohle der Patienten

Die Besucher hatten die Mdoglichkeit,
sich nicht nur von den neuesten Projek-
ten und Entwicklungen des ICD, son-
dern auch von Moritas Hardware- und
Softwareldsungen im Bereich Rontgen
und DVT ein Bild zu machen: Am

Messestand vor Ort wurden sowohl
Moritas Rolle als Diamond Sponsor als
auch die intelligenten Systemldsungen
dokumentiert. Mithilfe von klinischen
Fallbeispielen lieB sich die Aufnahme-
qualitdt der DVT-Systeme veranschau-
lichen (3D Accuitomo 170, Veraview-
epocs 3D R100), zudem lag eine Bro-
schiire mit Case Studies aus. Jirgen-
Richard Fleer, General Manager der
J. Morita Europe GmbH, betont mit
Blick auf die ICD-Kooperation: ,Moritas
medizintechnische Innovationen in der
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde

werden auch in Zukunft dazu beitra-
gen, Qualitdtsstandards in der Diag-
nose und der Behandlung zum Wohle
des Patienten reproduzierbar abzusi-
chern und nachhaltig zu steigern. Die
weltweite Arbeit des ICD bietet die
Chance, alle Menschen rund um den
Globus von einer verbesserten Mund-
gesundheit profitieren zu lassen - und
wir von Morita sind sehr stolz, bei
diesem Vorhaben als Diamond Spon-
sor aktiv mitwirken zu diirfen."

Innovationen fiir die Zukunft

Morita nutzt seine Innovationsstarke
unter anderem im Bereich Rontgen in-
tensiv zur Weiterentwicklung von Pro-
dukten und setzt dabei auch auf eine
mdglichst minimale Dosisbelastung ge-
maB dem ALARA-Prinzip (As Low As
Reasonably Achievable) - das Patien-
tenwohl stets im Blick. Das Unterneh-
men stellt sich den Anwender- und Pa-
tientenanspriichen jedoch nicht nur im
Bereich der DVT: Auch die Praxislésun-
gen von Morita bieten Konzepte, die die
Therapie nicht nur sicherer, sondern fiir
alle Seiten auch komfortabler machen.

kontakt.

J. Morita Europe GmbH
Justus-von-Liebig-Stralle 27a
63128 Dietzenbach

Tel.: 06074 836-0
info@morita.de
Www.morita.com/europe
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Eine wichtige Empfehlung fiir Ihre Patienten:

Zahneputzen allein reicht nicht!

Die Fakten machen es deutlich: Wenn heutzutage rund 80% der Erwachsenenbevilkerung von Karies,
Gingivitis oder Parodontitis betroffen sind, dann ist es unabdingbar, der Patient muss, neben der engen
Zusammenarbeit mit seinem Zahnarzt, in Eigenverantwortung mehr fiir seine Zahngesundheit tun. Das gilt
umso mehr, als hinreichend bekannt ist, bakterielle Infektionen im Mundraum konnen ernstzunehmende
Folgeerkrankungen wie Herzinfarkt, Schlaganfall, Arterienverkalkung und Lungenentziindungen auslosen oder
Diabetes beguinstigen.

Effektiver als der Gebrauch von Zahnseide in Erganzung zum taglichen Zahneputzen ist die regelmaBige

Waterpik®

Munddusche Ultra Professional WP-100E4

— Waterpik®: Weltweit von Zahnarzten empfohlen, weil:

EINFACHER und

EFFE]

e erfrischender und doppelt so wirksam wie Zahnseide
e reinigt auch dort, wo die Zahnbirste nicht hinkommt
¢ entfernt nachweisbar 99,9% des Plaque-Biofilms

e zur effektiveren Prophylaxe und Therapiebegleitung
bei Gingivitis, Parodontitis und Periimplantitis

¢ hohe Compliance
e die einzige Mundduschenmarke mit iber 50 Clinicals
e vom Erfinder der Munddusche mit 52-jahriger Erfahrung

e ausgezeichnet von der deutschen Gesellschaft fiir
praventive Zahnheilkunde

Weitere Informationen vom deutschen Exklusiv-Vertriebspartner unter www.intersante.de im Internet, kostenlose
Patientenbroschiiren, Dokumentationsvideos, klinische Studien und Bestellungen bei

Berliner Ring 163 B
D-64625 Bensheim [=] [=]
< Tel. 06251 -9328 - 10 =

. e Fax 06251 - 9328 - 93
lnter Sante GmbH E-mail info@intersante.de

Wellness, Health & Beauty  internet www.intersante.de
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www.permadental.de

WuRten Sie schon, dalB Permadental
Ihnen fur nahezu jeden Patientenfall die
passende CAD/CAM-Lo6sung liefern

kann?

z.B.: Zirkon- und Vollzirkonversorgung

vy i £

1. Glied

120,-€

Jedes weitere
Zirkon (Calypso) 100 -€
vollverblendet el Mv’vs,(.

hervorragende Asthetik

AuBerdem bei uns erhaltlich:

e Lava™ Ultimate ¢ Lava™ Plus ¢ IPS e.max®

Freecall 0800-737 62 33

- ;J; ‘\I&

1. Glied

105,-€

Jedes weitere
Vollzirkon (FMZ Il) -
monolithisches Zirkon ?(R’ng
hohe Transluzenz

e Cercon DeguDent® ¢ Vita Enamic® u.a.

Gerne senden wir lhnen eine ausfiihrliche Ubersicht

mit Angaben zur Indikation und Zementierung zu.

Permadental. Wir stehen fiir die Zukunft des Zahnersatzes.

(‘ permadental

Personlich . Praizdise . Preiswert




