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-Wie man eine Praxis finanziert und
organisiert, lernt man nicht auf der Uni.
Dabei hat uns Dampsoft unterstutzt.”

Dr. med. dent. Erol Bilali und Dr. med. dent. Alexander Kuhn
Leinfelden-Echterdingen, Praxis-Neugrunder

Pionier der Zahnarzt-Software. DA M PSO F T

Seit 1986. Die Zahnarzt-Software



EDITORIAL

Can-Florian Keles
BdZM-Universitdts-Dialog-
Vermittler

Liebe Leserinnen und Leser,

das schone und erfolgreiche Wochenende in
Deutschlands Herz — Frankfurt am Main - ist nun
vorbei und wir,der BdZM-Vorstand, befinden uns alle
mit der Bahn aufder Heimreise (dieses Jahr mal plinkt-
lichundohne Streik [Edit: Und wirlernen heute—man
soll denTag nicht vor dem Abend loben)).

Der Studententag des ZAT — Zahniarztetag — war ein
voller Erfolg. Die organisierten Vortrage gingen von
neuesten Forschungsergebnissen lber aktuelle Po-
litikentwicklung bis zu wunderbar einsichtigen Be-
richten,wie,Mein erste Implantat”.

Wir haben uns gefreut, Gesichter wiederzusehen, die
uns immer angenehmer, vertrauter und charismati-
scher werden. Generell wurde uns eine sehr positive
Stimmung entgegengebracht.

In dieser Ausgabe findet ihr aulRerdem einen Ruick-
blick Gberden Studententag.

Unter anderem hat unser 1. Vorsitzender, Kai Becker,
den NKLZ (Nationaler Kompetenzbasierter Lernziel-
katalog Zahnmedizin) nun nach seiner Verabschie-
dung prasentiert. Der NKLZ soll die Lehre in Deutsch-
land vorantreiben.

Neben dem wohl zeitaufwendigsten Studium
Deutschlands nutzt euer Vorstand jede Gelegenheit,
umsichzutreffenund relevanteThemen zu Deutsch-
land undden Uniszu besprechen undvoranzutreiben.
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Vorstellen konnten wir dieses Jahr unsere neue
Homepage: www.bdzm.de
Dank wollen wir an dieser Stelle insbesondere un-

serem Kassenwart,MaximilianVol3,aussprechen,der
unsere Seitefastalleineaufdie Beine gestellthat. Auf
dieser und unserer Facebook-Seite informieren wir
euch immer topaktuell zu all unserem Machen und
Wirken.

Auflerdem wollen wir unseren Zuhdrern aus den
ersten Reihen danken (BZAK, DGZMK), die sich fast
genauso Uberunseren BdZM-Ausbau (Internationa-
les, Uni-Verkniipfung, Nachwuchs etc.) freuen, wie
wir selbst. Am Rande erwahnt: Wir sind immer sehr
froh und gespannt auf eure konstruktiven Rick-
meldungen und freuen uns lber jeden, der sich als
Beirat oder anderweitig bei uns einbringen mochte
(mail@bdzm.de).

Hiermit wiinsche ich euch viel Spafl und Einsicht
beim Lesen der Themen dieser Ausgabe und freue
michaufeuch,wennwirunsimJanuaraufderBuFaTa
inHamburg sehensollten!

Can-Florian

PS: Ich selbst berichte ab Seite 36 von meiner Aus-
landsfamulaturin Neuseeland.
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So habe ich meine Patienten
noch nie gesehen.

DURR DENTAL AG, Hépfigheimer StraBe 17, 74321 Bietigheim-Bissingen

VistaSystem, das Komplettprogramm fiir digitale Diagnostik von Diirr Dental. D U R R
Setzen Sie auf Gberragende Bildqualitét aus einer Hand! Réntgengerdéte, Speicherfolien-

Scanner und intraorale Kamerasysteme von Diirr Dental sichern lhnen optimale Diagnose- D E N TA L

méglichkeiten, maximalen Komfort und héchste Effizienz.

Mehr unter www.duerrdental.com DAS BESTE HAT SYSTEM



BZAK, DGZMK, Dentista und BdZA:
DEUTSCHEN ZAHNARZTETAG

© axentis

,Programm-Team* des Zukunftskongresses Beruf und Familie in Hamburg: Jan-Philipp Schmidt/BdZA, Dr. Juliane
Gdsling/BZAK und zentrale Projektleiterin, Juliane von Hoyningen-Huene/BdZA, RAin Melanie Neumann, Prof. Dr.
Dietmar Oesterreich/BZAK, Birgit Dohlus/Dentista, FZA Sabine Steding/Moderation, Dr. Susanne Fath/Dentista.
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Nicht nur in der Bundesversammlung der Bundes-
zahnarztekammer in Hamburg und beim Studen-
tentagin Frankfurtam Main widmetendie zahnarzt-
liche Wissenschaft und die Standespolitik derjungen
Generation viel Aufmerksamkeit und Beachtung: An
beiden Standorten des Deutschen Zahnarztetages
2015 standen in diesem Jahr spezielle Veranstaltun-
gen flr die jungen und auch die kiinftigen Kollegin-
nen und Kollegen auf dem Programm.

»Zukunftskongress Beruf und Familie®

In Hamburg lud bereits zum zweiten Mal der ,Zu-
kunftskongressvon BZAK und Dentista, erstmals in
Zusammenarbeit mitdem BdZA, zu praxisrelevanten
Themen rund um die Existenzgriindung ein — und
auch zur Diskussion, ob Anstellung wirklich eine so
reizvolle Alternative ist. Die Veranstaltung, die auch
BZAK-Président Dr. Peter Engel als Gast begriiRen
durfte, wurde von Prof. Dr. Dietmar Oesterreich fur
die BZAK, Dr. Susanne Fath fiir Dentista und Juliane
von Hoyningen-Huene fiir den BdZA er6ffnet. ,Wir
wollen Siedabeihaben—sprechen Sie uns an!”, sagte
Professor Oesterreich und formulierte damit auch
das Ziel der Gemeinschaftsaktion, das durch Aufrufe
zum Mitmachen (Eréffnungsworte von Juliane von
Hoyningen-Huene und Vortrag,,Networking & Social
Media“/Birgit Dohlus) noch vertieft und mit Beispie-
len untermauert wurde. Dr. Fath machte die Begeis-
terung fir den eigenen Beruf deutlich und unter-
stltzte die Standespolitik im Kampf um die Beibe-
haltung der Entscheidungsfreiheit durch Freiberuf-

lichkeit. Innerhalb des Berufsstandes kimmere sich
Dentista spezifisch um die Belange der Zahnarz-
tinnen und unterstutze mit zahlreichen Aktivitaten
die Zusammenarbeitinnerhalb der Zahnarzteschaft.
Ein solches Beispiel griff Referentin RAin Melanie Neu-
mann mit ihrem Thema ,Schwangerschaft, Kinder
& Praxis” auf und verwies hier auch auf die entspre-
chende gemeinsame Ratgeber-Broschiire von Den-
tista und BZAK. Das weitere Programm nahm mit auf
eine Wanderung durch den ,Paragrafendschungel”
im zahnarztlichen Alltag (Dr.Jens Nagaba), regte zur
,Praxistibergabe mit warmer Hand“ an und zeigte
die Chancen einer gemeinsamen Ubergangszeit (RA
Carsten Wiedey), stellte die Vorteile der zahnarzt-
lichen Versorgungswerke im Vergleich zur gesetz-
lichen Rentenversicherung heraus (Dr. Ursula von
Schoénberg) und machte deutlich, wie wichtig ge-
meinsame Werte fiir die Zusammenarbeit in der
Praxis sind (,Wer braucht schon gutes Personal...“/
Christian Henrici).

Sehreindrucksvoll war der auch emotionsstarke Ver-
gleich der Vor- und Nachteile von Angestelltentatig-
keit und Selbststandigkeit (Prof. Dr. Christoph Benz),
derinsbesondere auf die oft bekundeten Angste der
jungen Kollegengeneration einging: Er kritisierte An-
walte, die bei Praxisberatung mit Panikmache Klien-
ten generierten, machte aber auch deutlich, dass es
durchaussinnvollsei,sich gerade beiVertragen recht-
lich abzusichern. Es gelte, sich genau anzuschauen,
wie man beraten werde. Kritisiert wurden ebenfalls
finanzielle Hochrechnungen zu Praxiskosten, die
durch unterschiedlichste Akteure in die Medienland-
schaft gebracht wiirden: Die tatsdchlichen Investi-
tionen fur eine Existenzgriindung, zumal bei einer
Ubernahmepraxis, konnten ganzerheblich unterden
vermittelten Werten liegen —das senke die Belastun-
gen und den Druck durch jahrelange hohe Riickzah-
lungen enorm.Umfragen zeigten, so Professor Benz,
dass die Herausforderung,,Praxis & Kind“ Angestellte
und Selbststandige gleich gut managen, weil beides
Vorteile biete, dass Selbststandige ein deutlich hoheres
Einkommen haben und durch Selbstverwirklichung
indereigenen Praxis die berufliche Zufriedenheit die
der Angestellten ganz deutlich Ubertrifft. Ein neues
Vortrags-Angebot, das in Zukunft noch ausgeweitet
werden soll, schloss den Tag in Hamburg ab, ehe es
zum Feiern und Netzwerken auf Einladung des BdZA
in eine nahegelegene Location ging: ,Wege in die
Berufspolitik“. Hier erzahlen Kolleginnen und Kolle-
gen, die sich in der Standespolitik engagieren, von
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ihrer Entwicklung und davon, wie sie ihre Arbeit
erleben. Den Anfang machte Konstantin von Laffert,
frisch gewahlter Prasident der Zahnarztekammer
Hamburg und jingstes Mitglied im BZAK-Bundes-
vorstand.

»Zukunftssymposium fiir junge Zahnarzte/-innen

Weitgehend ahnlich gestaltete sich das ,Zukunfts-
symposium®, ausgerichtet von DGZMK und BZAK im
Rahmen des wissenschaftlichen Teils des Deutschen
Zahnarztetages in Frankfurt am Main.,Wer nicht in
eine Zahnarzte-Dynastie geboren wurde”, sagte Prof.
Dr.Barbel Kahl-Nieke zur Er6ffnung,,wird sicher nicht
so genau wissen, worauf wir uns bei der Wahl unseres
Berufes eingelassen haben ..“ Die Veranstaltung ge-
meinsam mit der BZAK solle daher beim beruflichen
Werdegang Unterstiitzung bieten und auch die viel-
faltigen spannenden Facetten darstellen, die der
Zahnarztberuf biete. Auch in Frankfurt am Main gab
es praxisnahe Themen im ersten Teil der Veranstal-
tung, zum Teil mit den gleichen Referenten wie in
Hamburg, erganzt um einen Beitrag zur Relevanz
verschiedener Versicherungen flr eine junge Praxis
(Thomas Kirches). Der zweite Teil stand unter dem
Motto ,Berichte tber den eigenen Karriereweg": Das
Konzept der Erzahlung von eigenen Lebenswegen,
auchimSpagatzwischen Berufund Familie,kam her-
vorragend an und vermittelte auf authentische und
sehr sympathische Weise, wie man seine Ziele ver-
wirklicht (Prof.Dr.Hans-Jirgen Wenz,Dr.Puria Parvini,
Priv.-Doz. Dr. Amelie Bdumer). Dabei wurde auch

(dentalfresh/BZAK) 53.176 Zahnirzte sind in Deutsch-
land in eigener Praxis niedergelassen — nach durch-
schnittlich 11,4 Semestern Studienzeit (exklusive der
Assistenzzeit) und mehrheitlich nach Ubernahme
einer Einzelpraxis. Das zeigen die Zahlen im aktuel-
len Statistischen Jahrbuch der Bundeszahnarztekam-
mer (BZAK).

Die Zahnarzte sind im Durchschnitt 51,6 Jahre alt,
beschaftigen 4,5 Mitarbeiter, verbringen 47,1 Stun-
den pro Woche in der Praxis, davon 34,6 Stunden
direkt am Patienten, und bildeten 2014 zusammen
30.129 junge Frauen und Manner zu Zahnmedizini-
schen Fachangestellten aus.

Rund 75 Prozent ihrer Patienten,deren Mundgesund-
heitinden jiungeren Altersgruppen im europaischen
Vergleich Spitze ist, die pro Jahr durchschnittlich 5,2
Tuben Zahnpasta und 2,9 Zahnblrsten verbrauchen,
21,1 Liter Wein trinken und 1.633 Zigaretten rauchen,
suchen mindestens einmal jahrlich zur Kontrolle die

splrbar,dasses manchmalPhasen gibt,diemaneher
aushalten muss, als dass sie wirklich Spas machten.
Zudem misse man sich im Klaren sein, was man er-
reichen mochte, und diesen Weg verfolgen — aller-
dings relativierte einer der Referenten: ,Man kann
viel planen...Aber man muss auch die sich zeigenden
Gelegenheiten mutig nutzen!” Klar wurde: Der As-
pekt,Familie” rutscht,zumal bei den Zahnarztinnen,
doch leicht ins Abseits, wenn es um berufliche Ziele
geht. Gerade dieser Punkt machte deutlich, dass
die Veranstalter der beiden Zukunftsseminare tber
solche Angebote hinaus noch einige Aufgaben zu
bewaltigen haben.

Beide Veranstaltungen wurden geleitet und mode-
riertvonFachzahnarztin Sabine Steding, Kieferortho-
padin in Hannover, die fir diese Aufgabe eine Vielzahl
an passenden Voraussetzungen mitbringt und daher
dasneuewachsende Netzwerkauch mitviel Herzblut
fuhrt: Sie leitet den Ausschuss ,Beruf, Familie und
Praxismanagement“derBundeszahnarztekammer,
ist seit vielen Jahren Mitglied bei Dentista und die
Ansprechpartnerin der ,Young Orthodontits®, der
Gruppe fur junge Kolleginnen und Kollegen unter
dem Dach des BDK/Berufsverband der Deutschen
Kieferorthopaden. Sie ist selbst Mutter, niedergelas-
sen, standespolitisch engagiert und lberzeugt von
Qualitatssicherung in der Zahnarztpraxis. Der grofle
Beifall, den beide Veranstaltungen erhielten, gilt in
weiten Zlgen auch ihr, weil sie, wie eine junge Teil-
nehmerin am Rande anmerkte, ,uns so viel Respekt
und Offenheit entgegenbringt.”

LAY 140 PLUS ASSISTENZZEIT

Praxis auf, wobei die professionelle Zahnreinigung
zudenam haufigsten nachgefragten Prophylaxeleis-
tungen gehort.

Diese und weitere Fakten konnen dem neuen Sta-
tistischen Jahrbuch der Bundeszahnarztekammer
entnommen werden. Es kann flr
10 Eurozzgl.Versand tiberdie
Bundeszahnarztekammer

bestellt werden: www.
bzaek.de/wir-ueber-uns/
daten-und-zahlen.html
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STUDENTENTAG

beim Deutschen
Zahnarztetag in

Frankfurt am Main

Am 7.11.2015 fand im
Rahmen des Deutschen
Zahnirztetages der vom
BdZM und der DGZMK
organisierte Studententag
fiir Zahnmedizinstudenten
statt.

BdzM-Vizevorstandsvorsitzender
Jonas Langefeld Kldrte ber die
wichtigsten Neuerungen auf.
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Prof. Dr.Barbel Kahl-Nieke,
présidentin der DGZMK, tiber-
nahm die Begriffung der
Anwesenden im Namen der

Die Teilnehmer des Studenten-
tages stiirzten sich wissbegierig
aufdie ausliegende aktuelle

y Ausgabe der dentalfresh,

etablierten Standespolitik.

>>> Aus vielen Stadten kamen Busse voller Zahn-
medizinstudenten nach Frankfurt am Main, um sich
im Rahmen des groBten deutschen wissenschaftli-
chenKongressesinderZahnmedizin,dem Deutschen
Zahnarztetag, die Vortrage einiger renomierter Pro-
fessoren und Dozenten sowie der Referenten des
BdZManzuhdren.

Im Vergleich zum Vorjahr ist die Zahl der Anmeldun-
gen deutlich gestiegen und die Studierenden waren
mit groBem Interesse und zahlreichen Fragen zu den
Themen dabei. Den Anfang machte eine BegriiRung
der Studierenden durch Prof. Dr. Barbel Kahl-Nieke,
Prof. Dr. Thomas Hoffmann und Jonas Langenfeld
(2. Vorsitzender) vom BdZM. Im Anschluss stellte Kai
Becker (1.Vorsitzender des BdZM) den vom BdZM mit
konzipierten Nationalen Kompetenzbasierten Lern-
zielkatalog Zahnmedizin (NKLZ) vor und erlduterte

WBAZM

die wichtigsten Veranderungen und Hintergriinde
sowie, welche Resonanz der Lernzielkatalog erzielen
konnte und sollte.

Der erste Gastdozent war Dr. Dr. Markus Troitzsch,
der den Studierenden einige wichtige und interes-

»-.. €S gab durchweg gutes
Feedback von den Teilnehmern
sowie den ebenfalls anwesenden
Verbinden wie der DGZMK oder
der Bundeszahndrztekammer. “

sante Grundlagen zum Thema Implantate naher-
brachte. Da die Implantologie an vielen Universita-
ten noch nicht fester Bestandteil des Curriculumsist,
kam derVortrag bei allen sehrgutan.

Die Zeit in der Pause wurde sowohl zu weiteren
Nachfragen als auch zu einem Ausflug liber die dem
Zahnadrztetag zugehorige Industriemesse genutzt,
wo die Teilnehmer Eindriicke und Informationen tiber

| Kai Becker, 1. Vorsitzender des Bdzm

h stellte den neuen NKLZ - den I\/atio»'
nalen Kompetenzbasierten Lernziel-
katalog Zahnmedizin—vor.
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Der Lernzielkatalog be-

schreibt das Profil von

Absolventen des Zahn-
| medizinstudiums im
Sinne eines Kerncurricu-
lums Zahnmedizin.

Die verschiedenen Vortrige beim Studententag
konnten sich tiber zahlreiche Zuhérer freuen.

die neuesten Produkte und Innovationen der Her-
stellersammeln konnten.Auch im zweiten Teil waren
alle Teilnehmer wieder dabei, zuerst bei einem Vor-
trag von Prof. Dr. Dietmar Oesterreich (Vizeprasident
der Bundeszahnarztekammer) Gber die Karriere und
Verdienstmoglichkeiten der zukiinftigen Zahnarzte
sowie der Wichtigkeit der Standespolitikin der Zahn-
medizin mit dem Titel,,Mein Haus, mein Auto, meine
Praxis®.

Danach prasentiere Ulf Krueger Janosch, wie man
mit Komposit auch grofRere und kompliziertere Res-
taurationen, vor allem im Frontzahnbereich, meis-
tern kann.Es wurden viele kritische Fragen gestellt,
denen sich Herr Krueger Janosch auch nach dem
Vortrag noch genauer annahm.

Prof. Dr.Florian Beuer und Dr. Bernd Reiss stellten di-
gitale Verfahren zur Anfertigung von festsitzendem
Zahnersatz und digitaler Abdrucknahme vor, wel-
che in der letzten Zeit immer mehr an Prazision und
Wichtigkeit im taglichen Arbeitsleben gewonnen
haben, und erlduterten die finanziellen und techni-
schenVorzlge.

Des Weiteren erklarte Matthias Widbiller Alternati-
ven sowie Vor- und Nachteile der klassischen Wurzel-
kanalbehandlung.

Dr. Dr. Markus Tréltzsch
(Géttingen) referierte mit viel
Humor tiber das spannende
Thema, Mein erstes Implantat—
von der Plaung bis zur Insertion”.
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Den Abschluss des Tages machte Maximilian VoR
vom BdZM, der eine Prasentation tiber Moglichkeiten
zu Auslandsaufenthalten rund um das Zahnmedizin-
studium hielt. Es wurden sowohl Auslandssemester,
wohltatige Projekte verschiedener Organisationen
sowie generell das Thema Auslandsfamulatur bespro-
chen und den Studierenden nahergebracht. Ebenso
gab es einen kurzen Erfahrungsbericht und Fotos
Uber seine eigene Famulaturin Myanmar.

Die Vortrage sowie die Organisation der Busse in Zu-
sammenarbeit mit der Deutschen Arztefinanz, die
die Teilnehmer von ihren Unistandorten nach Frank-
furt am Main brachte, wurden sehr gut angenom-
men und bewertet.

Insgesamt war die Resonanz im Vergleich zum letz-
ten Studententag positiver, es gab durchweg gutes
Feedback von den Teilnehmern sowie den ebenfalls
anwesenden Verbanden wie der DGZMK oder der
Bundeszahnarztekammer.

Auch die Gastvortrage zu den unterschiedlichsten
Themen wurden sehr gut bewertet.

Abschlieend lasst sich sagen, dass der Studenten-
tag in Frankfurt von den Studierenden gerne wahr-
genommen wird und auf grofes Interesse trifft. In
Zukunft werden wir daran arbeiten, die Anmeldun-
gen sowie die Werbung flirden Studententag in den
Universitaten noch zu verbessern, damit moglichst
viele Zahnmedizinstudenten auch in Zukunft die
Chance haben, teilzunehmen. AuBerdem mochten
wir die Stadte, die von den Bussen angefahren wer-
den, ausweiten und den Standorten, die aufgrund
zu groRer Distanz oder anderen Problemen nicht mit
dabeisein kénnen, bessere und glinstigere Alternati-
ven aufzeigen.

Wir freuen uns, dass der Studententag ein groRer
Erfolgwar,allen gutgefallen hatundversuchen,auch
im nachsten Jahr den Teilnehmern wieder informa-
tive Vortrage, Referenten und super Organisation
bieten zu konnen! <<«

Arne Elvers-Hiilsemann, BdZM-Beirat
Internationales, gab den Fachschafts-
vertretern wertvolle Hinweise zur

Organisation der ,Politikim Kleinen®.

(RE O A

"R A Em AR s EE ®A N EE N A® EW W W
"= 2 omow R
E W ®EE R EE S8 ® R ®EE EEEEE RN W

= % = omom o
"3 ® mow 0w

e Ununge-Store von Google filf Gerile

Unterhaltung

n. neu erfunds

o le Groups g

09



mit Jan-Philipp Schmidt
und Kai Becker

Im Oktober fand das Gipfel-
treffen mit allen groBen
Verbénden zum Thema:
LJunge Zahnmedizin -
Generation Y* statt.

Wir haben die Vorsitzenden
des BdZM, Kai Becker, und
des BdZA, Jan-Philipp
Schmidt, zum Inhalt und
Anlass der Veranstaltung
befragt.
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Kai Becker

Herr Becker und Herr Schmidt, wie kam es zu dem
Treffen? Was haben die Teilnehmer sich davon erhofft?
Bereits zum Dental Summer dieses Jahres
hatte der BdZA die Verbande zu einem Gipfeltreffen
an den Timmendorfer Strand eingeladen, hier konn-
ten zeitlich aber nicht alle Akteure teilnehmen, so-
dass wirder KZBV und der Bundeszahnarztekammer
vorgeschlagen hatten, zu einem gemeinsamen Ter-
min nach Berlineinzuladen.
Becker: Wir haben uns erhofft, dass alle Teilnehmer
zum einen erklaren, was ihre aktuellen und zukinf-
tigen Projekte sind,zum anderen offen ansprechen,
wo es zur Zeit hapert, sowohl intern als auch in der
Kooperation mit den anderen.

Wie lange sind die Verbcdinde der jungen Zahnmedizi-
ner jeweils schon mit den politischen Schwergewich-
ten wie der BZAK oder KZBV im Gespréiich?

Becker: Der BdZM kooperiert bereits seit Mai 2008
mit der Bundeszahnarztekammer, direkt nach unse-
rerWahlim Juni2014 sind wir zur Auffrischung unse-
rer Kooperation nach Berlin eingeladen worden und
im Dezember berichtete ich erneut in Berlin dem
Vorstand der BZAK,was zurzeit dieThemen der Zahn-
medizinstudenten sind.

Eine Kooperation mit der KZBV bestand bisher nicht,
wir stehen dem aber offen gegentiber.

Der BdZA kooperiert seit seiner Griindung
mit der Bundeszahnarztekammer, und mit der KZBV
haben wir Anfang des Jahres 2014 eine eigene Ko-
operationsvereinbarung zur Forderung der Standes-
politik und zur aktiven Gestaltung der zahnmedizini-
schen Zukunft geschlossen.

Was waren die konkreten Themen, die BdZM und BdZA
eingebracht haben?

Immer mehr Kolleginnen und Kollegen ar-
beiten als angestellte Zahnmediziner - eine Nie-
derlassung in eigener Praxis erfolgt heute naturlich
deutlich spater als in der Zeit vor dem Vertragsarzt-
rechtsanderungsgesetz. Wenn wir die Freiberuflich-
keit langfristig sichern wollen, dann mussen wir als
Verbande Hand in Hand arbeiten.

Becker: Vielen von meinen Mitstudenten fallt es
schwer, in Zeiten vielfaltigerer Moglichkeiten nach
dem Studium—Schwerpunkt, Spezialist, Master oder
Facharzt,selbststandig oder angestellt—zu entschei-
den,welcher Weg derrichtige ist.

Zusammen mit dem BdZA veranstalten wir deshalb
die Uni-Roadshow, um zumindest die Vorteile der
Freiberuflichkeitklarzu prasentieren.Zusammen mit
den Kammern mochten wir die Berufskunde im Stu-
dium so gestalten,dass wir Unsicherheiten abbauen
und Entscheidungen erleichtern.

Konnten die Ziele erreicht werden?

Becker: BZAK und KZBV haben sich sehr tiber meine
Erklarungen gefreut und ich bin sicher, dass wir an
genau diesem Thema bei den Fortflihrungsveran-
staltungen arbeiten werden.

Insbesondere im Hinblick auf die Einbin-
dung bzw. die Zusammenarbeit mit dem Freien Ver-
band Deutscher Zahnéarzte (FVDZ) sind wir ein rie-
siges Stlick weitergekommen und freuen uns, dass
wir nun wirklich einen groen runden Tisch beisam-
menhaben.
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Welche ndichsten Schritte sollen folgen?

Konkret geht es darum, die Aktionen und Bemii-
hungen fir den zahnmedizinischen Nachwuchs abzustim-
men und in eine gemeinsame Richtung zu entwicklen. Zu
lange gab es zu viele parallele Veranstaltungen und Ak-
tionen. An den Universitaten mochten wir gemeinsam die
ZahniCampus Roadshow 2016/2017 neu auflegen und uns
bei den angestellten Kolleginnen und Kollegen fiir eine ge-
rechte Bezahlungeinsetzen. Die Gehaltsumfrage von Dentista
zeigt deutlich,dass hier noch viel Arbeit vor uns liegt.
Becker: Aus diesem Grund soll die Zusammenarbeit verste-
tigt werden, moglicherweise sogar durch zusatzliche Arbeits-
gruppen, die aus unseren Gipfeltreffen heraus entstehen.

Fiir wie hoch halten Sie die Akzeptanz und das Interesse der
politischen Akteure am Austausch mit den Vertretern und den
Themen der jungen Zahnmedizin?

DasInteresse und Engagementaller politischenVer-
bande und Akteure am Nachwuchs ist heute hoher denn je—
sicherlichauch dadurch,dass BdZM und BdZAssichviel Respekt
undAnerkennungdurchtolle Aktionen,Kongresse und Bemii-
hungen erarbeitet haben.Man kann den,Nachwuchs”heute

»Das Interesse und Engagement aller
politischen Verbinde und Akteure am
Nachwuchs ist heute hoher denn je.*

zum einen nicht mehr ignorieren, zum anderen wird es nur
gemeinsam gelingen, eine freiberufliche und attraktive Zahn-
medizin zu erhalten,wenn alle ,an einem Strang"“ ziehen.Un-
sere ,Feinde”, wenn man sie denn so nennen mochte, sind ja
nicht etablierte Kolleginnen und Kollegen oder andere Ver-
bande innerhalb der Zahnmedizin. Der Druck wird vonseiten
der Politik und Wirtschaft aufgebaut—hiersind wirgut beraten,
wenn wir uns den Herausforderungen gemeinsam stellen.
Becker: In dem Punkt kann ich Jan-Philipp nur zustimmen.
Das Interesse an uns ist so gewachen, dass wir kaum noch
hinterherkommen,analldenTerminen teilzunehmen,zu de-
nen wir eingeladen werden. Das finde ich klasse und freue
mich, im Dezember vor versammelten Landeskammervor-
standen reden zudurfen.

Welche ndichsten Highlights fiir junge Zahnmediziner stehen an?
Becker: Flir uns steht die nachste BuFaTa im Januar in Ham-
burgan,die sicherlich spannend wird in Hinblick auf die aufs
Abstellgleis gefahrene Approbationsordnung und eine mog-
liche Modellstudiengangsklausel. Als Hamburger und damit
Ausrichter freue ich mich schon jetzt auf die Diskussionen.

Die aktuelle ZahniCampus Uni-Tour geht motiviert
in die letzten Termine und wir mussen jetzt schon mit der
Planung des neuen Besuchsblocks starten, der im Oktober
2016 starten wird. Beim Dental Summer in Timmendorf fin-
detAnfanglulizo16 nunaucherstmalsder,Starterkongress”
statt, der alles Notwendige zum Ubergang vom Studium ins
Berufsleben liefert.

Wirdanken lhnen fiir das Gesprdch.
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KOMPOSITVERBLENDSCHALEN
AUSSER KONKURRENZ

Ein Erfahrungsbericht

Dr. Mario Besek

Eine neuartige Material-
generation erleichtert und
verbessert die tibliche Frei-
handtechnik bei groBeren
Frontzahnrestaurationen.
Dank innovativem
Composite-Veneering-
System lassen sich auch in
schwierigen Fillen hoch-
wertige dsthetische
Ergebnisse erzielen.
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Abb. 1: Nicht jede Zahnfehlstellung kann mittels KFO-Behandlung korrigiert werden.—Abb. 2: Deutlich sichtbare Verfdrbungen im Randbereich einer

Keramikverblendung.

>>> Der Hauptvorteil bei der Arbeit mit COMPONEER
des Schweizer Dentalspezialisten COLTENE besteht
darin, dass es sich um eine direkte Chairside-Ver-
blendschalentechnik handelt, welche einheitlich auf
Kompositbasis aufgebaut ist. Die vorgefertigten in-
dividualisierbaren COMPONEER-Veneers verbessern
die marginale Adaptation, haben einen hundertpro-
zentigen Verbund zum Verarbeitungskomposit, sind
durch maschinelle Herstellung vollstandig frei von
Einschlissen sowie homogen und besitzen lediglich
eine Schichtstarke von nuro,3mm.lhre anatomische
Grundform in verschiedenen GroRen und Farben er-
leichtern die Arbeit wesentlich.

Die Korrektur unschéner Zahne, Zahnfehlstellungen
sowie mangelnder Lachprasenz scheint Patient und
Zahnarzt zunehmend zu beschaftigen. Fir beide Par-
teien werden dabei gewisse Kriterien immer wichti-
ger: Das Preis-Leistungs-Verhaltnis, natirlich schénes
Aussehen, minimalinvasives Vorgehen, Individualisier-
barkeit und Revisionsfahigkeit sowie grundsatzlich
die technische und zahnmedizinische Machbarkeit.
Dies war die Grundiiberlegung zur Entwicklung von
COMPONEER,das genaudieseKriterienerfillt.Imfol-
genden Abschnitt werden die verschiedenen Verfah-
renstechniken dem COMPONEER-System gegentlber-
gestellt und die limitierenden Faktoren aufgezeigt.

Abb. 3: Verfirbungen bei Keramikveneers entstehen durch Desintegration und raue Oberfldchen.—Abb. 4: Kompositveneers mit harter, , entspiegelter”
Oberfliche lassen kaum Individualisierung zu.
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Entwicklung therapeutischer MaBnahmen

Im Bereich der Wiederherstellung der Frontzahn-
asthetik kennen wir heute unterschiedliche Verfah-
renstechniken: Kieferorthopddische MaBnahmen,
die indirekten laborgefertigten Kronen und Veneers,
die direkte CAD/CAM-Technik (CEREC), direkte indus-
triell hergestellte und individualisierte Keramikscha-
len, die direkte Freihandtechnik mit Komposit, und
neuerdings direkte Kompositschalen, wozu auch
COMPONEER gehort. Die Reihenfolge der Aufzahlung
wurde bewusst gewahlt, da sie auch den Wandel der
zahnarztlichen Techniken und die Anspriiche der
Patienten reprasentiert.

Zweifellos stellte urspriinglich bei Zahnfehlstellun-
gen die Kieferorthopadie die einzige und vor allem
die minimalinvasivste Behandlung dar. Doch auch
hier gab und gibt es Grenzen (Abb.1). Im Wachstum
befindliche Jugendliche stellen fiir die KFO-Versor-
gung die ideale Indikationsgruppe dar. Bei Erwach-
senen wird die Behandlung jedoch aufwendiger und
wesentlich zeitintensiver. Fehlende oder missgebil-
dete Zahne erschweren die Ausfiihrung und verlan-
gen nach zusatzlicher Rekonstruktionstechnik, die
Behandlungskosten steigen ins Unermessliche.
Dadie Bereitschaft von Erwachsenen zur kieferortho-
padischen Therapie immer kleiner wurde und so-
wieso oft eine ,Zahnverschonerung” anstand, wur-
de vermehrt auf die sich verbreitende Kronen- und
Veneertechnik ausgewichen. Auch, da flr diese Ziel-
gruppe in den 8oer- und goer-Jahren die Erschwing-
lichkeit solcher Therapien noch kein Thema dar-
stellte. Eine Reduktion des Zahnhartverlustes durch
verbesserte Veneertechnologien lasst sich nicht ab-
streiten,dennoch wurden auch hier schnell die Gren-
zen erreicht, da Praparationstechniken und Material-
starke keine Einschubrichtung mehr erlaubten. Alle
indirekten Techniken sind zeitaufwendig, material-
intensiv,schmerzverbunden und kostenintensiv. Rein
flir kosmetische Korrekturen ergab sich daraus die
Anwendung der Chairside-Technik (CEREC), welche
es erlaubt,in einer Sitzung Keramikschalen herzustel-
len. Die Laborkosten wurden eliminiert, jedoch blieb
die Einschrankungin der klinischen Indikation.
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Direkte Verblendtechniken im Vergleich

Im Zugzwang der immer starker geforderten Front-
zahnasthetik wurden weitere direkte Keramikveneer-
systeme angeboten, welche aberallesamtin schwie-
rigen Fallen nicht anwendbar sind. Jahrzehntelang
war Asthetik die Doméane der prothetischen Zahn-
medizin.Aufdem Altar des mechanistischen Denkens
der klassischen Prothetik wurden unzahlige Zahne
der invasiven Praparation geopfert. Neue Techniken
und Materialien sowie die mittlerweile gemeinhin als
zuverlassig anerkannte Adhdsion an der Zahnhart-
substanz zwingen nun zum Umdenken: Mit geeig-
neten Verfahren ist es namlich heute moglich, unter
weitestgehender Schonung der Zahnhartsubstanz
unddesPortemonnaiesder Patienten die meisten kli-
nischen Situationen nachhaltig asthetisch zu l6sen.
Dank verbesserter Kompositmaterialien kann mittels
direkter Restaurationstechnik die Asthetik unab-

Abb. 5: Dank Erosion besitzen
COMPONEER-Schalen eine
mikroretentive Oberfldche.

Abb. 6: COMPONEER geht einen
starken Verbund mit dem Befesti-
gungsmaterial ein und schafft so

eine homogene Restauration.

Abb. 7 und 8: Erfolgreiche Behand-

lung mit Kompositverblendungen.
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Abb. 9 und 10: Fiir eine tempordre
Versorgung bei Kindern eignet sich
COMPONEER besonders gut.

Abb. 11und12: Vorallem Form- und
Stellungskorrekturen kénnen mit
COMPONEER ohne aufwendige

Prdparation durchgefiihrt werden.

Abb. 13 und 14: Auch bei einem
Kopfbiss ldsst sich mit Komposit-
schalen minimalinvasiv behandeln.
Abb. 15 und16: Dieser Kreuzbiss
wurde ebenfalls mit COMPONEER
aufgelost.
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hangig von der Praparationsform und der Schicht-
starke des Materials minimalinvasiv in einer Sitzung
wiederhergestellt werden. Voraussetzung dafir ist
eine zuverlassig durchgefuhrte Adhasivtechnik, die
durch die Restaurationshomogenitat nur eine Grenz-
schicht zur Zahnoberflache hin kennt. Dies ist mit-
unterauchder zusatzlich limitierende Faktor bei den
Keramikrestaurationen. Obwohl hier die Oberflache
qualitativ hochwertig ist, unterliegen alle kerami-
schen Restaurationen dem ,Sandwichprinzip®, da
immer zwei Grenzflachen vorliegen. Bekanntlich ist
auch die Haftung zur Keramikoberflache ca. 30 Pro-
zent geringer als die zur Zahnoberflache und bei
zusatzlich minderwertigen Befestigungskomposits
unterliegen die Randbereiche einem starkeren Al-
terungsprozess (Abb. 2). Auch bei den sogenannten

noninvasiven direkten Keramikveneers stellt die feh-
lende Individualisierbarkeit ein Problem dar. Sollten
in diinnen Bereichen die Keramik durchgeschliffen
sein oder der Randbereich,der zwingend finiert wer-
den muss, zu sehr verletzt, treten an diesen Stellen
infolge von Desintegration und Rauheit die Verfar-
bungen als erstes ein (Abb.3).Jedoch zeigt die direk-
te Technik mit Komposit auch seine Schwachen. In-
homogenitatim Material fihrt schnell zu unschénen
Oberflachen und Ungelibte tun sich schwer mit der
initialen Grundform oder Oberflachengestaltung. Es
macht hier Sinn, vorgefertigte Kompositschalen zu
verwenden und sie direkt mit demselben Komposit
zu verarbeiten. Diese Schalen sollten aber durch die
ganze Materialschichtstarke homogen sein. Kompo-
sitschalen, welche eine zuséatzlich ,vergiitete” Ober-
flache aufweisen (z.B. Edelweiss Venear) sind kontra-
produktiv, da sie an der Oberflache ebenfalls keine
Individualisierung zulassen und das korrekte Ausar-
beitenindenRandbereichen nicht moglichist (Abb.4).
Vor allem in schwierigen Fallen mit Zahnfehlstellun-
gen ist aber das nachtragliche Bearbeiten der Ober-
flache nicht zu vermeiden.

Direkt und schonend mit Kompositveneer

COMPONEER aus dem Hause COLTENE stellt eine
neue Kategorie dar, welche die direkte Frontzahn-
technik neu positioniert und um ein paar Felder vor-
riicken lasst. Die direkte Technik ist weniger invasiv
und kostenintensiv, was eine breite Zielgruppe an-
sprechen sollte. Das Konzept des ,direct Veneering*
soll hier mit der Unterstlitzung von verbessertem
Material, angepassten Hilfsmitteln und ausfihr-
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Abb. 17: In diesem Fall verweigerte
der Patient eine kieferorthopddi-
sche Behandlung ausdrticklich.
Abb. 18: Eine indirekte Restauration
wire hier nicht ohne Devitalisation
einzelner Zdhne moglich gewesen.
Abb.19: Fiir die Behandlung mit
COMPONEER musste nur wenig
préipariert werden.

Abb. 20: Die Form wurde anschlie-
Send durch Oberflichenbearbeitung

des Kompositveneers angepasst.
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lichen Anleitungen die Indikationspalette fur die di-
rekte Technik 6ffnen und von der Wirtschaftlichkeit
und Qualitat hereinen neuen Platz einnehmen.

Die einzigartige mikroretentive Oberflache des
COMPONEER (2 um) wurde mittels Erosion erreicht
(Abb.5) und die Konditionierung der Innenflache der
Schale vereinfacht, sodass keine zusatzlichen Maf3-
nahmen wie Sandstrahlen und Silanisieren nétig
sind. Zusammen mit dem Befestigungskomposit er-
gibt dies einen hundertprozentigen Verbund. Das
heifl3t, es gibt nur noch eine homogene Schicht Kom-
posit auf dem Zahn, was wiederum die Festigkeit er-
hoht und die Verfarbungstendenz herabsetzt (Abb. 6).
Mussten zuvor Fillungen entfernt werden, kann
das COMPONEER als Formschale dienen und mit der
entsprechenden Dentinmasse eingebracht werden.
Dies gilt auch bei Zahnverlangerungen oder Dias-
temaschluss. Bei Form- und Stellungskorrekturen
kann die Zahnbasis zuvor zu einem Kompositzahn-
bogen korrigiert werden. Die COMPONEER-Schalen
besitzen eine Grundform mit sanften anatomischen
Strukturen, welche erlaubt, die Oberflache indivi-
duell zu akzentuieren und die Form an Gesicht, Bipu-
pillarebene oder Lippenverlauf anzupassen. Einige
Beispiele sollen zeigen, wie sich COMPONEER gegen-
Uberanderen Systemen abgrenzt.

Um ein optimales Ergebnis mit Komposit,ohne Kon-
ditionierung der Zahnoberflache, zu erreichen, emp-
fiehlt es sich,eine Diagnostik durchzuftihren und die
Machbarkeit zu priifen (Abb. 7 und 8). COMPONEER
bietet vor allem in den Situationen eine besondere
Hilfestellung, in denen noch nicht definitiv versorgt
werden kann. Wie im Beispiel eines zehnjahrigen
Madchens mit Amelogenesis imperfecta, bei dem
die Behandlung schnell und effizient ohne Trauma
durchgeflhrt werden soll (Abb. 9 und 10). Bei Fehl-
stellung, falscher Zahnform und Diastema (Abb. 1)
musste mit jedem anderen System prapariert wer-
den; mit COMPONEER kann vor allem bei jlingeren
Patienten durch die Kombination und Erganzung mit

Komposit die Asthetik minimalinvasiv durchgefiihrt
werden (Abb.12).In Kopfbisssituationen miissteauch
starker prapariert werden, um nicht eine zu dicke
Zahngestaltung zu erreichen (Abb.13 und 14). Im fol-
genden Beispiel schauen wir auf den Zahnappell;
14 zu palatinal, 13 zu bukkal, 12 im Kreuzbiss, 22 fehlt
mitschmaler Liicke zu 23,24 fehlt mit schmaler Licke
zu 25 (Abb. 15). Hier wurde lediglich an 12 inzisal ge-
kirzt,um den Kreuzbiss aufzuldsen, zwischen 21 und
23 wurden mittels Glasfaserband ein Zwischenglied
gestaltet und optisch eine bukkale Anleihe an 23
gemacht, um die Zahnproportionen beibehalten zu
konnen; anschlieend wurde der Zahnbogen mit
COMPONEER ausgerundet (Abb. 16). Beim letzten
Beispiel wurde eine kieferorthopadische Behand-
lung ausdricklich verweigert (Abb.17). Die Zahnfehl-
stellung wirde flr eine indirekte Methode ohne
Devitalisation einzelner Zahne keine Einschubrich-
tung gewahren (Abb. 18). Fur die direkte Versorgung
mit COMPONEER musste nur wenig prapariert wer-
den (Abb.19), da im Hintergrund die Basis mit Kom-
posit ausgeglichen wurde und im Nachhinein die
Bombierung der Zahne durch die Oberflachennach-
bearbeitung der Kompositveneers angepasst werden
konnte (Abb.20).

Fazit

Das System COMPONEER hat sich zum Ziel gesetzt,
in der asthetisch-restaurativen Zahnmedizin neue
Akzente zu setzen und die restaurative Zahnmedizin
derart zu optimieren, dass Patient und Zahnarzt glei-
chermafen davon profitieren. Der Hauptvorteil liegt
im minimalinvasiven Vorgehen, der Anwendung bei
neuen Indikationen sowie den guten Individualisie-
rungsmoglichkeiten. Das Ergebnis ist ein weniger
arbeitsintensives, kostengtinstigeres Vorgehen mit
weniger Schadenspotenzial zur Verbesserung der
individuellen Attraktivitat. <<<
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Ist der Zahnarztberuf
GESUNDHEITSGEFAHRDEND?

Prof. Dr. drs. drs. Jerome Rotgans

>>> Wenn man die Literatur durchforstet oder In-
ternetforen flir Zahnmedizinstudenten besucht, be-
kommt man den Eindruck, der Zahnarztberuf sei ge-
fahrlich fur die Gesundheit. Richtig ist allerdings wie
immer: Vorbeugung ist die beste Medizin. Auch gilt,
und das gerade fur Sie als Erstsemester, ,was Hans-
chen nicht lernt, lernt Hans nimmermehr*.
Als Vorsitzender der Arbeitsgemeinschaft ,Arbeits-
wissenschaft und Zahnheilkunde” in der Deutschen
Gesellschaft fur Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
mochte ich Sie mit einigen Aspekten vertraut ma-
chen, die lhnen gesundheitlich ein unbelastetes
Studium und spater dartiber hinaus viel Freude
am Berufgarantieren.

Was ist eigentlich Ergonomie und
zahndrztliche Ergonomie insbesondere?

Googlen Sie doch mal den Begriff ,Ergonomie®. Bei
Wikipedia finden Sie eine Beschreibung, die gut ver-
standlich ist. Darin heiSt es in etwa:,Die Ergono-
mie ist die Wissenschaft von der GesetzmaRigkeit
menschlicher Arbeit. Ziel der Ergonomie ist es, die
Arbeitsbedingungen, den Arbeitsablauf, die Anord-
nung der zu greifenden Gegenstande raumlich und
zeitlich optimiert anzuordnen sowie die Arbeits-
gerate fur eine Aufgabe so zu optimieren, dass das
Arbeitsergebnis optimal wird und die arbeitenden
Menschen moglichst wenig ermiden oder gar ge-
schadigt werden, auch wenn sie die Arbeit tber
Jahre hinweg austiben.”
Zahnmedizinischwiirdeich diessozusammen-
fassen: Zahnarztliche Ergonomie umfasst alle
Aspekte einer effizienten Patientenbehand-
lung, ohne dass dadurch das Zahnarztteam
und seine Patienten einen gesundheitlichen
Schaden erleiden. Eigentlich eine Selbstver-
standlichkeit, oder?
Wie kommt es dann doch noch dazu, dass Schmer-
zen in Riicken, Schultern, Nacken, Augen oder Kopf
als typische Folge der Arbeit als Zahnarzt betrachtet
werden? Dass es diese Schmerzen gibt, zeigen viele
wissenschaftliche Veréffentlichungen, wie bspw.eine
bedeutende schwedische Untersuchung (Hjalmers),
in der 2006 festgestellt wurde, dass Zahnarztinnen
haufiger als die Allgemeinbevélkerung ohne direkte
Ursache mide sind (28 %), haufiger Schlafstorungen
(23%) und Ricken-/Hals-/Schulterschmerzen haben
(44%).
Sogar bei 70% der Studierenden der University of
San Francisco wurden 2006 (Yang et al.) vergleich-
bare Probleme festgestellt, die vom 1. bis 3. Studien-
jahrin Ausdehnung und Intensitat zunahmen.
Beieiner Studie,die 1980 in Dusseldorf durchgefihrt
wurde, wurden bandscheibenbedingte Erkrankun-
genbeiZahnarzten (64 %) mitNichtzahnarzten (61%)
verglichen (Boeger). Als Ursache gaben ca. 67% der
Zahnarzte,abernurca.27%der Nichtzahnarzteihren
Beruf an. Auch wenn diese Studie etwas langer zu-
riickliegt, ist nicht anzunehmen, dass das Ergebnis
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heute im Trend anders ausfallen

wiirde.

In der Tat sind die Riicken-/Hals-/

Schulterschmerzen Folge von Fehl-
haltungen. Aber ist eine verdrehte
Haltungam Behandlungsstuhl mitent-
sprechend verkrampften Muskeln wirklich
unvermeidbar? Ich bezweifele dies vehement: Weshalb soll
der zu behandelnde Patientenmund, wie der Teller auf dem
Esstisch, nicht mittig vor dem Behandler oder vor der Be-
handlerin liegen? Ja, heil’t es, das Gefiihl der angenehmen
Lagerung ist fir den Patienten doch der wichtigste Faktor.
Dies stimmt nur halb. Patienten ertragen durchaus ein un-
bequemes Liegen auf dem Patientenstuhl, wenn sie wissen,

gutaufgehoben zu sein.

+

»Sich der Korperhaltung im Raum
bewusst zu machen ist das A und O
in Sachen Pridvention von
Haltungsschdden.*

Stress fiir den Kérper vermeiden

Hier bietet die zahnarztliche Ergonomie eine wesentliche
Hilfe. Dabei geht es nicht nur um die Vorbeugung von Hal-
tungsproblemen. Dennoch, als wichtigster erster Schritt ist
esvon grundlegender Bedeutung, sich die eigene Korperhal-
tung moglichst oft bewusst zu machen, um der Eingewoh-
nungvon Haltungsschaden frith entgegenzuwirken. Fragen
Sie sich: Wie sitze ich im Horsaal, im Seminar —lungere ich?
Wie hinter meinem Mikroskop, meinem Technikertisch? Ist
der Hocker, mein Stuhl am Schreibtisch richtig eingestellt?
Wie sitze ich vor dem Fernseher oder am Esstisch? Ob richtig
oderfalsch gesessen, spielt erst mal keine Rolle.Sich der Kor-
perhaltung im Raum bewusst zu machen ist das Aund Oin
Sachen Pravention von Haltungsschaden. Was eine richtige
Arbeitshaltungbeider Behandlungvon Patientenausmacht,
kénnen Sie bspw. auf der Webseite der European Society of
Dental Ergonomics www.esde.org (Rubrik,,Documents®) zur
Kenntnis nehmen.

Der hier angesprochene Bereich entspricht der physischen
Ergonomie. Im Alltag geht es dabei um die physischen und
visuellen Aspekte zurVermeidung von Gesundheitsschaden,
vor allem der Vermeidung von unnétigem Stress. Grundlage
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dafirist nicht nur,genauzuwissen,
was Sie tun (mussen). Dafir reicht
es nicht, in einem Kurs einfach ein
sog. Testat fir eine physisch kor-
rekte Leistung zu bekommen. Viel
wichtiger ist es, die jeweilige Aufgabe
mental zu visualisieren. Damit meine
ich bspw., sich am Vorabend im Bett in
Gedanken die bevorstehende Aufgabe wie
ein Video abzuspielen, um dann am Tag da-
raufnochdie Aufgabe inden Fingernsozuspiren,
dassdieBewegungenimHirn programmiertwerden.
Wenn Sie dieses Niveau erreicht haben, sind Sie ge-
gen jeden Stress, auch Korperstress durch eine fal-
sche Haltung, gefeit — Sie wissen ja, wann eine ent-
sprechend gesunde Haltung eingenommen werden
muss.DaflirmissenSieallerdingsaucheinen gesun-

den Korper haben bzw. wissen, wo es weshalb
eventuellekorperliche Einschrankungen

gibt.

Hierfur hat die Universitat Gro-

ningen in den Niederlanden ei-
nen Gesundheitsfragebogen zur
Selbstiiberprifungentworfen.”

Gesunder Geist
in gesundem Kérper

Ein weiterer, gleich wichtiger Be-
reich ist die kognitive oder mentale Er-
gonomie. Sie geht ber die physische Ergo-
nomie insofern hinaus, dass sie sich mit der Orga-
nisation der Arbeitsumgebung auseinandersetzt:
Was tue ich — kann es nicht besser, effizienter ge-
schehen? Wie stark werde ich belastet? Wie ist die
Stimmung? Wie treffe ich Entscheidungen? Diese
Punkte betreffen nicht nur die Zahnarztpraxis, son-
dern gelten flirs normale Leben, ab heute fir Ihr
Leben als Studierende: Die Antworten auf all diese
Fragen beugen,garantiert” psychischem Stress und
Burn-outvor.

Organisation ist alles

SchlieBlich wird der bisher angesprochene Kom-
plex durch die sozialorganisatorische Ergonomie
abgerundet: Ziel der Praxisorganisation ist
es,eine gute medizinische Dienstleistung
zu erbringen, die Sicherstellung einer
ausreichenden Produktivitat und die
Forderung der Gesundheit und des
Wohlbefindens von sich selber und
dem Praxisteam.Dazu gehdren u.a.
Organisation,Kommunikation und
Beratung, Managementinforma-
tionssysteme und Personalfiihrung.
In Ubertragenem Sinne Aspekte, die
auch furSieim Studium Giltigkeit haben.

© Pawel Graczyk
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Hier denke ich einerseits sozialorganisatorisch an
Phasen, in denen das Smartphone ruhig mal abge-
schaltet sein kann, um sich einer bestimmten Auf-
gabe hoch konzentriert zu widmen. Andererseits
physisch,denn eine Halsbiegung von mehr als 10 bis
15 Grad vorwarts, wie bei der Bedienung mobiler
Gerate, ist oft Ursache flir spatere chronische Hals-/
Schulterbeschwerden.

Des Weiteren denke ich an ein Organisationskonzept
flrein sorgenfreies Studium, was die stressfreie Vor-
bereitung fur Klausuren, Priifungen und die Staats-
examina betrifft.

Fazit

Zusammenfassend mochte ich feststellen, dass
der Zahnarztberuf Ihre Gesundheit nicht gefahrden
muss. Vorausgesetzt, Sie sind mit den jeweiligen
Risiken vertraut und achten auf Pravention
— wenn die Riickenschmerzen da sind,
ist es fur die Riickenschule eigentlich
schon zu spat!
Ich weiR aber, dass von lhnen im
Studium viel verlangt wird und es
nicht einfach ist, dabei immer , die
Nervenzubehalten®.Ich hoffeaber,
mit meiner kurzen Einflhrung ei-
nen Bereich aufgezeigt zu haben, mit
demSieandenmeistenunsererUniver-
sitaten nicht oder kaum mehr Beriihrung
haben werden, und dennoch lhr Interesse ge-
weckt zu haben.

Einladung

Um in Verbindung zu bleiben und dabei Ihr Wissen
in Sachen zahnarztliche Ergonomie zu vertiefen, lade
ich Sie ein, beitragsfrei Mitglied unserer Arbeits-
gemeinschaft zu werden. Alle Informationen und
Antrage finden Sie unter www.dgzmk.de <<«

*Uber den nebenstehenden
OR-Code gelangt man direkt
zum Gesundheitsfragebogen.

=i

71 KONTAKT

Prof. Dr. drs. drs. Jerome Rotgans

Vorsitzender der Arbeitsgemeinschaft , Arbeitswissenschaft
und Zahnheilkunde* (AGAZ) der DGZMK

Bleichestr. 17

58452 Witten

Tel.: 02302 30451

agaz-vorsitzender@dgmzk.de

www.dgzmk.de
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>>> Unser medizinisches Personal heute durchlauft
Ausbildungen auf hochstem Niveau. Man kénnte
sagen ,Unsere Zahnarzte sind fit“ oder ,Hier sind wir
in den besten Handen®. Dem ist nicht zu widerspre-
chen. In der Tat ist das zahnmedizinische Studium
in Deutschland ein schweres, und wer es erfolgreich

LFiihren ist die Kunst,
den Schliissel zu finden,
der die Schatztruhe des

Mitarbeiters aufschlieBt.

durchlduft, kann guten Gewissens auf Patienten los-
gelassen werden. Doch auch auf seine Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter? ,Ist das denn wichtig?“ mochte
man da vielleicht einwerfen. ,In erster Linie muss
doch die medizinische Versorgung stimmen*“ konnte
man anfiihren. Doch dann folgt man einem folge-
schwerem Trugschluss. Gutes Personal ist namlich,
wie in so vielen Branchen, auch im Berufsstand der
Zahnarzte nicht immer leicht zu finden. Beziehungs-
weise stimmt das nicht so ganz. Denn was ist denn
,gutes Personal“? Keine Sorge, es soll an dieser Stelle
nicht philosophisch werden, doch diese Frage sollte
sicheinejedeFlhrungskrafteinmalstellen.Unddazu
gehort unbestritten auch ein Zahnarzt, welcher eine
eigene Praxis fuhrt und damit unweigerlich auch
eine bestimmte Anzahl von Mitarbeiterinnen be-

schaftigt.Um die Frage danach,was,gutes Personal”
ist, zu beantworten, kann man sich einem Zitat des
deutschen Benediktinerpaters und Autors Anselm
Grlin bedienen,welches da lautet:

,Flihren ist die Kunst, den Schliissel zu finden, der die
Schatztruhe des Mitarbeiters aufschliefst.”

Jeder Mitarbeiter ist folglich ein guter Mitarbeiter,
man muss nur seine Starken kennen. Klingt einfach,
und das ist es auch. Doch diesem Grundsatz bedie-
nen sich leider zu wenige Zahnarzte. Die Ursache
hierflrist ebenfalls simpel—sie haben es nie gelernt.
Wo auch? Wie aufgefiihrt, ist das zahnmedizinische
Studium hervorragend, doch liber das medizinische
geht es nicht hinaus. Die Zahnarzte von morgen wer-
den wie die Zahnarzte von heute und gestern nicht
darauf vorbereitet, dass sie spater einmal Fiihrungs-
kraft sind und Personalanleiten missen.Dasist fatal,
denn dabei handelt es sich um keine einfache Kom-
petenz,die man sich so einfach mal nebenher aneig-
nen kann.Die wenigsten sindvon Naturauseine gute
Chefin oder ein guter Chef. Doch das sollten sie wer-
den, denn das Personal ist knapp und kann sich bis-
weilen auch aussuchen, wo es arbeitet. Das erzeugt
Konkurrenz zwischen den Praxen, der man sich stel-
len muss. Nicht nur Patienten kénnen wechseln. Da-
riber hinaus muss das Personal optimal gefordert
werden,um einen eventuellen Mitarbeitermangel aus-
zugleichen. Gute Griinde, ein guter Chef zu sein, gibt
esalso zur Genlige, doch wie wird man dazu? Im Fol-
gendenwird naherdaraufeingegangen,woraufman
inSachen Mitarbeiter-undTeamfiihrungachten muss.
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Klare Ansagen

Junge Zahnarzte Gbernehmen nach ihrer Assistenz-
zeit haufig die Praxis eines in Rente gehenden Kolle-
gen. Der Mitarbeiterstab besteht bereits, in den meis-
ten Fallen schon seit vielenJahren,und auch alles Wei-
tere ist schon da. Sieht zunachst nach wenig Arbeit
fur den Nachwuchs aus. Ein, zwei Mal besucht er die
Praxis vorher schon, um die Ablaufe und Mitarbeiter
kennenzulernen, doch im Grofsen und Ganzen ver-
flhrtdie Situation schon dazu, die Existenzgriindung
aufdie leichte Schulter zu nehmen. Doch das ist, wie

»Als Praxisbesitzer kommt
man in die Praxis nicht als
Kollege, sondern als Chef. Das
Bewusstsein hierfiir muss ge-
schdrft werden. In dieser Rolle
leitet man seine Mitarbeiter an,
sagt ihnen auf gut Deutsch, wo
es langgehen soll. “

zu erwarten war, ein Fehler. Denn es gibt viel zu tun.
Als Praxisbesitzer kommt man in die Praxis nicht als
Kollege, sondern als Chef. Das Bewusstsein hierfir
muss gescharft werden. In dieser Rolle leitet man
seine Mitarbeiter an,sagt ihnen auf gut Deutsch,wo
es langgehen soll. Versaumt man dies, kann das im
Team flr Verwirrung sorgen. Aus diesem Grund ist
eswichtig,zundchsteineklare Linie vorzugeben.Dies
tut man in einer Mitarbeiterbesprechung. Auf wel-
che Fragen geht man hier, neben dem grundsatzli-
chenwer binich und wo kommeich her,ein?
« Wowillich mit der Praxis hin?
+ Welche Erwartungen habe ich an sie, meine Mit-
arbeiter?
« Wiestelleich mirdie Kommunikation vor?
und ganz wichtig...
- Wie stellen sie sich, meine Mitarbeiter, den Praxis-
alltagvor? Gibt es Anregungen oder Wiinsche?

1. Wo will ich mit der Praxis hin?

Bei ersterem Punkt muss klar gemacht werden, wel-
che Ziele man mit der Praxis hat. Will man zum Bei-
spiel expandieren oder sich auf ein Fachgebiet spe-
zialisieren? Mochte man vielleicht ein bestimmtes
Patientenklientel ansprechen, gibt es eine bestimmte
Praxisphilosophie? Ein Blick in die Zukunft gibt Ihren
Mitarbeitern Sicherheit und der Einblickin Ihre Plane
schafft Vertrauen.

2. Welche Erwartungen habe ich an sie, meine
Mitarbeiter?

An dieser Stelle wird ein Rahmen gesteckt, in dem
sichdie Mitarbeiter bewegen.WiedieserRahmen ge-
nau aussieht, ist an vielen Stellen flexibel und bleibt
den Vorstellungen beziehungsweise dem Praxiskon-
zept (einsolches mussvorliegen) des leitenden Zahn-
arztes Uberlassen.Hierwirdklargesagt,wann Dienst-
beginn ist. Was ist Arbeitszeit und was ist Behand-
lungszeit? Wer hat welche Aufgaben und welche
Erwartungen habe ich? In diesem Zusammenhang
ist es natirlich unerlasslich, das Gesprach mit dem
Team zu suchen. Hierbei sollte geklart werden, wie
die Ablaufe bisher aussahen und wer welche Aufga-
ben wahrgenommen hat. An dieser Stelle kann man
sich haufig schon ein erstes Bild davon machen,
wieesindemTeamaussieht und welcher Mitarbeiter
in welchem Bereich seine Starken hat. Beziehungs-
weise meint, diese zu haben.Zunachst sollte man an
dieser Aufteilung nicht allzu viel andern,da man sel-
berjanoch keine naheren Einblicke hat. Doch mit der
Zeit sollten die Strukturen angepasst und dies auch
klar kommuniziert werden. Idealerweise in einer Be-
sprechung.

3. Wie stelle ich mir die Kommunikation vor?

Ein wichtiger Aspekt in Sachen Mitarbeiterfiihrung
ist die Kommunikation. Oben wurde bereits erwahnt,
dass Anderungen klar artikuliert werden sollten. Das
Gleiche gilt auch fur Themen wie Kritik oder Span-
nungen im Team usw. Vielem kann hierdurch friih
entgegengewirktwerden.RegelmaRige Besprechun-

,Sie sind Chef,
aber nicht Tyrann.“

gen,welche nicht willkirlich stattfinden sollten,son-
dernineinemfestgelegten Turnus,sind dementspre-
chend eine Pflicht. Des Weiteren ist ein angemesse-
ner Umgangston natirlich Grundlage einer gelunge-
nen Kommunikation. Mitarbeiter sollten auf keinen
Fall verangstigt werden. Das schafft eine Kluft, wel-
che schwer wieder zu schliefRen ist. Sie sind Chef,
aber nichtTyrann.

4. Wie stellen sie sich, meine Mitarbeiter,
den Praxisalltag vor? Gibt es Anregungen
oder Wiinsche?

Im letzten Schritt gehen Sie nochmal auf ihre Mit-
arbeiter ein. Der Einbezug ist wichtig, um ein Ver-
trauensverhaltniszuschaffenundselbstverstandlich,
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um Sympathien zu gewinnen. ,Ein Chef, der zuhort, das
wiinscht man sich doch®,,,Ein Chef, der unsere Meinung ho-
ren will, das ist doch super”. Das Gefiihl, ernst genommen
zu werden und ein wichtiger Bestandteil des Praxisalltages
zu sein, schafft enorme Motivation und holt das Beste aus
Ihren Mitarbeitern.

Fazit

Vorangehend wurden vier Punkte ausgefiihrt, welche ein
Zahnarzt bei der Ubernahme einer Praxis unbedingt beach-
ten sollte. Das Ziel ist es, die Starken eines jeden Mitarbei-
terszu kennen und diese an der richtigen Stelle einzusetzen.
Aber auch das Team muss beachtet werden. Klare Ansagen
und eindeutige Aufgabenverteilungen helfen, ein gesundes

~Klare Ansagen und eindeutige
Aufgabenverteilungen helfen, ein
gesundes Klima in der Gruppe zu
schaffen und zu bewahren. Dariiber
hinaus steigert dies natiirlich die
Effektivitit Ihrer Praxis.

n
hinaus steigert dies naturlich die Effektivitat Ihrer Praxis.
Bei den vier Punkten handelt es sich jedoch lediglich um ei-

nen kleinen Bruchteil einer langen Liste von MaRnahmen
und Kompetenzen, die einen guten Chef ausmachen. Wie

Klima in der Gruppe zu schaffen und zu bewahren. Dartiber

einfihrend bereits beschrieben, braucht es mehr als ein

Seminar oder einen schriftlichen Ratgeber, um die entspre- Z u m

chenden Kompetenzen zu erwerben. Man bedenke nur,dass =
jede groRe Firma spezielle Trainer einladt, welche dabei hel-

fen, Ablaufe und Strukturen zu optimieren. Da fallt es schwer ew I n n e r
zu glauben, dass ein Zahnarzt, welcher medizinisch zweifel-
los etwas von seinem Handwerk versteht, so mir nichts dir

nichts einen kleinen Betrieb, was eine Zahnarztpraxis nun

) , iy e Implantologie fiir Studierende und
mal ist, ohne Hilfe von aullen flihren kann. Leider ist diese

Erkenntnis noch nicht flachendeckend verbreitet und viele JUNge Zahnarztinnen und Zahnarzte

Praxisbesitzer glauben, alles im Griff zu haben. Meist ein fa-
talerTrugschluss,dersich spatestensalssolcher herausstellt, 19. und 2_0' Dezember 2015
wenn ein externer Berater die Praxis betritt. Die Erfahrung Hotel Dreiklang, Kaltenkirchen
hat gezeigt, dass durch Coaches, welche vor Ort operieren,
enorme Erfolge erzielt werden. Praxisbesitzer wenden sich
meist erst an solche, wenn sie keinen Ausweg mehr sehen, www.dgoi.info

bleiben danach aber in den meisten Fallen bei einem exter- www.facebook.com/dgoi.info
nen Berater.Noch besserist aber, gleich zu Beginn einer Neu-
griindung oder Ubernahme mit einem Coach zusammen-
zuarbeiten. In einem kostenfreien Ersttelefonat mit einem
Trainer von beck+co. beraten wir Sie gerne. <<<

Deutsche Gesellschaft fur Orale Implantologie e. V.
Bruchsaler StraBe 8 - 76703 Kraichtal

1 http://www.zitate.de/kategorie/F%C3%BChrung?page=1(17.01.2015) Telefon 07251 618996-0 - Fax 07251 618996-26
mail@dgoi.info - www.dgoi.info

DEUTSCHE
GESELLSCHAFT

. X i FUR ORALE
DGOI. Fiir Deinen Praxiserfolg. IMPLANTOLOGIE
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BdZM

BUNDESVERBAND DER ZAHNMEDIZIN-
STUDENTEN IN DEUTSCHLAND e.V.

Der Verein vertritt die Interessen aller Zahnmedizinstudenten in Deutschland und ist der
Dachverband der Fachschaften fiir Zahnmedizin.

Vorstand

1. Vorsitzender: stud. med. dent. Kai Becker (Uni Hamburg)
2. Vorsitzender: stud. med. dent.Jonas Langefeld (Uni Freiburg im Breisgau)
Kassenwart: stud. med. dent. Maximilian VoR (Uni Witten/Herdecke)
Schriftfiihrerin: stud. med.dent.Caroline Diekmeier (Uni Hamburg)
Beirat: stud. med.dent. Sabrina Knopp (Uni KéIn)
stud.med.dent. Arne Elvers-Hilsemann (Uni Kiel)
stud.med.dent.Can-Florian Keles (UniWirzburg)

Ziele

Aufbau und Forderung demokratischer Grundstrukturen an deutschen Universitaten
Austausch fachspezifischer Informationen

Verbesserung und Angleichung der Studiensituation an den einzelnen Universitaten
Entwicklung und Qualifizierung der studentischen Fachschaftsarbeit

Forderung bundeseinheitlicher Studentenbetreuung durch Beratung und Weiterbildung
der Studentenvertreter (Workshops etc.)

Mitwirkung an der Neugestaltung der Zahnarztlichen Approbationsordnung

Forderung der Zusammenarbeit mit standespolitischen Organisationen

Mitwirkung in gesundheitspolitischen Belangen

7 KONTAKT Starkung der offentlichen Prasenz und Wirksamkeit
Aufbau von Kommunikationsstrukturen
Bundesverband der Zusammenarbeit mit Reprasentanten aus Industrie und Handel
Zahnmedizinstudenten in
Deutschland (BdZM) e.V.
Geschiftsstelle Berlin Presse

ChausseestraBe 14
10115 Berlin
mail@bdzm.de
www.bdzm.de

Susann Lochthofen - E-Mail:s.lochthofen@dentamedica.com

Spenden-Konto

Deutsche Bank Hamburg
IBAN:
DerVerein ist eingetragenim Vereinsregister

DE35 4007 0080 0021 0955 00
BIC: DEUTDE3B400 beim Amtsgericht HamburgVR 15133. Bundesverband der Zahnmedizinstudenten in Deutschland e.V.
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Den ausgefiillten Mitgliedsantrag im Fensterumschlag an:

BdZM e.V.
Chausseestral3e 14
10115 Berlin

MITGLIEDSANTRAG

BdZM

Bundesverband der Zahnmedizinstudenten in Deutschland e.V.

Bundesverband der
Zahnmedizinstudenten in
Deutschland e.V.

1. Vorsitzender
Kai Becker

Geschaftsstelle
Chausseestrale 14
10115 Berlin

mail@bdzm.de
www.bdzm.de

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im BdZM (Bundesverband der Zahnmedizinstudenten in Deutschland e.V.).

PERSONLICHE DATEN

Name

Vorname

StraBe

PLZ, Ort

Telefon

Telefax

Mobil

E-Mail

Geburtsdatum

Fachsemester (fir Studenten)

Unistandort (fiir Studenten und Assistenten)

Kammer/KZV-Bereich (fiir Zahnirzte)

Hiermit erkldre ich mein Einverstindnis zur Speicherung meiner

personlichen Daten.

Datum und Unterschrift

EINZUGSERMACHTIGUNG

Mitgliedschaft fiir Zahnmedizinstudenten
>> kostenlos

Mitgliedschaft fiir Assistenten
>> Jahresbeitrag 50,00 €

Mitgliedschaft fiir Zahnarzte
>> Jahresbeitrag 100,00 €

Mitgliedschaft fiir sonstige fordernde Mitglieder
>> Jahresbeitrag ab 200,00 €

Ich bin Zahnmedizinstudent oder méchte es werden - meine
Mitgliedschaft ist kostenlos

Der Jahresbeitrag wird per nachstehender Einzugsermachtigung
beglichen.

Den Jahresbeitrag habe ich tberwiesen auf das Spendenkonto des BdZM:
Deutsche Bank Hamburg

IBAN: DE35 4007 0080 0021 0955 00, BIC: DEUTDE3B400

Den Jahresbeitrag habe ich als Scheck beigefiigt.

Hiermit erméchtige ich den Bundesverband der Zahnmedizinstudenten in Deutschland e.V. widerruflich, die von mir zu entrichtenden Jahresbeitrdge bei
Falligkeit zulasten meines Kontos durch Lastschrift einzuziehen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoftihren-

den Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einldsung.

4O I I ) I Y

Kreditinstitut

Datum und Unterschrift

eaN | e o b b

Kontoinhaber

(wenn nicht wie oben angegeben)
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Forschung
far die Zukunft

SPANNENDES FINALE BEI DEN DENTALISTEN

Preistrager kommen aus Erlangen-Nirnberg, Marburg und Leipzig

= —

Bereits zum 13. Mal trafen
sich junge Zahnmediziner
und Naturwissenschaftler
beim renommierten
Forschungswettbewerb
VOCO Dental Challenge in
Cuxhaven. Im modernen
Neubau der Dentalisten trat
der wissenschaftliche
Nachwuchs in den dentalen
Wettstreit: Zwolf junge
Forscher aus Deutschland,
Osterreich und der Schweiz
nutzten die Gelegenheit,
ihre Arbeiten in einem
exklusiven Fachkreis zu
prasentieren und
Erfahrungen in der
Diskussion zu sammeln.
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VOCO-Geschdiftsfiihrer Olaf Sauerbier (links) und Dr. Martin Danebrock (Wissenschaftlicher Service, rechts) mit den Preistrdgern (von links)
Michael Wendler (1. Platz), Sebastian Schramm (2. Platz) und Gerhard Schmalz (3. Platz).

Vom Frakturverhalten verschiedener Komposite

Uber die Optimierung von Ormocer®-basierten Den-
talkompositen bis hin zur Auswirkung von Schall-
applikation auf den adhasiven Verbund im Wurzel-
kanal: Eine beeindruckende Themenvielfalt wurde
von den Finalisten aufgeboten, die sowoh! Antwor-
ten auf komplexe Fragestellungen lieferte als auch
neue Fragen aufwarf.
Einige dieser Fragen warteten schon direkt im An-
schluss an den Vortrag: Dann galt es fir jeden Teil-
nehmer,sich der unabhangigen und hochkaratig be-
setzten Jury zu stellen. Dieser gehorten in diesem
Jahr Prof. Dr. Sebastian Hahnel (Universitat Regens-
burg), Dr. Franz-Josef Faber (Universitat Kéln) sowie
Prof. Dr. Jirgen Manhart (Universitat Miinchen) an.
Drei renommierte Wissenschaftler, die die Dental
Challenge-Teilnehmer mit kritischen Fragen heraus-
forderten und ihnen damit die Moglichkeit gaben,
unterschiedliche Facetten ihrer Forschungsarbeiten
zu beleuchten wie auch zu verteidigen.

Die Dental Challenge hat sich langst zum viel beach-
teten Forschungswettbewerb entwickelt, der schon
flr viele Nachwuchs-Wissenschaftler auch ein An-
stoR war,die eigenen Flhler noch starker in Richtung
Forschung auszustrecken. Als Beleg hierfir mag
auch ein Blick auf die diesjahrige Jury gelten:Im Jahr
2009 gewann Dr. Sebastian Hahnel mit seinem Bei-
trag zur ,Alterung zahnarztlicher Komposite: Ober-
flacheneigenschaften und bakterielle Adhasion”den
Wettbewerb, in diesem Jahr kehrte der Zahnmedizi-
ner,der eine Professur an der Poliklinik fiir Zahnarzt-
liche Prothetik an der Universitat Regensburg inne-
hat,als Juror zurtick.

Ebendies ist der Anspruch der VOCO Dental Chal-
lenge: Einen Beitrag zu leisten, um der nachsten Ge-
neration zahnmedizinischer und naturwissenschaft-
licher Referenten einen Schritt in diese Richtung zu
erleichtern. Die Forderung des wissenschaftlichen
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Nachwuchses ist flr das mittelstandische und in-
habergefiihrte Dental-Unternehmen weit mehr als
nur ein Ideal. Deshalb hat VOCO diesem Gedanken
bereits vor tiber einem Jahrzehnt eine Plattform ge-
schaffen, auf der seither junge Akademiker mit den-
talspezifischer Ausrichtung ihre Studienergebnisse
prasentieren kdnnen.Eine Erfahrung,die sicherauch
aufkinftige Vortrage —etwa auf wissenschaftlichen
Tagungen und Kongressen —vorbereitet.

Die Geschaftsfiihrer Manfred Thomas Plaumann
und Olaf Sauerbier formulierten die Idee hinter dem
Forschungswettbewerb so: ,Die Forschungsland-
schaft braucht die Impulse, die Ideen und bisweilen
auch das Querdenken ihrer jungen Wissenschaftler.
Wirmaochten etwasdazu beitragen,dassdiesermog-
licht wird.“ Fiir VOCO als Partner der Hochschulen
sei es wichtig, ,den Nachwuchs zu ermutigen, sein
grolles Potenzial auszuschopfen®. Die Geschaftsfiih-
rung freute sich besonders liber die hohen Teilneh-
merzahlen und das herausragende Engagement der
Teilnehmer, spricht dies doch flir das Renommee der
Dental Challenge.

Der Wettbewerb bietet stets ein besonderes Forum
fir Nachwuchswissenschaftler: So erlaubte er auch
dieses Mal einen Blick aufden aktuellen Forschungs-
stand, lie@ Raum fir einen regen Gedankenaus-
tausch und war nicht zuletzt ein passender Rahmen
zum Knipfen wichtiger Kontakte. ,Fachliche Forde-
rung,anspruchsvoller Wettbewerb und interessante
Begegnungen machen die Dental Challenge aus®,
brachte es Dr. Martin Danebrock, Leiter Wissen-
schaftlicher Service und Organisator der Veranstal-
tung,aufden Punkt.
AuchdiediesjahrigenVortrage zeichneten sich wie-
derdurch ein hohes wissenschaftliches Niveau aus.
Das Gremium der Juroren gab nach eingehenden
Beratungen die drei Preistrager bekannt, die sich in
dem starken Teilnehmerfeld behaupteten.

VOCO-Geschidftsfiihrer Olaf Sauerbier (links) und Dr. Martin Danebrock
(Wissenschaftlicher Service, rechts) tibergeben die Siegertrophde an
Michael Wendler (Uni Erlangen-Niirnberg).
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DIE DENTALISTEN

Platz1 fiir Michael Wendler (Uni Erlangen-Ntirnberg)

Den ersten Platz belegte Michael Wendler (Universitit
Erlangen-Niirnberg), der mit seinen Ausfiihrungen
zum Thema ,Uber das elastisch-plastische Fraktur-
verhalten von dentalen Kompositen“ sowohl Jury als
auch Auditorium tiberzeugte.

Platz 2 fiir Sebastian Schramm (Uni Marburg)

Den zweiten Platz sicherte sich Sebastian Schramm
(Universitdt Marburg), der aufdas Thema, Antibak-
terielle und plaquereduzierende Eigenschaften von
dentalen Restaurationsmaterialien auf den in situ
Biofilm —eine klinische Studie“einging.

Platz 3 fiir Gerhard Schmalz (Uni Leipzig)

Mit PlatzdreiwurdedieLeistung von Gerhard Schmalz
(Universitdt Leipzig) gewlirdigt, der das Thema, Den-
tinschutz licht- und chemisch-hdrtender Desensibili-
sierungslacke bei Belastung “vorgestellt hatte.

5 . R
Die drei Preistrdger und ihre unterstiitzenden Studiengruppen erhalten Preisgelder

in Héhe von 6.000, 4.000 bzw. 2.000 Euro. Zudem gibt es Publikationszuschtisse
von jeweils 2.000 Euro zur Unterstiitzung ihrer weiteren Arbeit.

Weitere Finalisten waren:

Christoph Ziegler (Universitdt Géttingen):,,Untersuchungen zur Zytotoxizitdt ver-
schiedener Komposite*

Brit Liillau (Universitdt Halle-Wittenberg): , Haftfestigkeitsuntersuchungen eines
universellen Dentinhaftvermittlersystems auf humanem Dentin und Schmelz und
der Einfluss eines Desensitizers auf die Mikrozugfestigkeit in vitro®

Bojana Petkovic (Universitdt Ziirich):, Effect of composite pre-heating on subsurface
monomer conversion and microhardness*

Carina Kolb (Fraunhofer ISC Wiirzburg): ,,Optimierung von Ormocer®-basierten
Dentalkompositen ftir den Einsatz in Mehrschicht-Prothesenzdhnen

Felix Roth (Universitit Witten-Herdecke): ,Retention von Nichtedelmetallgertisten
aufimplantatabutments”

Doreen Schmidt (TU Dresden):, Auswirkung von Schallapplikation auf den adhdsiven
Verbund im Wurzelkanal“

Michael Coupek (Universitdt Heidelberg):, Original- und Reparaturscherfestigkeiten
von faserverstdrkten Kompositen nach ktinstlicher Alterung“

Dr. René Steiner (Universitdt Innsbruck):, Der Einfluss von Keramikschichtstcrke und
Opazitat auf die Polymerisation dualhdrtender Kunststoffzemente”

Pauline Gutmann (Universitdt Frankfurt am Main):,Komposit- oder Keramikinlay:
geflihrte Entscheidungsfindung flir die klinische Urteilsbildung“
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InteraDent

Katja Mannteufel

InteraDent, das meisterhaft
glinstige Dentallabor mit
Sitz in Liibeck, blickt in
diesem Jahr auf sein
30-jahriges Bestehen zurtick.
Mehr als 2.000 zufriedene
Zahnirzte und iiber 50.000
gefertigte Arbeiten pro Jahr
sprechen fiir sich. Wofiir
steht InteraDent und wer
profitiert vom Know-how?

INNOVATION

>>>Innovation und Tradition sind bei InteraDent kein
Widerspruch:Spezialisiert aufhochwertigen und be-
zahlbaren Zahnersatz ging das Unternehmen Mitte
der198oer-Jahre neue Wege —mit der Idee, ein Labor
im Ausland zu eroffnen und Zahnersatz somit we-
sentlich guinstiger anbieten zu kénnen. Mit dem ei-
genenTUV-zertifizierten Meisterlaborin Manila/Phi-
lippinen leistete InteraDent schliellich Pionier- und
bis heute echte Qualitatsarbeit. Dabei deckt das Un-
ternehmen das gesamte zahntechnische Leistungs-
spektrum ab — von Kronen uber Briicken bis hin zu
kombiniertem Zahnersatz und Implantaten. Viel-
seitige Patientenversorgungen sind mit InteraDent
kein Problem!

In Manila erfolgen die VVoll- und Teilfer-
tigung von InteraDent-Zahnersatz.
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TRADITION

Zuverlissig und stets zur Seite

In Manila erfolgt die Voll- und Teilfertigung von
Zahnersatz nach Abdrucknahme in Deutschland.
Die mittlerweile etwa 250 philippinischen Mitarbei-
ter werden hausintern und nach deutschen MaR-
staben ausgebildet.

Gemeinsam mit dem Libecker Meisterlabor sowie
einem dichten Netz aus Servicelaboren in Berlin,
Chemnitz, Frankfurtam Main, Leipzig und Miinchen
bietet InteraDent Zahnarzten absolute Flexibilitat
beiKorrekturen und Reparaturen.

Bemerkenswert ist, dass die zahntechnischen Ver-
sorgungen bis zur Auslieferung komplett im Hause

Das Team der InteraDent Zahntechnik
Philippines, Inc.
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‘ Das Zentrallabor in Liibeck.

InteraDent produziert werden. Gleiche Qualitats-
standards nach ISO goo1:2008 in allen Laboren sind
garantiert; die Arbeiten erfolgen also immer auf
technisch und dsthetisch héchstem Niveau.

Traditionelle Zahntechnik,
moderne Versorgungen

InteraDent biirgt seit 30Jahren fiir solides Handwerk
in seiner besten Form. Schon bei der Auswahl der
Materialien gewahrleistet das Unternehmen selbst-
verstandlich ausschliel3lich biokompatible und kor-
pervertragliche Materialien. Diese entsprechen dem
Medizinproduktegesetz,den CE- und ISO-Normen.

»Schon bei der Auswahl der
Materialien gewdhrleistet das
Unternehmen selbstverstind-
lich ausschlieBlich biokompa-

tible und korpervertrigliche

Materialien. *
Und weil auf den meisterhaft giinstigen Zahnersatz

Verlass ist, gibt das Unternehmen darauf eine ver-
langerte Gewahrleistung von bis zu funf Jahren.

at "!

Hier finden sowohl die Vorbereitung als auch die Nachkontrolle von
InteraDent-Zahnersatz statt.

Ganznebenbei:go Prozent aller Zahnimplantate von
InteraDent sind auch zehn Jahre nach der Einglie-
derung funktional wie optisch noch vollends intakt.
Kein Wunder also, dass der Spezialist fiir Dentalver-
sorgungen eine Jahr fiir Jahr steigende Anzahl von
Implantaten fertigt.

Mit Blick in die Zukunft verfolgt InteraDent die Wei-
terentwicklung der hochwertigen Zahntechnik mit
den Moglichkeiten der Digitalisierung. So ist die
CAD/CAM-Technologie als computergestiitzte Fer-
tigungstechnik zahntechnischer Medizinprodukte
bei hervorragender Qualitat natdrlich nicht mehr
wegzudenken. CAD/CAM bietet unter anderem die
Moglichkeit, neue Materialien wie Zirkon in den
Fertigungsprozess mit aufzunehmen.
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Service mit Leidenschaft

Zahnarzten ist InteraDent seit drei Jahrzehnten ein
starker Partner mit Mehrwert: So finden sich im
Kundenportal bei groRer Ubersichtlichkeit und leich-
ter Bedienung ein Onlineshop, ein exakter Kosten-
voranschlagsrechner oder beispielsweise ein Pro-
gramm zur schnellen Bestimmung der Lieferzeiten.
Ebenso stellt InteraDent einen exklusiven Websei-
ten-Service zur Verfiigung. Auch gehéren hochkara-
tige Seminare und Workshops zum Service-Angebot
des Dentallabors.

Nicht zuletzt schatzen die Kunden seit vielen Jahren
den direkten Draht zu InteraDent. Auf kurzen Kom-
munikationswegen helfen die Dentalspezialisten
kompetent weiter. Dabei kann jeder Zahnarzt einem
jeweils festen Team vertrauen. Innerhalb der Teams,
regional aufgeteilt in Nord, Mitte und Sid, stehen
wiederum personliche und immer gleich bleibende
Ansprechpartner per Durchwahl zur Verfligung. Das
garantiert Effizienz und Sicherheit im Praxisalltag,
der gerade zu Beginn des Berufslebens nicht immer
einfach zu bewaltigen ist.

Zahntechnik at it’s best

Auf den bezahlbaren und qualitativ hochwertigen
Zahnersatz von InteraDent kdnnen sich Zahnarzte
wie Patientenauch in Zukunftverlassen.Daran arbei-
ten die Dentalspezialisten jeden Tag, mit Kompetenz
und Weitsicht und der optimalen Verbindung von
Tradition und Innovation. Das ist Zahntechnik at it's
best —keine Angst vor Auslandszahnersatz! Ideal fir
Existenzgriinder, die von solidem Handwerk, moder-
nem Zahnersatz in bester Qualitat, giinstigen Prei-
sen,umfassendem Service und der perfekten Logistik
profitieren wollen. <<<

7 KONTAKT

InteraDent Zahntechnik GmbH
Roggenhorster Strafie 7

23556 Liibeck

Tel.: 0451 87985-0
Fax:045187985-20
info@interadent.de

www.interadent.com
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Erst die Theorie, dann die Praxis:
Beim dentXperts® assistant Kurs
konnten die teilnehmenden
Assistenzzahndrzte auch selbst

Restaurationen erstellen.

S i

>

Y
- _..,

Erste dentXperts® assistant Aktiv-Schulung von Heraeus Kulzer

FULLUNGSTHERAPIE A LA MIX & MATCH

Bild links: Bei den jungen
Assistenzdrzten punktete das Nano-
Hybridkomposit Venus® Pearl mit
seiner einfachen Handhabung bei

der Frontzahnrestauration.

Bild rechts: Die Kursteilnehmer
testeten IBOND® Universal an ver-
schiedenen dentalen Materialien.
Derexklusiv konstruierte Tropfer
gewdhrleistet ein exaktes Dosieren

und einen sauberen Tropfenabriss.
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>>> Eine Fortbildung exklusiv fur Assistenzarzte,
vollgepackt mit theoretischem Know-how und prak-
tischen Hands-on-Ubungen zur Fullungstherapie
und Korrektur dentaler Restaurationen —dieses Kon-
zept Uberzeugte am 17.Oktober in Berlin zwanzig an-
gehende Zahnarztinnen und Zahnarzte.Im Rahmen
dererstendentXperts® assistant Aktiv-Schulungvon
Heraeus Kulzer entdeckten sie die Einsatzmoglich-
keiten der Venus® Komposite in der Anwendung des
Mix & Match Systems.

Was sind die Bedlirfnisse junger Assistenzzahnarzte?
Was hilft ihnen bei den Herausforderungen im Pra-
xisalltag? Heraeus Kulzer hat mit dentXperts® assis-
tant ein Konzept entwickelt, das Assistenzarzten
praktisches Wissen fiir die unmittelbare Anwendung
in der Zahnarztpraxis an die Hand gibt. Christine

" il

Dirxen, Zahnarztin aus Berlin und spezialisiert auf
Asthetische Zahnheilkunde, teilte als Referentin der
erstenAktiv-SchulungvondentXperts®assistantihre
Erfahrungen mit den Kursteilnehmern und liel3 sich
indieTrickschublade schauen.

Sie erlauterte die spezielle TCD-Matrix der Nano-
Hybridkomposite von Heraeus Kulzer, die breiten An-
wendungsbereiche von Venus® Diamond und des
etwas cremigeren Venus® Pearl sowie die Applika-
tion in der Einschicht- und Mehrschichttechnik. Zu-
dem wies sie auf die Flexibilitat in der Anwendung
hin: Die Venus® Komposite sind im Mix & Match Sys-
tem frei kombinierbar — je nach Indikation und Ge-
wohnheit des Zahnarztes. Wertvolle Tipps erhielten
die Jungmediziner auch zu Schichtstarken und Poly-
merisation:, Ihr Praxisalltag ist oft stressig. Nehmen
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1985-2015 "

InteraDent

Alexander

Miller, Produk-

Vverantwortlicher )

und Laborlejter ' Mimon
Leipzig/Halle ' Amaanane,

Frohe 4 b5
Weihnachten

winscht Ihnen das Team von Intera

Wir winschen lhnen ein
frohes Weihnachtsfest und
fir das kommende Jahr
Glick, Gesundheit und Erfolg.

Mimon Amaanane, Recep Ayan, Ariane Baltzer, Stefanie

Bathke, Rita Bauer, )Jirgen Baumann, Andreas Behring,

Heiko Bertram, Maha Bickel, Skelzen Blakaj, Franziska

Brassat, Sigrid Brockmdller, Christian Bruhn, Sabine

Bullwinkel, Sebastian Burau, Michael Buske, Gudrun

Butschkat, Stephanie Béhm, Kirsten Caro, Ines Clements,

Ayse Cosan, Andrea Dechert, Daniela Dechow, Katja Decker,

Markus Dobbrunz, Fabian Dolezych, Sylvia Dreher, Thomas

Ditsch, Gerhard Ehler, Marco Ehler, Petra Engelke, Andrea

Fagin, Alice Ferst, Stefanie Fiedler, Bianca Fischer, Eugenia ANdré Urban
Frade, Tomas Freytag, Kerstin Friese, Stefan Friese, Armin Susanne ] | Zahmechnikér
Gahbler, Ana-Mari Gelo, Martina Gothmann, Katharina léumnfgelmann,
Grabow, Claudia Groundstroem, Tobias Gottsche, Frauke DErat:Pi;,/
Haase, Karsten Hackert, Christin Hain, Anja Heinen, Robert Zahntechniker-
Hellhammer, Nicole Herz, Petra Hoffmann, Nina Homuth, meisterin
Marina Hoyer, Karina Jeske, Monika Johannsen, Karin

Jungbluth, Thomas Jors, Ramona Kahl, Sandra Kitschler,

Susanne Klaus, Petra Kohls, Andrea Krause-Jordan, Hans-

Walter Krawolitzki, Tanja Koénig, Uwe Lagemann, Jirgen

Lehm, Grigoriy Litvinovskiy, Jorg Maal3, Iris Maeder, Dr.

Charles Mamisch, Martina Marquardt, Nadine Mattern,

Sandra Meier, Verena Moldenhauer, Katja Morgenthaler,

Hans-Peter Mundorf, Petra Mohrke, Alexander Mdiller,

Team-Nord

Karsten Hackert,

) Zahntechniker-
Sandra Miller, Petra Netzel, Steve Palasz, Petra Poggensee, Marko Meister

Sabrina Popp, Stephanie Prehn, Eric Puschner, Marika Rink, Schneider, . Spezialist
Mario Rockendorf, Kirsten Romeiks, Manja Sasse, Inga- Abteilungs- \ . far Implantat-
Kerstin Schleussner, Eckhardt Schmidt, Dieter Schneider, ilslcti:CAD/ s arbeiten
Marko Schneider, Sabrina Schneider, Stephan Schrader, CAM

Melanie Schraven, Katharina Schrdger, Thomas Schudde,

Thomas Schwarz, Luise Schweder, Anna Schwind, Joachim

Schéning, Michael Seibert, Elvira Seifert, Andreas Sevkic,

Michael Suhl, Doris Stichting, Monika Tektas, Florian Thelen,

Petra Thiel3en, Susanne Ummelmann, Oliver Unthan, André

Urban, Gudrun Uter, Sabine Wagner, Alexander Waitz,

Martina WeiRbach, Roland Weilsbach, Arne Wichmann, Karin

Wiegandt, Bernd Wiese, Philipp Wischnat, Ulrike Wil3en,

Matthias Wojtczak, Wolfgang Ziehfreund, Maher Zyadeh
Team-Mitte

lhr Erfolg durch
unsere Mehrwerte.

Informieren Sie sich

unter der kostenlosen Ayse Cosan
o o atharin, o~ .
InteraDent Service-Line: Schriger, v feam-sd

Keramik-

0800 - 4 68 37 23 oder eing
auf www.interadent.de Libeck



Der Referentin auf die Finger

schauen: Die Teilnehmer

des dentXperts® assistant Kurses
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bekamen zahlreiche Tipps von
ZA Christine Dirxen (Mitte) zur
Fiillungstherapie und Korrektur

dentaler Restaurationen.

Sie sich dennoch die Zeit und lesen Sie die Hersteller-
richtlinien. Weisen Sie unbedingt auch Ihr Personal
fachgerecht an,um langlebige Restaurationen zu er-
zielen.”

Die Vorteile von Venus® Pearl sind nach Ansicht von
ZA Dirxen vielféltig: Neben dem hohen Farbanpas-
sungspotenzial, dem sogenannten ,Chamaleon-Ef-
fekt”, der langen Verarbeitungszeit und der cremi-
gen, jedoch jederzeit standfesten Konsistenz hob sie
auch die geringe Klebrigkeit des Komposits an den
Instrumenten hervor:, Das vereinfacht insbesondere
die Schichtung.”

»Ein sehr guter Kurs*

Davon konnten sich die Teilnehmer im Rahmen der
Hands-on-Ubungen selbst iberzeugen. Sie erstell-
ten eine Klasse IV-Restauration in Mehrschichttech-
nik —von der Ubertragung des Mock-ups in den Sili-
konschlissel tGber die Vorbereitung der Kavitat, der
Auswahl der Kompositmassen mitdem Venus® Pearl
Layering Guide bis hinzuihrerschichtweisen Einbrin-
gung und Polymerisation. Der Rat der Referentin:
L,Entfernen Sie so viele Uberschiisse wie maglich,
solange das Material noch modellierbarist, statt den
Zahn anschlief3end bei der Ausarbeitung und Politur
der Fillung unnotig zu traumatisieren.” Auch im Sei-
tenzahnbereich konnten die Assistenzarzte eine in-
dividuell praparierte Kavitat schnell und einfach mit
der Bulk-Fullungstechnik versorgen. Nachdem sie
diese zundchst mitVenus® Bulk Fill bis vier Milimeter
Schichtdicke gefillt hatten, deckten sie die letzten
zwei Millimeter mit Venus® Pearl ab und modellier-
tendamit die Hockerabhange.

Im zweiten Teil des Kurses stand die Reparatur indi-
rekter Restaurationen im Fokus.Daflirdemonstrierte
ZA Dirxen zundchst Schritt fur Schritt die korrekte
Anwendung von iBOND® Universal: ,Das Bonding
zlgig auf die gesamte Praparationsoberflache auf-
tragen, mindestens 20 Sekunden einmassieren, mit
6l- und wasserfreiem Luftspray verpustern, bis kei-
ne Flissigkeitsbewegung mehr stattfindet, danach
zehn Sekunden polymerisieren.” Die Teilnehmer tes-
teten das Bonding und seinen Haftverbund anschlie-
Rend selbst an Keramiken (an Glaskeramiken in Ver-
bindung mit mit iBOND® Ceramic Primer), Komposi-
ten und Metall.

,Ein sehr guter Kurs®, zeigte sich Muhammad Areya,
Assistenzzahnarzt aus Berlin, zufrieden. ,Gerade
wegen der ausgewogenen Mischung aus Theorie
und Praxis.”

Nach der gelungenen Pilotveranstaltung von dent-
Xperts® assistant in Berlin stehen nun weitere Kurse
flrAssistenzarzte aufdem Programm.Daneben bietet
dentXperts von Heraeus Kulzer vielfaltige Angebote
flr Studenten und Praxisgriinder. Als dentXperts®-
Club-Mitglied kdnnen sie entweder zu Sonderkondi-
tionenanKursenteilnehmen,zahnmedizinische Pro-
dukte testen oder sich Unterstitzung bei ihrer Pra-
xisgriindung sichern. Hinzu kommen umfangreiche
Informationsangebote, abgestimmt auf die Bedirf-
nisse angehender Zahnarzte. Informieren und kos-
tenlos anmelden konnen sich junge Zahnmediziner
zentral unter www.heraeus-kulzer.de/dentxperts
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VON ANFANG AN GUT AUFGESTELLT

Eine durchdachte Praxissoftware unterstiitzt angehende
Zahnarzte auf dem Weg in die Selbststandigkeit

Christian Henrici

Die Weichen friihzeitig richtig stellen

Die eigene Praxis birgt die Chance, individuelle Ideen
umzusetzen. Gleichzeitig warten anspruchsvolle Auf-
gaben, die betriebswirtschaftliches Know-how for-
dern. Viele Existenzgriinder klagen uber Liquiditats-
engpasse, generell zu wenig Patienten bzw. nicht
geniuigend Patienten, die dem Behandlungsschwer-
punkt entsprechen, oder Probleme mit ihrem Praxis-
partner.Dabeilassen sich diese Startschwierigkeiten
vermeiden, wenn der zukunftige Praxisbetreiber be-
reits im Vorfeld die richtigen Fragen stellt. Hierzu ge-
hort zum Beispiel die Standortwahl. Bevor ein Zahn-
arzt eine Praxis lbernimmt oder neu griindet, sollte
er sich dartber im Klaren sein, ob er ein typischer
Stadtmensch ist oder sich auch vorstellen konnte,
eine Praxis im landlichen Raum zu fihren. Ebenso
wichtig ist die Entscheidung flir oder gegen eine
Praxisgemeinschaft. Insbesondere erspart er sich
aufreibende Streitigkeiten,wenn er rechtzeitig ab-
klart,ob die Ziele eines potenziellen Partners mit den
eigenen kompatibel sind. Strebt der Zahnarzt eine
Spezialsierung oder einen bestimmten Behand-
lungsschwerpunkt an, muss er auch personell ent-
sprechend aufgestellt sein. Fihrung und Personal
sind existenziell wichtige Themen im Rahmen der
Praxisentwicklung und damit Chefsache.

Die Praxissoftware als sichere Basis

Inihrer Doppelfunktionals Mediziner und Unterneh-
mer betreten die meisten Zahnarzte am Anfang ihrer
beruflichen Laufbahn unbekanntes Terrain. Eine so-
lide Basis ware eine echte Unterstitzung. Die we-
nigsten dirften dabei an moderne Praxissoftware
denken.Eine solche Investition ist jedoch keineswegs
nur ,nice to have“. Denn Softwareldsungen speziell
flr Zahnarzte, wie sie Dampsoft anbietet, fordern
effektive organisatorische Strukturen im oft hekti-
schen Praxisalltag. Wer von Anfang an papierlos ver-
waltet, entlastet sein Personal. Damit bindet er nicht
nur wertvolle Mitarbeiter, sondern versetzt diese
auch in die Lage, ihm den Riicken fir seine Kern-
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aufgaben am Behandlungsstuhlundim Rahmen der
Existenzgriindung freizuhalten. Mit einer vielseitigen
Software tut sich das Team leichter bei der Einfiih-
rung eines OM-Systems, dokumentiert rechtssicher
und kann serviceorientiert Termine vergeben, was
auch dem Praxismarketing zugutekommt.

Gerade in den ersten Jahren der Selbststandigkeit
mussen junge Zahnarzte ihre 6konomischen Kenn-
zahlen im Blick behalten. Innovative Zahnarzt-Soft-
ware hat in diesem Zusammenhang Potenzial als
wirtschaftliches Steuerungs- und Kontrollinstrument.
Auf dieser Basis gelingt es dem Existenzgriinder,
von Anfang an Ziele festzulegen, Abweichungen zu
erkennen und rechtzeitig gegenzusteuern. Feststeht:
Die Praxissoftware ist weit mehr als ein Hilfsmittel
zur digitalen Verwaltung. Sie verleiht Existenzgriin-
dern Sicherheit und gleichzeitig die Moglichkeit,
die Praxis nach individuellen Vorstellungen zu ent-
wickeln.

Auf www.dampsoft.de konnen Studenten eine kos-
tenlose Demoversion des Praxismanagement-Pro-
gramms DS-Win downloaden. Die Demoversion eig-
net sich optimal zum Testen und Ausprobieren.

Alle Fragen rund ums Programm beantworten sehr
gerne die Service-Mitarbeiter von Dampsoft. <<<

Mit der Planung ihrer
Existenzgriindung stehen
angehende Zahnirzte vor
einer groBen Herausfor-
derung - denn ein exzel-
lenter Studienabschluss
alleine reicht nicht aus,
um eine Praxis zum Erfolg
zu fiithren.

71 KONTAKT

DAMPSOFT GmbH
Vogelsang 1

24351 Damp

Tel.: 043529171-16
info@dampsoft.de
www.dampsoft.de
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NEUSEELAND

Meine Auslandsfamulatur
am anderen Ende der Welt
Februar — April 2015

Can-Florian Keles

Ausland, Sommer, Sonne,
Sonnenbrand, Stipendium,
weg aus Deutschland und
dem Uni-Stress.

Wie sich herausstellt, ist es
kein Honigschlecken, mal
eben so selbst einen Trip
auf die Beine zu stellen und
v.a. neue Kontakte nach
Neuseeland zu kniipfen.
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>>>Zum Glick hat mein Bruder dort ein Jahr gelebt,
was mir den ganzen Trip erst wirklich moglich ge-
macht hat.So konnte ich bei seiner alten Gastfamilie
gemutlich unterkommen. Die Familie hat mir da-
raufhin Kontakt zu ihrem Zahnarzt hergestellt — so
konnte Dr. Morris Wong der Supervisor flir meine
Auslandsfamulatur werden.

Dr. Morris Wong ist in Neuseeland geboren -, Kiwi“
nennt man dort die Einwohner —, hat seine Wurzeln
allerdings in Asien, und hat nach seinem Bachelorin
Dentistry nochmal eine Zeit in China gelebt und sich
dortin der Parodontologie vertieft.

In Neuseeland angekommen, besuche ich meinen
Supervisor und seine Zweigstelle in Lower Hutt.
Mein erster Eindruck von Neuseeland zieht sich wie
ein roter Faden durch meinen gesamten Aufenthalt:
Alle sind einfach unheimlich nett!
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Ein Beispiel: Ich habe etwa drei Mal Leute nach dem
richtigen Weg gefragt und mir wurde direkt ange-
boten, doch einfach ins Auto zu springen, denn sie
kénnten mich doch auch direkt dorthin fahren.

Die Assistentinnen in der Praxis begriflen mich
schon mal und lernen mich kennen, als mein Super-
visor mich mit hoflicher Zurlickhaltung zum Lunch
einladt. Alle Scheu verfliegt sehr schnell, nachdem
ermichaufmeinen CV (Lebenslauf) anspricht,meine
Hobbys und das gemeinsame Interesse an der Musik.
Dr. Morris Wong (periodontics & implant specialist)
hat als Vorbereitung auf meinen Besuch bei einigen
seiner Kollegen angefragt, ob diese nicht auch Inte-
resse hatten, mich fiir ein paar Tage tiber ihre Schul-
tern schauen zu lassen; Morris ist der Ansicht, dass
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,nur Paro gucken®zu langweilig flr mich sein konnte -
vonseinem Engagement (einem Fremden gegentiber)
binich sehrgeriihrt und beeindruckt.

Selbst hoch motiviert,freueichmichaufdienachsten
zwei Monate in diesem schonen Land.

Ich werde in der Praxis jedem Patienten einzeln vor-
gestellt und keiner der Patienten hat ein Problem mit
einem, German dental Student”im Raum.
Anmerkung zu meinem Englisch: Ich war ein Aus-
tauschjahrwahrend der Schulzeit in Los Angeles, Ka-
lifornien, hatte Englisch Leistungskurs in der Ober-
stufe und studierte vor der Zahnmedizin einJahrlang
Anglistik, trotzdem ist es fiir das ungelibte Ohr un-
heimlich schwer,Kiwis zu verstehen, erst recht, wenn
man an amerikanisches Englisch gewohnt ist und
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Arzteimmereinen Mundschutztragen miissen.Auch
amTelefon hatte ich anfangs einige Verstandigungs-
schwierigkeiten. Ahnlich war es mit dem Linksver-
kehr:Man gewohnt sich irgendwann daran.

Ein paar Haltestationen neben Dr. Morris Wongs
Lprivate practice” in Lower Hutt ist auch schon das
,Hutt Hospital“, wo ich mich am Folgetag bei einem
seiner Freunde vorstelle.

Neuseeland hat knapp 4,5 Millionen Einwohner—das
sind immer noch weniger Einwohner als im kleinen
Irland leben.Und ist von der Flache nur etwas grofer

als das Vereinigte Konigreich (UK). Es leben also
ca.16,4 Einwohner aufeinen Quadratkilometer.
Neuseeland (NZ) hat nur eine einzige Universitat,
anwelcher manden,bachelor of dentistry“erhalten
kann—die University of Otago (in Dunedin, sehr std-
lichaufderSudinsel).

Worauf ich hinaus mochte: Das Land ist unheimlich
klein,und es gibt sehr wenige Einwohner;wenn man
dann nur an einer einzigen Uni Zahnarzt werden
kann, kennt sich quasi jeder. Man kennt die Zahn-
arzte,die fiinflahre vor und nach einem selbst Zahn-
arzt geworden sind, und den Rest lernt man dann
irgendwann auf Kongressen kennen.
ImKrankenhaus,Hutt Hospital“sollich,irgendwann
in der Friih“ erscheinen. Als ich um 9 Uhr dort auf-
kreuze,ist Neil (fast alle sprechen sich mit Vornamen
an,undeindevotes, Sir“horeichauch nie)von meiner
,deutschen Piinktlichkeit” sehr Gberrascht —er habe
nichtvor11 Uhr mit mir gerechnet.

Nach einer kurzen Viertelstunde Einweisung bin ich
auch schon wieder free-to-go. Da ich allerdings hier
bin,um was zu lernen und mich auszutauschen,darf
ich bei den ,House Surgeons” bleiben. Auf Neusee-
landisch oder Kiwi werden die frischen Zahnarzte/
Arzte die ersten zwei Jahre so betitelt. Den vieren as-
sistiere ich den Rest des Tages und erklare der Chefin
etwas Uber zahndrztliche Hypnose, um einer Patien-
tinihre Angstvor Spritzen zu lindern.

Neuseeland hat im Gegensatz zu Deutschland eine
etwas andere Krankenversicherung. Bis zum 18. Le-
bensjahr werden die Kosten einer Behandlung quasi
vom Staat Gbernommen, danach ist jeder Patient
selbstdazuangehalten,eineadaquate Mundhygiene
zu flihren, die zu keiner Karies/Problemen fiihrt, an-
sonsten muss man eben den Leistungen und der
Therapie privat nachkommen. Was die Kiwis aller-
dings haben, ist ein ACC - Accident Compensation
Corporation. Kurz (unjuristisch) zusammengefasst:
Werin NZ arbeitet,zahltindiesen Topfein,sollte man
einen Unfall erleiden, so ubernimmt der ACC die
meisten Kosten dafiir. Sollte einem Patienten wah-
rend einer Kneipenschlagerei also ein Zahn ausge-
schlagen werden, musste der Patient fiir ein Implan-
tat nur noch weniger als die Halfte dazuzahlen (ich
gebe hier keine Rechtsbelehrung heraus, alle meine
hier dargestellten Informationen wurden mir auch
sovon neuseelandischen Arzten erklart).

Wird man nach einem Unfall zum Pflegefall, so
springt auch hier der ACC ein. All dies entlastet die
GerichteundverhinderteingegenseitigesVerklagen,
wer denn nun fiir den Rest eines Lebens flir Betreu-
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ung aufkommt. Auch das Recht auf Klagen wird in
NZ sehr viel anders gehandhabt als in Deutschland.
Wahrend man in Deutschland fir alles eine Aufkla-
rung benétigt und Bedenkzeit verordnet, ist es in NZ
sehr viel schwieriger, von einem Arzt Finanzielles
einzufordern.

Zahnmedizinische Unterschiede zwischen den Lan-
dern zeigen sich meines Erachtens v.a. am System.
Natirlich gibt es auch in NZ Geringverdiener. Wenn
dann mal eine WKB (ca. >5008%) nicht bezuschusst
wird,istfirvieledas Zdhneziehen (ca.50$) glinstiger.
Wahrend in Deutschland Kontrollen vom Staat be-
zahlt werden und das Bonusheft den Patienten zur
jahrlichen Kontrolle bewegen soll, kostet auch eine
01in NZ zwischen 80 bis 300$ — was sich auch mit
einem geschulten Zahni-Blick auf der Stralse wider-
spiegelt und erkennen Idsst.

Wer gar keine finanziellen Mittel besitzt, lauft nicht
selten langere Zeit mit Schmerzen umbher, bis ggf.
ein Hartefall-Antrag durchgewunken wird, der dann
auch die120$ zahlt,damit eine Menge Zahne gezo-
gen werden konnen.

Aus rechtlichen Griinden darf ich in Neuseeland bei
den Behandlungen nur zuschauen und gelegentlich
assistieren.Hin und wieder kommt ein Spezialist.

Dr. Wayne Gillingham (MKGler; Engl.: maxillofacial
surgeon — kurz: maxfacs) meinte in einem Gesprach
zumir,dass ereigentlich eine gut laufende Praxis be-
sitzt und sein Erscheinen in der Klinik auf reinem In-
teresse und fachlicher Neugier beruht. In seiner Pra-
xis verdiene er verhaltnismaRig viel Geld fur einen
geringen Zeitaufwand. Fir komplizierte Operatio-
nen muss er hingegen viel Zeit aufwenden flir wenig
Kompensation. Beeindruckend finde ich, dass er es
als interessantes Hobby sieht und gerne Menschen/
Patienten hilft, obwohl kein wirklicher finanzieller
Mehrwert fiirihn dadurch entsteht.

Dr. Andrew Cautley (prosthetic specialist) fliegt don-
nerstags alle zwei Wochen von Nelson (Stdinsel)
nach Wellington, um im Krankenhaus komplizierte
prothetische Falle zu behandeln und zu versorgen.
Lustig und interessant finde ich, dass er sich extra
deutsche Zahntechnikermeister nach NZ geholt hat,
weil sie bzw. deren Ausbildung in Deutschland bei
Weitem besser seien.

Da ich auch unbedingt die Lehre in Neuseeland er-
fahren mochte, plane ich nebenbei meine Reise von
Wellington nach Dunedin: Reisepartner libers Inter-
net finden, Zelt und Schlafsack kaufen, Finanzen gere-
gelt bekommen und Couchsurfer-Kontakte kntipfen,
dann mit einer Fahre von Wellington (Nordinsel) drei
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Stunden Uber das Meer und dann auf Picton (Std-
insel) landen. Fir die Reise lohnen sich Reiseflihrer
und Reisepartner (am besten mit Auto,denn mochte
man was sehen, langen die Busse nicht, um lberall
hinzukommen).

In NZ gibt es tbrigens keinen ,billigen Alkohol“. Eine
FlascheWein fangt bei8$an (dafliristerauchimmer
von guter Qualitat). Auch Bier gibt es erst ab ca. 3.
Kiwis versuchen mir diesen Umstand damit zu er-
klaren, dass Deutschland ja eine , Trinkkultur” hatte
und Kiwis sich sonst zu oft betrinken wiirden.
Obwohl NZ eines der ,freiesten Lander der Welt ist”
(es gibt ja firalles Statistiken), wird hier doch einiges
anders reguliert, so plant man z.B,,in Zukunft das 6f-
fentliche Rauchen abzuschaffen.

Den Weg gen Suden (via West Coast) bestreite ich
mit mehreren Reisepartnern, meinem vollen Ruck-
sack und meiner Gitarre.

Da ich insgesamt nur knapp acht Wochen in NZ bin,
wird das meiste nur einen kurzen Tag besucht und
gleich weitergereist. Trotzdem kommt es mir wie
im Paradies vor. Einige groBartige Landschaften, fast
unberiihrt und eine atemberaubende Flora, die je-
den deutschen Kommilitonen neidisch werden lasst.
Dank eines Missverstandnisses stehe ich in Dunedin
am Bahnhof pl6tzlich ohne Couch zum Schlafen da.
Ich frage also einfach den Nachstbesten, ob er denn
nicht noch eine Couch fiir mich frei hatte, und war
dann auch erstmal wieder flr vier Tage doch nicht
obdachlos.

Habe ich schon erwahnt, dass Kiwis unheimlich nett
sind?

Generellgibtesauch keine/nKassier/-in,der/die mich
nicht in ein kleines Gesprach verwickelt. Eine Reise-
partnerin formuliert dies sinngemaf so: Neuseelan-
der sind anders... Man lebt ein wenig in den Tag hi-
nein, sie sind sehr relaxt und selten gestresst, Meis-
ter im Smalltalk und oftmals handwerklich begabt.
Auf der anderen Seite fallt es schwer, mit ihnen zu
planen,weil alles sehr,,wetterabhangig” ist und tief-
grindige Gesprache oft abgeblockt werden.

So westlich und ahnlich, wie sich die zwei Lander doch
sind. Hier gibt es keine deutsche Punktlichkeit und
mittlerweile verstehe ich auch besser, warum das
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Uberakademisierte Deutschland das Land der Dich-
terund Denkerist.

An der Uni melde ich mich bei Assoc. Prof. Dr.
JonathanW.Leichter,der mich neugierig und frohlich
mit offenen Armen empfangt und mir erstmal die
halbe Klinik zeigt. Das Uni-Klinik-Leben ist groRartig!
Es scheint mir so, als waren einfach alle Kiwis nett.
Ausnahmslos. Oft sehr hilfsbereit, gesprachig und
offen. Natirlich konnte dies auch daran liegen, dass
man als ,Reisender” anders wahrgenommen wird
und mit anderen Leuten in Bertihrung kommt als ein
alteingesessener Schreibtischhengst. Trotzdem habe
ich mich jederzeit fast Gberall immer sehr willkom-
men gefuhlt.

Die Studenten im ,final year” (zwei Jahre naturwis-
senschaftliches Grundstudium plus drei Jahre ,den-
tal school”, um dann einen Bachelor in Dentistry in
den Handen zu halten) behandeln drei Tage und ha-
ben zwei Tage die Woche frei, um sich aufs Lernen zu
konzentrieren. Vorlesungen gibt es im letzten Jahr
nicht mehr wirklich. Diese ,freie Zeit” rihrt daher,
dasssichdieStudenten nicht gegenseitigassistieren,
sondern alleine behandeln, da halt auch mal der Pa-
tient den Sauger oder eine ausgebildete oder noch
in der Ausbildung befindliche/-r Zahnarzthelfer/-in.
Diese mussen in NZ lbrigens auch an die Uni, um
ihre Ausbildung abzuschlieen, und dirfen dann
auch Kindern Fillungen legen oder helfen mal aus.
Auch werden neuseelandische Zahnis kaum in prak-
tischer Zahntechnik unterwiesen, die Uniklinik be-
schaftigt Zahntechniker, welche Patientenarbeiten
anfertigen.

AuBerdem gibt es ein sehr schones ,buddysystem®.
Jeder Zahni in NZ hat einen Tutor, einen fertigen
Zahnarzt, der ihn/sie wahrend der Uni begleitet, mit

Rat zur Seite steht und bei dem man Famulaturen
machen kann.

Nach fast einer Woche Uni-Klinikum habe ich nur
noch wenige Tage, um uber die East Coast wieder
nach Wellington zu gelangen und dort meine letzte
Woche zu verbringen und mich bei allen mit Kuchen
zu bedanken und zu verabschieden.

Auch die Wellington Dental Practice ist unheimlich
nettundaufgeschlossen.Dievier Zahnarzte nehmen
mich zuinteressanten Patienten dazu und bieten mir
quasi ein Eins-zu-eins-Training mit Fallbesprechung
am Patienten. Immer sehr hoflich, immer auf den
Patienten bedacht und immer sehr neugierig, wie
man alles soin Deutschland macht.

Jeder Zahnarzt, mit dem man sich austauscht,
mochte natirlich auch sehr neugierig wissen, wie
denn alles in Deutschland funktioniert — von WKB-
Methoden, SAT, welche Bondings wir benutzen, Im-
plantate, wie die Unifunktioniert und aufgebautist
unddas staatliche Versorgungssystem.

Am Ende muss ich wirklich sagen, dass diese zwei
Monate die Zeit meines Lebens war.Ich habe in weni-
gen Wochen knapp einem Dutzend Zahnarzten tber
die Schulter schauen durfen, die unterschiedlichsten
Menschen kennengelernt, einige der schonsten und
bezauberndsten Orte der Welt gesehen und Freunde
flirs Leben gewonnen. Ich konnte nicht alles sehen,
aber das ist verkraftbar, da ich definitiv nach Neu-
seeland zurtickkehre.

Um in den ,common wealths“ arbeiten zu durfen,
bendtigt man dem Dental Council of New Zealand
(DCNZ) zufolge Uibrigens ein Extraexamen, das etwa
7.0005 kostet. Momentan wird von mir also ein et-
was professionelleres Level an Work & Travel vorbe-
reitet. <<<
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Mehr als
Primarstabilitat.

Die perfekte Symbiose von Design, Material und Oberflache —
das Straumann® Bone Level Tapered Implantat:

- Roxolid® Material — Reduziert die Invasivitat mit kleineren Implantaten

+ SLActive® Oberflache — Entwickelt fiir maximalen Behandlungserfolg
und Vorhersagbarkeit

- Apikal konisch — Exzellente Primarstabilitat selbst bei beeintrachtigten
Knochenverhaltnissen

+ CrossFit® Verbindung — Vereinfachte Handhabung, bekannt vom Bone

Level System

www.straumann.de
Telefon: 0761/4501 333
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Wenn eine Kleinstadt plotzlich groB wir

ZU BESUCH IN BASEL

Tim Franze

42 dentalfresh #4 2015



Der Flughafen von Basel liegt nicht in der
Schweiz, sondern in Frankreich. Deshalb muss man
beim Verlassen der Ankunftshalle drauf achten, wel-
chen Ausgang man benutzt - schlieBlich will man ja
nicht im falschen Land ankommen, sondern den EU-
Raum Richtung Schweiz verlassen.Vom Flughafen-
gelande selbst fliihrt eine Zubringerstralle in die
Stadt - links und rechts vor dem franzosischen Aus-
land mithilfe eines durchgangigen Maschendraht-
zauns gesichert. Aber immerhin gibt es keinen Sta-
cheldraht — so gefahrlich scheint Frankreich dann
doch nicht zu sein. Der Bus halt vor dem etwas zu
grolR wirkenden Bahnhof-schlief3lich zahlt Basel ge-
rade einmal knapp 175.000 Einwohner. Schon ist er
trotzdem in seiner dekorreichen griinderzeitlichen
Stahlbauweise.Besonders sehenswert sind die Holz-
deckenvertafelung der Haupthalle und die ebenfalls
dort zu findenden monumentalen Wandgemalde
bekannter Schweizer Landschaften, wie etwa des
Vierwaldstattersees. Falls ihralso auch mitdem Flug-
zeug und infolgedessen dem Bus anreist: geht trotz-
dem mal in die Bahnhofshalle und schaut euch dort
um.Es lohntsich.

Die Altstadt selbst wirkt ein bisschen wie eine pitto-
reske Kleinstadt, die vergessen hat, dass sie eine
Kleinstadt ist und sich jetzt unvermittelt in der mon-
dan-urbanen Neuzeit wiederfindet. Alles sieht nach
Geschichte und Wohlstand aus, die engen Gassen
bestehen aus historischen Gebauden unterschied-
lichster Provenienz:entweder handelt es sich um ein
Gasthaus, einen Teil der Universitat, ein kirchliches
Gebaude oder eben einen Schokoladenladen (die vo-
rangegangene Aufzdhlung pauschalisiert ein wenig).
Dazwischen trifft man auf extravagante Geschafte
und fachgerecht sanierte Wohnhauser. Es ist schon
beeindruckend, wie eine Altstadt aussehen kann, die

bisschen Zeit, um zwei identisch gestaltete Stuhl-
lehnen zu finden. AuBen und innen trifft man auf
beeindruckende romanische und vor allem gotische
Bildwerke. Die Krypta unter dem Chor verbreitet
morbiden Charme. Am schonsten sind jedoch die
luftig wirkenden beiden Kreuzgange, die ebenso
zum Minsterensemble zahlen. Ebenfalls besonders
sehenswert ist der Marktplatz, vor allem aufgrund
des opulent und farbenprachtig gestalteten Rathau-
ses.Von hier aus ist es gut moglich, die Stadt selber

»Laut Wikipedia soll es im
Stadtgebiet ca. 170 Brunnen
geben, etliche davon sind
mehrere Hundert Jahre alt. “

weiter kennenzulernen.Was nicht nur auf dem Markt
ins Auge fallt, sind die zahlreichen Trinkbrunnen, die
das Stadtbild auf vielgestaltige Weise pragen. Und
wie der Name schon sagt: man kann wirklich aus
ihnen trinken — das Wasser ist von hervorragender
Qualitat. Dieser Umstand hat bestimmt schon so
manchen durstigen Touristen positiv Uberrascht —
die Einheimischen diirften ja bereits daran gewohnt
sein. Laut Wikipedia soll es im Stadtgebiet ca. 170
Brunnen geben, etliche davon sind mehrere Hundert
Jahre alt und stehen daher folgerichtig unter Denk-
malschutz.Undirgendwie schmeckt das Wasser viel-
leicht noch besser, wenn man weif3, dass schon vor
flnfhundert Jahren daraus getrunken wurde. So-
lange es nicht dasselbe Wasser ist, versteht sich. Aber
das ist in einer so sauberen Stadt wie Basel definitiv
nicht zu befiirchten.

N | N
keine Kriegszerstorungen erleben musste. Und so ~ Neben den historischen Gebauden A‘\}j‘“}“‘\\\»\\
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altenTeilenderStadtbefestigungweilldenhistorisch  ihrGesicht gibt.Klarund ru- LT
interessierten Besucher in ihren Bann zu ziehen.Vor ~ hig und breit stromt er da- o \\
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reichen kunsthistorisch relevanten Schatzen auch iber  seil, welches das Grol3- mit dem

eine sehrschone Bestuhlung.Manbrauchtschonein  Kleinbasler Ufer verbindet,

wirken aufgrund der gewundenen Gassenflihrung  Fahre tberqueren zu lassen. Das i
B
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ist notig. Mittels befestigtem Fahrseil gelangt man
so erstaunlich flott und umweltfreundlich unter
Regie der kompetenten Fahrfrau zum Beispiel zum
Miinster. Aber auch der Fluss an sich ist sehr schon:
man sieht in ihm Fische und im Sommer auch Men-
schen. Auffallig ist, dass an der Ufermauer mitunter
offentliche Duschen begegnen, die von den Baden-
den gern genutzt werden. Man begreift: sauberes
Wasser gibt es in dieser Stadt offensichtlich genug.
Neben der Fahre gibt es natiirlich auch andere offent-
liche Verkehrsmittel. So etwa die StraBenbahn, die
in dezentem Griin daherkommt. Es gibt auch noch
einige wirklich alt wirkende StraBenbahnwagen, die
so aussehen als hatte schon Max Frisch als Flinfjah-
riger Rappenmiinzen vor ihnen auf die Schie-

nen gelegt, um zu sehen, was passiert.

Da Frisch seine Kindheit aber nicht in
Basel verbrachte, ist dieser Eindruck le-
diglich ein rein subjektiver. Abgesehen
davon sollte man wirklich darauf achten,
immer schon ein Ticket zu kaufen. Oder
eben ,Billett”, wie man in Basel sagt. An-
sonstenkannesschnell sehrteuerwerden.
Besonders,wenn mansich mehralseinmal
erwischen lasst. Uberhaupt ist alles relativ
teuer in Basel. Das mag aus touristischer
Perspektive fur die gesamte Schweiz gelten.
Die Basler habendas natiirlichauch erkannt
und wissen sich mitunter ganz pragmatisch
zu helfen: Sie fahren einfach schnell tiber die Grenze
nach Deutschland fiirden Wochenendeinkauf.Es soll
auch schon vorgekommen sein, dass einige Basler
aufgrund ihres schlechten Gewissens dem heimi-
schen Einzelhandel gegentber ihre im Ausland er-
standenen Waren in eigens dafiir mitgebrachte Ein-
kaufstiiten Schweizer Herkunft umgepackt haben.
Fur den Weg vom Kofferraum bis zur Wohnung -
was sollen sonst die Nachbarn denken?

!

}
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Auch wenn es fur den weniger betuchten Besucher
etwas befremdlich scheint, sollte man doch auch
einmal mutig sein und umgerechnet sechs bis acht
Euro in ein gezapftes Bier investieren.
Q?,% Vorzugsweise im ,Hirscheneck”, ei-
ner sehr sympathischen Kneipe mit
guter Musik und hervorragendem
Essen, welches im Vergleich zum Bier
auch gar nicht teuer ist. Charmante
Besonderheit des Etablissements ist
der mutige und offen kommunizierte
Anspruch, keine Angehdrigen des
Militars zu bedienen.Von denen gibt
es wirklich viele in der Stadt, was natirlich dem sehr
speziellen Aufbau der eidgendssischen Armee ge-
schuldet ist. Damit dirfte sich das ,Hirscheneck” in
Basel und auch Uber die Stadtgrenzen hinaus wahr-
scheinlich mehr Feinde als Freunde machen - als
Tourist zieht man einfach den Hut vor so viel Mut,
trinkt z.B. sein Appenzeller Bier aus und halt sich an-
sonsten raus. Subkulturell ebenfalls prasent ist der
ortliche FuBBballverein. Dessen sehr agile Fanszene
sorgt denn auch mit Graffiti und Aufklebern dafiir,
dass man als Besucher erstens die Farben und zwei-
tens das Griindungsjahrdes Vereins erfahrt. Das Sta-
dion selbst liegt auch mitten in der Stadt, unweit des
Rheins. Unabhdngig vom jeweiligen Interesse ist es
daher jedem zu empfehlen, Basel zu besuchen. Es ist
wirklich schén dort. Und wem das als Argument
nicht reicht, sollte sich ernsthaft fragen, ob er oder
sie wirklich auf die Erfahrung eines Bades im um-
werfenden Schweizerdeutsch verzichten will. Das
kann man zwar auch tiberall anders in
der Schweiz haben, aber so schon, wie
durch durch das sanfte Platschern von
Trinkbrunnen untermalt, gibt es das
eben nurin Basel.

\le: © Nze Rossouw
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T Deine Uni-Stadt verdient es,
vorgestellt zu werden?
o Deine Hochschule sowieso?

Du gehst fur ein Semester ins Ausland?
l Oder hast gerade deine Famulatur beendet?

Dann werde Autor und berichte dariiber!
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Ein Magazin ist nur so gut wie seine Inhalte, deshalb set-
zen wir auf Informationen von Studenten fiir Studenten.
Bringe dein Schreibtalent zu Papier und lasse andere an
deinen Erfahrungen teilhaben.

Wir freuen uns tiber deine Kontaktaufnahme unter:

dentalfresh@oemus-media.de!

@BAZM o2m3)
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Mit VITA Easyshade® V im Job digital zu Hause fiihlen

Fir,digital natives”“wie Studenten und junge Berufs-
einsteiger ist der Umgang mit digitalen Technologien
vollig selbstverstandlich. Smartphone, Tablet und PC

sind standiger Begleiter. Warum also die Gewohn-
heiten des Alltags nicht in die Berufswelt lbertra-
gen? — Schlief3lich profitiert auch die Zahnmedizin
von derzunehmenden Digitalisierung.

Aus diesem Grund hat VITA nun sein anwender-
freundliches Spektrofotometer VITA Easyshade®V zur

objektiven Bestimmung von Zahnfarben weiterent-
wickelt. Das multifunktionale Komplettsystem be-
gleitet Zahnarzte seit Jahren von der Bestimmung
und Kommunikation der Zahnfarbe lber die Repro-
duktion bis hin zur Farbkontrolle an der fertiggestell-
tendentalkeramischen Restauration.
Dieaktuelle, fiinfte Gerategeneration prasen-
tiertsichinneuem,maximalergonomischem
Design.Das anwenderorientierte Bedienkon-
zept wird durch ein brillantes OLED-Farb-
touchdisplay revolutioniert. Dank effizienter
Mikroprozessor- und Akkutechnologie arbeitet das
Tool nun noch schneller —auch im Dauereinsatz. Fiir
exakte Messergebnisse sorgt u.a.das neuronale Netz
VITAvBrain.

Eine gezielte Ubermittlung der Farbinformationen
mitsamt Patientenfotos, z.B. von der Zahnarztpraxis
an das Dentallabor, ermoglichen die Microsoft Win-
dows-basierte Software VITA Assist und die Smart-
phone-App VITA mobileAssist. Unter wwwuvita-
zahnfabrik.com/Easyshade-dentalfresh erhaltet ihr
flr nur 1.561 statt 1.721 Euro jetzt gratis zum VITA
Easyshade® V ein SAMSUNG Galaxy Tab 4, mit dem
die VITAmobileAssist App sofort genutzt werden kann!

www.vita-zahnfabrik.com

3-D-Druck: Hohe Prazision bei Zahnersatz aus dem Printer

Mit dem 3-D-Drucker Varseo aus dem Hause BEGO
erweitert Henry Schein seinumfangreiches Portfolio
an offenen CAD/CAM-Lésungen. Das System beinhal-
tet ein aufeinander abgestimmtes Portfolio aus 3-D-
Drucker, zugehorigen wissenschaftlich abgesicherten
Materialien, Softwaretools und Services. Der Varseo
kann in bestehende offene, dentale CAD/CAM-Um-
gebungen einfach integriert werden. Neben einem
umfassenden Material- und Versorgungsspektrum
bietet die Produktneuheit eine hohe Baugeschwin-
digkeit.Je nach Indikation stehen derzeit fiinf unter-
schiedliche Spezialharze zur Verfligung, die zur Her-
stellung von CAD/Cast-Modellgussgeriisten, Schie-
nen, Bohrschablonen, individuellen Abformldffeln
und Modellen genutzt werden kénnen. ,Durch die

Kombination von extra-/intraoralem Scan, CAD/CAM-
Design und 3-D-Druck profitieren insbesondere Den-
tallabore vom Zahnersatz aus dem Printer. Die Indi-
kationen kénnen schnell und mit hoher Prazision ge-
fertigt werden. Die Technologie verschafft Laboren
dankverbesserter Planung und effizienteren Produk-
tionszeiten einen Wettbewerbsvorteil im Markt, er-
klart Uwe Herzog, Produktmanager CAD/CAM und
ConnectDental bei Henry Schein Dental Deutschland
GmbH.

Die Erweiterung des 3-D-Druck-Produktportfolios
ist Teil der ConnectDental-Aktivitaten von Henry
Schein.
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[tis-Protect fiir Periimplantitispatienten
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Dr. Ellen Maschke betreibt ihre ganzheitliche Zahn-
arztpraxis in Morel bei Brig in der Schweiz. Sie arbei-
tet erfolgreich mit der ebD (ergdnzende bilanzierte
Diat) und berichtet unter anderem: ,Die 27-jahrige
Patientin kam nach tberstandener schwerer Mager-
sucht, die einige Zahne stark in Mitleidenschaft ge-
zogen hatte, zu mir. Von einem Kollegen waren die
Zahne 24 und 25 nach Wurzelbehandlung extrahiert
worden. Danach waren an der Universitat Bern zwei
Implantate mit Augmentation (Knochenaufbau) ge-
setzt worden. Im Marz rief sie mich an und war sehr
niedergeschlagen, da sich die Implantate gelockert
hatten und somit nicht belastet werden durften.

Kurzfristig testete ich kinesiologisch die Itis-Protect-
Praparate -1V von hypo-A mittels Therapielokalisa-
tion in Regio 24 und 25. Der Patientin wurde sofort
Hochdosis verordnet, d. h.vier Wochen doppelte Dosis
Itis-Protect I. Nach drei Wochen fand die nachste Be-
lastungsprobe der Implantate an der zmk bern statt.
Beide Implantate salen fest und konnten voll belas-
tet werden. Unter Fortflihrung der Itis-Protect II-IV-
Therapie verschwanden ihre Schlafstérungen wie

Lymphabflussprobleme;auch
die Fingerndgel festigten sich. Da-
neben ist ihr aufgefallen, dass die freiliegenden
Zahnhalse kaum noch sensibel waren.”

Das Zahnschema von Vollund Kramer* zeigt die Griin-
deflirdenschnellen Erfolg Dr.Maschkes:Zahn 24, mit
dem Dickdarm verbunden, braucht eine Darmsanie-
rung sowie eine breite Palette Orthomolekularia, die
auch beim,Lungenzahnindiziert sind.Zum Beispiel
wurdenanfangsca.1,5gnatirlichesVitamin C,6omg
Zink,18omg Q10, je 600 pg Selen und Chrom neben
den Antioxidantien ADEK etc.proTagoral appliziert.
Der Schliisselzum schnellen Erfolgliegtinder beson-
deren bioenergetischen hypo-A-Qualitat. Nur hypo-
allergene Reinstoffpraparate erlauben intestinal hohe
orale Dosierungen.

[tis — Silent Inflammation — betrifft den ganzen
Menschen, wie auch aMMP-8 nachweist!

*kann unter info@hypo-a.de angefordert werden

Bestnoten fiir den Studienkredit der apoBank

Das Centrum fiir Hochschulentwicklung (CHE) ver-
gleichtjahrlich Studienkredite und Bildungsfonds.Der
Studienkredit der Deutschen Apotheker- und Arzte-
bank hat die Prifung im CHE-Studienkredit-Test mit
Spitzenwerten abgeschlossen.

Der apoStudienkredit steht Studierenden sowie
den Doktoranden der akademischen Heilberufe zur
Verfligung. Die Darlehenssumme betragt maximal
10.000 Euro und wird in Verbindung mit dem KfWw-
Studienkredit bewilligt — unabhangig vom Einkom-
men der Eltern oder dem Bezug von BAfoG.
,Wir freuen uns Uber die sehr guten Bewer-
tungen,vor allem deshalb, weil sie aus
der Perspektiveder Studenten erfolgen®,
sagt André Muller, der das Produkt-
management bei der apoBank leitet.
,Unser Kreditangebot flir Studierende
ist eine zusatzliche Finanzspritze. Da-
mit ermoglichen wir ihnen groRere Vor-

dentalfresh #4 2015
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CHEfiznseeer

Spitzenergebnisse
in vier von fiinf
Kategorien

haben, wie beispielsweise ein Auslandssemester
oder die Anschaffung von kostenintensivem Instru-
mentarium.”
Das CHE bewertet nach fuinf verschiedenen Kate-
gorien: Zugang, Kapazitat, Kosten, Risikobegrenzung
und Flexibilitat. Die im Mittelpunkt stehenden Fra-
gen sind: Wie leicht ist der Kredit erhaltlich? Ist er
ausreichend zur Finanzierung des Studiums? Welche
Gesamtkosten entstehen? Wie wird das individuelle
Risiko begrenzt? Wie flexibel ist die Auszahlung?

Die Ergebnisse sind zum einen eine Entscheidungs-
hilfe fur Studierende. Zum anderen stellen

sieeine Ubersicht derexistierenden Kredit-
und Bildungsfondsangebote dar,die zu-
meist entweder regional, hochschul-
oder fachspezifisch sind. Mehr Infos
zumapoStudienkredit finden Sie unter:

A

www.apobank.de/studienkredit
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e Schiitzende Zahnpflege mit Ingwer- und Curcuma-Extrakten

Remin Pro® forte ist eine schiitzende Zahnpflege mit
Fluorid und Hydroxylapatit. Zusatzlich enthalt sie
Extrakte aus Ingwer (Zingiber officinale) und Curcuma
(Curcuma xanthorrhiza). Die Vorteile sind nicht nur
geschmacklicher Natur. So wird fiir Ingwer-Extrakte
ein antimikrobielles Potenzial in der
wissenschaftlichen Literatur besta-

tigt. Gleiches gilt fur Curcuma-Ex- *d
trakte, wobei hier gerade auch ein N
antibakterieller Effekt gegen orale
Mikroorganismen, speziell Strepto-

coccus mutans, sowie eine antika-

riogene Wirksamkeit beschrieben

wird. Dievon Ingwer bekannte leichte

Scharfe fordert die Durchblutung e —|

bei Aphthen vorkommen. Der in Remin Pro forte ent-

haltene Ingwer- und Curcuma-Extrakt wird mithilfe

der CO,-Extraktionstechnologie aus den Rhizomen ge-

wonnen,den arzneilich genutzten Teilen des Ingwers

unddes Curcumas. Dabei werden die in den Pflanzen

enthaltenen atherischen Ole auf besonders scho-

nende Art gewonnen und kénnen unter Beibehalten
ihres natirlichen Aromas ihre volle Kraft entfalten.

Ebenso wie Remin Pro enthalt Remin Pro

forte zahnahnliches Hydroxylapatit und

Fluorid. Die im Hydroxylapatit enthaltenen

P natilrlichen lonen von Kalzium und Phos-

“" phatstarkenden Zahn durch Neutralisation

von in der Mundflora auftretenden Sauren.

Das Fluorid (1.450 ppm Natriumfluorid) hat

desZahnfleischesundregtdenSpei- Remin Pro L. eine unterstiitzende Wirkung bei der Remi-

. - forte
chelfluss an.Die entzlindungshem-
Schitrmnde Latusliegs mil

menden Komponentenunterstitzen — Zooimo
Pl archigelore
die Abheilung und Regeneration ge-
) o o N VOCO
reizter Schleimhaute, wie sie etwa —

.Remin!:frn neralisierung und tragt ebenfalls zum Schutz
fortt

vor schadlichen Saureattacken bei.

Iy vocd

www.voco.de

S

e Schonend und effektiv gegen Periimplantitis

Die Zahl der Patienten mit implantatgestitztem
Zahnersatz wachst. Mit zunehmenderLiegedauer
und steigendem Patientenalter wachsen auch die
Probleme. Nach Expertenmeinung ist nahezu jedes
zweite Implantatauflangere Sicht durch Periimplan-
titis gefahrdet. In der Praxis hat sich das schonende
Vector®-Ultraschallsystem bewdhrt. Der Scaler ar-
beitet schnell und effektiv bei der Initialtherapie.

Erganzt wird das System durch ein zweites, beson-
ders schonendes Handstuick fur die Erhaltungs- und
Periimplantitistherapie. Die metallischen Implantat-
oberflachen dirfen bei der Belagsentfernung nicht

beschadigt werden. Oberflachenrauigkeiten konnten
eine erneute Anlagerung von Belagen beglinstigen
und dadurch eine periimplantare Entziindung wie-
der aufflammen lassen, ein minimalinvasives Arbei-
ten ist unumganglich. Durch die Schwingungsum-
lenkung erzeugt der Vector® Paro eine oszillierende,
vertikale Hubbewegung entlang der Zahnachse und
schlagt somit nicht gegen das Implantat. Die son-
denformigen, grazilen, teilflexiblen Instrumenten-
aufsatzeaus Faserverbundwerkstoff schonen die Im-
plantatoberflache und eignen sich fiir eine griindli-
che Behandlung, ohne die Mukosa zu irritieren. Die
Hydroxylapatitsuspension Vector® Fluid polish un-
terstutzt die wirkungsvolle und schonende sub- und
supragingivale Belagsentfernung am Implantat. Im
Vergleich zu konventionellen Behandlungsmetho-
den ermoglicht das Vector®-System eine besonders
schmerzarme Behandlung; so kann in den meisten
Fallen aufeine Lokalanasthesie verzichtet werden.

www.duerrdental.com
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1} ZWP online App

Zahnmedizinisches Wissen fiir unterwegs

DOWNLOAD = DOWNLOAD
FUR iPAD oy - FUR ANDROID

Scannen Sie den QR-Code - ~— Scannen Sie den QR-Code
mit lhrem Tablet, um unsere [HSS B mit lhrem Tablet, um unsere
ZWP online App downloaden ZWP online App downloaden
zu konnen. zu konnen.

Kostenfrei Tagliche Grof3er Bilder-/ Umfangreicher
News Videofundus Eventkalender

www.zwp-online.info

FINDEN STATT SUCHEN. ZWPEIT
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15. Unnaer Implantologietage
19./20. Februar 2016
inUnna

DDT - Digitale Dentale
Technologien

19./20. Februar 2016
in Hagen

11. Internationales
Wintersymposium der DGOI
21.-28. Februar 2016

in Ziirs

IADS Mid Year Meeting
18.-26. Februar 2016
in Bratislava, Slowakei

Endodontie — Die Masterclass
5.Marz 2016
in Essen

Weitere Informationen zu den Veranstaltungen
findet ihr im Internet unter www.oemus.com
oderfragt bei der Redaktion der dentalfresh nach.

50

Kai Becker Jonas Langefeld Maximilian VoB Caroline Diekmeier

dentalfresh

Herausgeber: Verleger:
Bundesverband der Zahnmedizinstudenten Torsten R. Oemus
inDeutschland e.V.

Verlag:
Vorstand: OEMUS MEDIA AG
1. Vorsitzender: 2. Vorsitzender: HolbeinstraBe 29 - 04229 Leipzig
Kai Becker Jonas Langefeld Tel.: 0341 48474-0 - Fax: 0341 48474-290
kai.becker@bdzm.de jonas.langefeld@bdzm.de kontakt@oemus-media.de
Kassenwart: Schriftftihrerin: Deutsche Bank AG, Leipzig
Maximilian VoB Caroline Diekmeier IBAN: DE20 8607 0000 0150 1501 00
max.voss@bdzm.de caroline.diekmeier@bdzm.de  BIC: DEUTDESLXXX
Beirat: Verlagsleitung:
Can-Florian Keles - florian.keles@bdzm.de Ingolf Débbecke - Tel.: 0341 48474-0
Sabrina Knopp - sabrina.knopp@bdzm.de Dipl.-Péd. Jiirgen Isbaner - Tel.: 0341 48474-0
Arne Elvers-Hillsemann - arne.elvers-huelsemann@ Dipl.-Betriebsw. Lutz V.. Hiller - Tel.: 0341 48474-0
bdzm.de

Projektmanagement:
BdZM Geschéftsstelle: Timo Krause
ChausseestraBe 14 - 10115 Berlin Tel.: 0341 48474-220
mail@bdzm.de t.krause@oemus-media.de
Redaktion: . Produktionsleitung:
Susann Lochthofen (V.i.S.d.P.) Gernot Meyer
Tel.: 0341 39280767 Tel.: 0341 48474-520

s.lochthofen@dentamedica.com meyer@oemus-media.de

Korrektorat:
Frank Sperling - Tel.: 0341 48474-125
Marion Herner - Tel.: 0341 48474-126

Grafik/Satz/Layout:
Josephine Ritter

Tel.: 0341 48474-144
j.ritter@oemus-media.de

Druck:
Lohnert Druck
HandelsstraBe 12
04420 Markranstadt
7y -
BdZM D713

Bundesverband der Zahnmedizinstudenten in Deutschland e.V.

Erscheinungsweise:

dentalfresh — das Magazin fiir Zahnmedizinstudenten und Assistenten erscheint 4 x jahrlich. Es gelten die AGB, Gerichtsstand
ist Leipzig. Der Bezugspreis ist fiir Mitglieder tiber den Mitgliedsbeitrag in dem BdZM abgegolten.

Verlags- und Urheberrecht: Die Zeitschrift und die enthaltenen Beitrdge und Abbildungen sind urheberrechtlich geschiitzt.
Jede Verwertung ist ohne Zustimmung des Verlages unzuléssig und strafbar. Dies gilt besonders fiir Vervielfltigungen, Uber-
setzungen, Mikroverfilmungen und die Einspeicherung und Bearbeitung in elektronischen Systemen. Nachdruck, auch aus-
zugsweise, nur mit Genehmigung des Verlages. Bei Einsendungen an die Redaktion wird das Einversténdnis zur vollen oder aus-
zugsweisen Verdffentlichung vorausgesetzt, sofern nichts anderes vermerkt ist. Mit Einsendung des Manuskriptes gehen das
Recht zur Verffentlichung als auch die Rechte zur Ubersetzung, zur Vergabe von Nachdruckrechten in deutscher oder fremder
Sprache, zur elektronischen Speicherung in Datenbanken zur Herstellung von Sonderdrucken und Fotokopien an den Verlag
{iber. Fiir unverlangt eingesandte Biicher und Manuskripte kann keine Gewahr ibernommen werden. Mit anderen als den
redaktionseigenen Signa oder mit Verfassernamen gekennzeichnete Beitrdge geben die Auffassung der Verfasser wider, die der
Meinung der Redaktion nicht zu entsprechenbraucht. Der Verfasser dieses Beitrages trégt die Verantwortung. Gekennzeichnete
Sonderteile und Anzeigen befinden sich auBerhalb der Verantwortung der Redaktion. Fir Verbands-, Unternehmens- und
Marktinformationen kann keine Gewéhr iibernommen werden. Eine Haftung fiir Folgen aus unrichtigen oder fehlerhaften
Darstellungen wird in jedem Falle ausgeschlossen. Gerichtsstand ist Leipzig, wenn der Kunde Unternehmer (§ 14 BGB), juristi-
sche Person des offentlichen Rechts oder 6ffentlich-rechtliches Sondervermdgen ist.

dentalfresh #4 2015



entalfresh

Das Magazin fUr Zahnmedizinstudenten und Assistenten

Komposit-
verblendschalen
Ein Erfahrungsbericht

Studententag 2015
Ein Nachbericht

Unterwegs in Basel
Universitare Bildung und taglich neue Informa- ~
tionen auf dem Dentalmarkt sind unabdingbar fiir
ein erfolgreiches Studium der Zahnmedizin und
die personliche Zukunft. Als Mitteilungsorgan des
BdZM informiert die , dentalfresh” neben der Ver-
bandstatigkeit auch iiber alle wirtschaftlichen und
fachlich relevanten Themen fiir Studenten und

Assistenten.

Fir Wissen, Erfolg und gutes Aussehen!

8>< Abonnieren Sie jetZt! Bestellung auch online méglich unter: www.oemus.com/abo

Ja, ich mochte ,,dentalfresh” im Jahresabonne-
ment zum Preis von 20 €/Jahr inkl. MwSt. und Ver-
sandkosten beziehen. Das Abonnement umfasst vier
Ausgaben pro Jahr.

Die Lieferung beginnt mit der néchsten Ausgabe nach Zah-
lungseingang (bitte Rechnung abwarten) und verlangert
sich automatisch um ein weiteres Jahr, wenn nicht sechs
Wochen vor Ablauf des Bezugszeitraumes schriftlich ge-
kiindigt wird (Poststempel genligt).

Antwort per Fax 0341 48474-290 an
OEMUS MEDIA AG oder per E-Mail an
grasse@oemus-media.de

Name, Vorname

Firma

StraBe

PLZ/Ort

E-Mail Unterschrift

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

Unterschrift

OEMUS MEDIA AG AT RRA

df 4/15 HolbeinstraBe 29, 04229 Leipzig, Tel.: 0341 48474-0, Fax: 0341 48474-290, E-Mail: grasse@oemus-media.de



Eine Marke von YAHENRY SCHEIN®

DENTAL

Das ist genau
mein Ding!

Mit dent.talents. richtig
durchstarten.

dent.talents. by Henry Schein ist die
Marke fir den dentalen Nachwuchs.

In unseren bundesweit 23 student.shops.
stehen wir Studenten von Anfang an mit
Rat und Tat zur Seite.

Ob Stellensuche, die Realisierung

der eigenen Praxis oder des eigenen
Labors — dent.talents. bietet dentalen
Talenten das Rundum-Sorglos-Paket.

Besuchen Sie uns einfach online unter
www.denttalents.de, auf einer unserer
zahlreichen Veranstaltungen oder ganz
personlich fur eine individuelle Beratung
im student.shop. oder im DIC.

Immer und Uberall up to date:

@ student.shops./DIC
www.denttalents.de

@) Objekt- und Stellenbsrse

@ www.denttalents.de/newsletter

n Facebook

denttalents’

Success. Make it yours. by Henry Schein




