,,Daktar1 for Maasa1r* —
Zahnmedizinische Hilfe in Tansania

Autor: Profesor Invitado der Universitat Sevilla Dr. Martin Jérgens

Abb. 1: Die ,Daktari for Maasai“
halten mit den Patienten gemein-
same Erinnerungen fest.
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In Tansania miissen ganze Landstriche, vor allem die entlegenen Gebiete, ohne zahnmedizinische
Versorgung auskommen. Tausende Menschen sehen in ihrem Leben nicht einmal einen Zahn-
arzt. Dies wollten Prof. inv. (Sevilla) Dr. Martin Jorgens, Prof. inv. (Sevilla) Dr. Marcel Wainwright
und Dr. Caroline Kentsch von den Diisseldorfer ,,Dental Specialists“ dndern und griindeten das
Hilfsprojekt ,Daktari for Maasai“. Bereits seit fiinf Jahren unterstiitzen sie, zusammen mit wei-
teren Zahnarzten und Oralchirurgen aus aller Welt, regelméBig die tansanische Bevolkerung. Ein
medizinischer Einsatz, der die Helfer auf zum Teil abenteuerliche Reisen quer durch die Savanne

zu ihren Patienten fiihrt.

Ein Zahnarzt in Tansania ist fir die Versorgung
von etwa 200.000 Menschen zustéandig - ein Ver-
haltnis, welches eine ausreichende zahnmedizini-
sche Versorgung unmadglich macht.* Zum Vergleich
entfallen in Deutschland, je nach Bevolkerungs-
dichte, 1.200 bis 1.600 potenzielle Patienten auf
einen Zahnarzt™ Aus dem Zahndrztemangel in
Tansania ergeben sich flr die Patienten oft weite
Fahrten und lange beschwerliche FuBmaérschen
durch die Savanne zu den zentraler gelegenen
Versorgungsstationen. Dort angekommen erwar-

tet die erschopften Menschen aufgrund unzurei-
chender Ausstattung und Kenntnisse meist nur
eine notdurftige Behandlung. Unter den gege-
benen Umstanden machen sich daher viele, wenn
uberhaupt, erst im Notfall auf den Weg und ertra-
gen unnotige Schmerzen. So kénnen sich Erkran-
kungen der Zahne und des Zahnhalteapparates
wie Karies und Parodontitis ungebremst ausdeh-
nen. Die Bevdlkerung ist bereits seit Generatio-
nen von massiven Fehlbildungen und Erosionen
der Zdhne betroffen. Hinzu kommt eine fldchen-
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deckende Manifestation der Zahnfluorose, verur-
sacht durch besonders fluoridhaltiges Trinkwasser
einzelner Regionen in Tansania. Leicht zu erkennen
ist dies an den zumeist tief dunkelbraun verfarbten
Z3hnen.

Viele helfende Hande

Der hohe zahnmedizinische Bedarf veranlasste
die ,Dental Specialists” zusammen mit Dr. Axel
Roschker, Dr. Roberto Garrido, Dr. Francisco
Azcarate und Dr. Andrea Chan das Hilfsprojekt
JDaktari for Maasai" aufzubauen. In der Mutter-

sprache Swahili bedeutet dies ,Doktoren fir
Maasai". Die Idee zu diesem Hilfsprojekt kam mir
2010 bei einem Aufenthalt weit im Norden
Tansanias an der Grenze zu Kenia in einem Dorf
namens Ololosokwan. Dort sah ich in der kleinen
Klinik das Schild ,Daktari" auf einer der Tiren und
wusste sofort, dass ich hier ein Projekt starten
mochte. Schnell fanden sich viele helfende
Hande. Von Anfang an half beispielsweise der an-
sédssige Arzt Dr. Obed Lasseroi bei der Planung und
Ausstattung vor Ort. Dank der vielen Freiwilligen
ist das Projekt mittlerweile so etabliert, dass neben
den einheimischen auch regelmaBig engagierte
internationale Zahnarzte und Chirurgen aus den
unterschiedlichsten Landern vor Ort sind (Abb. 1
und 2). Fiir das notwendige medizinische Equip-
ment wie chirurgische Absaugpumpen oder Instru-
mente bauen die ,Daktari for Maasai” auf ihren
langjdhrigen Partner ,Medeor". Das weltweit aktive
Medikamentenhilfswerk versorgt auch bei dieser
Initiative die aufgebauten Gesundheitsstationen.
Weitere lokale Unterstiitzung sowie Herrichtung der
verschiedenen Behandlungsorte und Unterkiinfte
organisiert der Anbieter von Abenteuerreisen und
Safaris ,&Beyond". Auch Heraeus Kulzer hilft durch
die Bereitstellung seiner Materialien fir die Zahn-
behandlung. Hier ging ich bei einer der Internationa-
len Dental-Schauen in KoIn gezielt auf das Unter-
nehmen zu und initilerte so eine vertrauensvolle
und Uberaus erfolgreiche Zusammenarbeit.

Zahnmedizinische Versorgung
mit groBem Effekt

Bei der Betrachtung der individuellen Patienten-
falle zeigt sich, wie vielseitig der Einsatz ist. Die
zahnmedizinische Behandlung reicht von der

Hilfsprojekt Spezial

Abb. 2: Dr. Francisco Azcarate,
Dr. Axel Roschker und Dr. Roberto

Garrido im Freilufteinsatz.
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Spezial Hilfsprojekt

Hier bewéhrten sich das Adhédsiv iBOND® Universal
sowie die Komposite Venus® Pearl und Venus® Flow
(Heraeus Kulzer) aufgrund ihrer vielseitigen und
unkomplizierten Verwendbarkeit. An insgesamt vier
Zdhnen der Oberkieferfront erfolgte bei Omar eine
umfangreiche Veneererstellung fiir ein funktionelles
und asthetisches Ergebnis (Abb. 5). Trotz der unter-
schiedlichen Farben der Stlimpfe waren, dank der
Opazitdt des Materials, beim Ergebnis keine Farb-
unterschiede zu erkennen (Abb. 6). So waren die
Verfarbungen an den Zdhnen nach der Behandlung
nicht mehr zu erkennen, woriiber sich auch der
Patient freute (Abb. 7).

Abb. 3: Vorher: Die Zdhne von Omar
sind durch Fluorose stark verfarbt.
Abb. 4: Am linken mittleren
Schneidezahn erfolgt eine umfang- ‘

reichere Veneerpréparation.

Abb. 5: Nachher: Alle vier Front-
zahne wurden mit Venus® Pearl
Veneers" versorgt.

Abb. 6: Palatinal durch den Mund-
spiegel ist das gelungene Ergebnis
der Veneererstellung besonders
gut zu sehen — erst danach wurde
mit der Wurzelkanalbehandlung
begonnen.

Abb. 7: Der Patient Omar ist nach
der Behandlung sichtlich zufrieden.

Vorsorge Uber Kariesbehandlungen
und Teilkronenpréparationen bis hin
zu asthetischen Versorgungen. Bei
vielen Menschen, wie beispielsweise
dem jungen Omar, sind die Folgen
eines zu hohen Fluoridgehalts des
Trinkwassers deutlich erkennbar -
entsprechend hoch st der thera-
peutische Bedarf. Man spricht hier
von der sogenannten Arusha-Fluo-
rosis, benannt nach der Distrikt-
hauptstadt in der Nahe des Kili-
mandscharo. Die Zdhne im Ober-
kiefer, besonders der linke mittlere
Schneidezahn, waren bis tief ins
Dentin hinein verfdrbt und ober-
flachlich erosiv zerstért (Abb. 3). Er-
schwerend kam am posttraumatisch
abgestorbenen Zahn 21 noch die
Notwendigkeit einer Wurzelkanal-
behandlung hinzu. Da eine protheti-
sche Versorgung vor Ort nicht még-
lich ist, scheidet eine mit Zahntech-
nik verknuipfte Behandlung aus. Auf
der Suche nach einer praktikablen
Lésung flr den Patienten greifen
die Behandler daher oft auf Me-
thoden der klassischen Veneer-
praparation zurlck. Die nach auBen
liegende  Schmelzschicht  musste
hierflr zundchst komplett ent-
fernt werden. Der Ersatz der nach
auBen liegenden Struktur wurde im
Anschluss durch eine Prdparation
bis in den Interdentalraum und an
den Sulkus gewshrleistet (Abb. 4).
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Mobiler Einsatz

Seit der Projektgriindung dient die Klinik bei Ololo-
sokwan als Basis im Land. Nach einer Ausgangs-
lage mit viel Improvisationsbereitschaft ermdgli-
chen mittlerweile zwei Untersuchungsstiihle sowie
zwei OP-Liegen eine gute Versorgung von mehre-
ren Patienten parallel. Mit mobilen Utensilien aus-
gestattet, ist das Team zudem oft unterwegs, um
auch am Lake Manyara, in der Serengeti oder auf
Sansibar die dort ansdssigen Menschen inner-
halb weniger Tage zahnmedizinisch zu versorgen.
Neben dem extremen Klima verlangt vor allem
die permanente Konfrontation mit Tsetsefliegen,
Moskitos und zahlreichen anderen Insekten den
Helfern einiges ab.

Ein Fehlen von Strom und flieBendem Wasser an
den verschiedenen Einsatzorten erschwert zusatz-
lich die Arbeit. Doch mit etwas Einfallsreichtum
und Hilfe von Generatoren sind auch dies nur vor-
Ubergehende Stolpersteine (Abb. 2). Sowohl einzel-
ne Patienten als auch ganze Schulklassen nehmen
die zusatzlich angebotene zahnarztliche Versor-
gung in Tansania gerne in Anspruch. So kommen
die mobilen Helfer den Menschen, welche ansons-
ten meist zu FuB aufbrechen, entgegen.

Gerade die Behandlung mit der transportablen
Ausstattung erfordert, aufgrund der unertrdg-
lichen Hitze, der hohen Luftfeuchtigkeit und der
langen Transportwege, ein besonders widerstands-
fahiges und vielseitig einsetzbares Equipment. Hier
haben sich beispielsweise Einmalpackungen be-
wahrt, da keine Mdglichkeit fir eine kiihle Zwi-
schenlagerung besteht und die Materialien leicht
auslaufen oder ihre optimale Konsistenz verlieren
kénnten.

So lernte das Team, sich immer wieder neu je nach
Situation an die gegebenen Bedingungen vor Ort
anzupassen und von den gemachten Erfahrungen
zukiinftig zu profitieren.

Viele gliickliche Patienten

Gerade kirzlich waren die ,Daktari for Maasai"
wieder in Tansania. Jahr fir Jahr verbessert sich
die Ausstattung vor Ort. Wir freuen uns, fir die
Bereitstellung der notwendigen Materialien sowie
die Ubernahme des Transportes auf zahlreiche
Partner zuriickgreifen zu kénnen. So konnte unser
Team (Abb. 8), bestehend aus zwei Zahnirzten,
drei Oralchirurgen sowie den beiden Asthetischen
Chirurgen Dr. Afschin Fatemi und Dr. Martin Bon-
gartz, beim letzten Einsatz Gber 500 Patienten in-
nerhalb weniger Wochen zahnmedizinisch versor-
gen. Der Aufenthalt umfasste abermals die Klinik
bei Ololosokwan, wo der Bedarf auch diesmal am
hochsten war, als auch den mobilen Einsatz an
weiteren Orten. Die Sprachbarriere zu den Patien-
ten spielt dabei kaum mehr eine Rolle, da wir
mit einheimischen Fachkraften zusammenarbei-
ten, welche auch Englisch sprechen. Zudem kén-
nen wir uns mittlerweile teilweise schon selbst
mit den Patienten auf Maasai oder Swabhili aus-
tauschen. Dies zeigt, wie sehr uns das Hilfsprojekt
am Herzen liegt und wie weit es sich bereits
etabliert hat._

* http://www.dental-tribune.com/articles/news/middleeast-
africa/20323_daktari_for_maasai__mobile_dental_care_
in_the_serengeti.html

** http://www.bzaek.de/fileadmin/PDFs/df/03_Zahnarztdichte.
pdf (09.12.2015)

Kontakt

Prof. inv. (Sevilla) Dr. Martin Jérgens
DentalSpecialists

Kaiserswerther Markt 25, 40489 Diisseldorf
Tel.: 0211 4790079, info@dentalspecialists.de
www.dentalspecialists.de

Hilfsprojekt Spezial

Abb. 8: Die Initiatoren der ,Daktari
for Maasai“: Dr. Caroline Kentsch,
Prof. inv. (Sevilla) Dr. Martin Jérgens
und Prof. inv. (Sevilla) Dr. Marcel
Wainwright von den Diisseldorfer
,DentalSpecialists".
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