
Sehr geehrter Herr Prof. Esser, welchen
Stellenwert sollte die Diagnose im zahn-
ärztlichen Behandlungsablauf einneh-
men? 
Die digitale Volumentomografie be-
steht in einer digitalen Aufnahmetech-
nik mit einem kegelförmigen Röntgen- 
Strahlenbündel auf einer zirkulären
Bahn von 360° und einem Flächende-
tektor. Aus der großen Zahl von Projek-
tionsaufnahmen wird ein 3-D-Volumen
errechnet, das über ein Bearbeitungs-
programm eine Darstellung in allen
Raumrichtungen ermöglicht. 
Als „zahnärztliches Röntgen“ kann es
von Zahnärzten mit entsprechender
Fachkunde betrieben werden. Dabei
sind selbstverständlich die im Vergleich
zur PSA höhere Strahlenbelastung, das
erhöhte Risiko bei Kindern und Jugend-
lichen und die rechtfertigende Indika-
tion zu beachten.
Die DVT-Technologie wird allgemein als
Meilenstein der modernen Bildgebung
eingeschätzt. Der besondere Vorteil
liegt in der einfachen Verfügbarkeit, 
der räumlichen Darstellung des knö-
chernen Gesichtsschädels und seiner

Substrukturen sowie in der geziel-
ten Anwendung bei zahnmedizinischen
Fragenstellungen ohne den Aufwand
von bildgebenden Großgeräten wie CT
oder MRT. Dabei sind im Vergleich zum
CT auch die geringere Strahlenbelas-
tung und die erheblich geminderte Irri-
tation durch Artefakte von Bedeutung.
Trotz berechtigter Zurückhaltung hin-
sichtlich des Evidenzgrades zeichnet
sich daher für das DVT eine erhebliche
Bedeutung für die Hartgewebsdiagnos-
tik in der gesamten Zahnheilkunde und
der MKG-Chirurgie ab. Durch eine Ein-
blendung der zu untersuchenden Re-
gion ist verfahrenstechnisch eine wei-
tere Minderung der effektiven Dosis

möglich, die derzeitig noch durch-
schnittlich um den Faktor 4 bis 5 ober-
halb einer PSA-Aufnahme liegt. 

Warum ist der DVT-Einsatz bei komple-
xen operativen Verfahren in der Mund-,
Kiefer- und Gesichtschirurgie so wich-
tig?
Ich sehe neben Wurzel- und Alveolar-
fortsatzfrakturen, Lageanomalien von
Zähnen und der räumlichen Zuordnung
von wichtigen anatomischen Struktu-
ren wie der C. mandibulae auch diag-
nostische Fragestellungen der Kno-
chenpathologie (Tumoren, Entzündun-
gen), des Kieferhöhlenbereiches, von
Speichelsteinbildungen, Kiefergelenk-
erkrankungen und der Traumatologie
des Gesichtsschädels als Hauptindika-
tionsbereich. Darüber hinaus ermög-
licht das DVT im Rahmen der Implanto-
logie eine Therapieplanung mit Visua-
lisierung und Vermessung des effektiv
nutzbaren Knochenvolumens sowie die
Verknüpfung mit der Konstruktions-
software zur Herstellung von CAD/
CAM-gefertigten Bohrschablonen. Es
dient daher sowohl einer verbesserten
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Digitale Volumentomografie 

„Eine realistische 
Operationsplanung“

| Carla Senf

Digitale Volumentomografie (DVT) bezeichnet die digitale Röntgentechnik für hochauflösende
dreidimensionale Abbildungen und ist besonders in der modernen Mund-Kiefer-Gesichtschirur-
gie für die optimale Qualitätssicherung in der Behandlungsplanung wichtig. Die DVT-Diagnostik
spielt für den praktizierenden Zahnarzt somit eine entscheidende Rolle – in seiner chirurgischen
Tätigkeit sowie in der Kommunikation mit seinen Patienten. Die ZWP sprach darüber mit Prof. Dr.
Dr. Elmar Esser von der Deutschen Gesellschaft für Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie (DGMKG).

ANZEIGE



M U LT I D E N T
M U LT I D E N T

M
28

www.mult ident.de

Hannover Berlin Düsseldorf-Ratingen Frankfurt/Main Göttingen Hamburg Oldenburg Paderborn
Wolfratshausen Schwerin Rostock Steinbach-Hallenberg 

EIN UNTERNEHMEN DER

D E N TA L  D I V I S I O N

26.500,– €
S 280 TRc / Stern Weber

Aktionspreis

Wer sich jetzt bei Multident für eine Behandlungseinheit von Stern Weber ent-
scheidet, profitiert doppelt – und kluge Rechner sogar dreifach: Erstens arbeiten
Sie in Zukunft mit einer topmodernen Behandlungseinheit, im Falle der Neuheit
Stern Weber S 280 TRc sogar mit einer neuen Designlösung, mit der die
Interaktion im Team noch besser wird. Zweitens sparen 
Sie noch in diesem Jahr Steuern. Und drittens gibt’s ab
einem Bestellwert von 20.000 € einen erstklassigen 
LCD-TV von Sony dazu. Nur bei Multident. 
Höchst persönlich.

*Sony LCD-TV KDL-40Z5500, 40“/102 cm, 
Full HD, 200 Hz. Bei Bestellung einer
beliebigen Stern Weber Einheit bis 30.11.09 
ab einem Bestellwert von 20.000 € .

Denn wer vergleicht, 
kann clever sparen.

Drei gute Gründe, 
mit Multident zu reden.

Peter Trutwig, Multident.

Multident Dental GmbH

Service Nr.: 0180 5001157*

*14ct/Min.aus dem Festnetz,

Tarif bei Mobilfunk ggf.

abweichend

Projekt1  04.11.2009  16:40 Uhr  Seite 1



Diagnostik als auch einer schonenden
und gezielten Therapie teilweise über
minimalinvasive Verfahren. 

Sind alle Komplikationen vorherseh-
bar? 
Natürlich nicht. Dennoch kann das DVT 
zu einer erheblichen Minderung poten-
zieller Komplikationen beitragen und
als Voraussetzung für eine realistische
Operationsplanung dienen. Auch die
beste Bildgebung ist kein Garant für
eine richtige Diagnose oder eine kom-
plikationslose Therapie. Letztere ist
weiterhin in einer operativen Disziplin
von der Qualifikation des Operateurs,
seinem manuellen Geschick und den 
infrastrukturellen Rahmenbedingun-
gen abhängig. Es darf aber unterstellt
werden, dass wichtige Zusatzinforma-
tionen einer 3-D-Bildgebung einen po-
sitiven Effekt auf die Schonung funk-
tionell bedeutsamer Strukturen des
MKG-Bereiches haben werden. 

Also sorgt die DVT-Diagnostik nicht
automatisch für einen 100-Prozent- 
Behandlungserfolg? 
Ja, das Traumergebnis von 100 Prozent
ist im therapeutischen Bereich leider 
nur eine Illusion. Die DVT-Diagnostik
kann aber insbesondere bei komplexen
Ausgangssituationen das operative Be-
handlungsergebnis wesentlich bessern. 

In welchen zahnärztlichen Bereichen
findet die digitale Volumentomografie
Anwendung?
Das Verfahren hat, wie bereits betont,
seinen Anwendungsbereich in der 3-D-
Darstellung von Hartgeweben und ist
somit auch durchaus indiziert bei der
Differenzialdiagnose von apikalen Auf-
fälligkeiten, schwierigen Wurzelkanal-
geometrien und der Visualisierung von
parodontalen Morphologien. Im Rah-
men der Kieferorthopädie kann das DVT
allerdings mit strenger Berücksichti-
gung der höheren Strahlenbelastung
für die Diagnostik von Fehlstellungen,
Retentionen, Zahndurchbruchsstörun-
gen und Fehlbildungen hilfreich sein.
Darüber hinaus ist das DVT in der 
Kiefergelenkdiagnostik den klassischen
Projektionsverfahren nach Parma oder
Schüller oder im Bereich der Neben-
höhlendiagnostik der NNH-Übersichts-
aufnahme weitaus überlegen. 
Ich möchte allerdings darauf hinwei-
sen, dass das DVT aufgrund von Artefak-
ten nicht zur Kariesdiagnostik oder 
zur Sicherung der Osseointegration von
Implantaten geeignet ist. Eine Exper-
tengruppe aus den zuständigen Fach-
gesellschaften hat eine erste Leitlinie
zur DVT-Anwendung erarbeitet (DZZ
08/2009 und Nachdruck ZM 09/2009),
welche die aktuelle Bedeutung des Ver-
fahrens ausführlich darstellt.

Ein aktueller Vergleich zur Strahlen-
dosis zeigt, dass eine DVT-Aufnahme
weniger Strahlenbelastung für Patien-
ten mit sich bringt als ein Langstre-
ckenflug? 
Das GSF-Forschungsinstitut hat für ei-
nen Flug Frankfurt am Main–New York
eine Belastung mit kosmischer Strah-
lung von 32 bis 75 µSv (Mikrosievert)
errechnet. Wir haben dies zum Anlass
genommen, das in Deutschland sehr
sensible Thema der Strahlenexposition
zu relativieren. Zu der natürlichen
Strahlenexposition pro Jahr (terresti-
sche und kosmische Strahlung und in-
nere Strahlenexposition mit Aufnahme
von Radionukliden) von etwa 2.100 µSv
addiert sich eine zivilisatorische Strah-
lenexposition im Wesentlichen durch
medizinische Diagnostik. 
Ein zweimaliger Hin- und Rückflug
Frankfurt am Main–New York würde
eine Strahlenbelastung von 128 bis 
300 µSv bedeuten und bei summari-
scher Betrachtung der effektiven mitt-
leren Strahlendosis einer DVT-Unter-
suchung entsprechen.

Wie kommunizieren die Zahnärzte am
besten mit verunsicherten Patienten?
Ich kann die patientenseitige Zurück-
haltung durchaus nachvollziehen, zu-
mal weltweit Deutschland in der Fre-
quenz an Röntgendiagnostik nur von
Japan übertroffen wird. Die Aufnahmen
des dentoalveolären Bereiches sind die
weitaus häufigsten der bildgebenden
Diagnostik überhaupt. Sie verursachen
allerdings nur eine durchschnittliche
jährliche Strahlenexposition von etwa
20 bis 30 µSv und sind daher im gesam-
ten medizinischen Umfeld die Aufnah-
men mit der geringsten Dosis. Der Ver-
gleich zur natürlichen Strahlenexposi-
tion sollte daher auf Patienten beruhi-
gend wirken. Dennoch besteht immer
die Notwendigkeit zu einer durchaus
kritischen Analyse der rechtfertigenden
Indikationsstellung. Eine sachliche In-
formation des Patienten über diagnos-
tische Vorteile bei Vorliegen einer Indi-
kation zur 3-D-Diagnostik und dennoch
begrenzte Dosis wird daher verständ-
liche Verunsicherungen in der Regel 
beseitigen können. 

Vielen Dank für das Gespräch!
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