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Speichel als natiirlicher Schutzmechanismus - dafiir macht sich die
Gesundheitsinitiative Wrigley Oral Healthcare Program (WOHP)
stark und fordert die Oralprophylaxe in Forschung,

Lehre und Praxis.

Das WOHP wurde 1989 von der Firma Wrigley gegriindet und ist
inzwischen weltweit in 47 Landern aktiv.

Bekanntestes Beispiel fiir das Engagement des WOHP ist der
Kaugummi zur Zahnpflege unter der Marke EXTRA.

Er war der erste Kaugummi zur Zahnpflege, den Wrigley in
Deutschland eingefiihrt hat.

Entscheidend flr seine prophylaktische Wirkung ist die
Speichelstimulation, die durch den Kauvorgang
unterstitzt wird.

Unser komplettes Sortiment finden Sie unter:

www.wrigley-dental.de

Wrigley Oral Healthcare Program - Biberger StraRe 18 - 82008 Unterhaching
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Der erste Vlellenstein

st geschafft

Editorial

Die hervorragenden Ergebnisse der Fuinften deut-
schen Mundgesundheitsstudie zeigen: Wir sind auf
einem guten Weg. ,Deutschland erreicht beim Riick-
gang von Karies, Parodontitis und volliger Zahnlosig-
keit im internationalen Vergleich Spitzenpositionen.
Achtvon zehn 12-jahrigen Kindern sind heute karies-
frei”, so der Bericht der Bundeszahnarztekammer.
Ein perfekter Zeitpunkt, mit Stolz auf die bisherigen
Anstrengungen zurtickzuschauen. Préavention und
Aufklarung zeigen Erfolge.

Aber: Pravention erreicht noch nicht alle Bevolke-
rungsgruppen in derselben Weise. Menschen mit
Pflegebedarf oder in schwierigen Lebenslagen profi-
tieren nicht im gleichen Male davon wie die Breite
der Bevolkerung. ,Das ist ein Handlungsauftrag fur
die Zahnarzteschaft. Auch missen neue Ansétze in
der Pravention genutzt werden, um kiinftig bei allen
Bevolkerungsgruppen gleichermalien Fortschritte in
der Mundgesundheit zu erreichen”, erklart Dr. Peter
Engel, Prasident der BZAK.

Im Bereich der kindlichen Kariesprévention bleiben
zwei grolRe Aufgaben: Einerseits sind noch nicht alle
Kinder erreicht. Okonomisch Schwache und Familien
mit Migrationshintergrund profitieren deutlich weniger
von den Erfolgen der Préavention. Die Sozialschicht-
abhéangigkeit der Karieserfahrung bleibt weiterhin
deutlich bestehen. Kariespolarisation (Schieflage der
Kariesverteilung) zeigt, dass das Drittel mit der hochs-
ten Karieserfahrung dreimal mehr erkrankte Z&hne
aufweist”, so ein deutliches Ergebnis der Studie.

Die zweite Aufgabe in diesem Bereich prasentiert sich
eher als ErhaltungsmaBnahme: Die Erfolge der friih-
kindlichen Kariespravention mssen jetzt tiber die Zeit
derPubertét - also der Zeit der Auflehnung, der wach-
senden Selbststandigkeit, aber auch der kérperlichen
Veranderungen — weiter ausgebaut und gefestigt wer-
den. So erhohen wir die Wahrscheinlichkeit, dass das

Bewusstsein fur die Bedeutung einer sinnvollen Pro-
phylaxe bisins hohe Alter erhalten und an die néchste
Generation weitergegeben wird. Eine zusétzliche He-
rausforderung ist die kieferorthopéadische Behand-
lung, die auch in diesen spannungsreichen Veran-
derungszeitraum fallt.

Die bisherigen MaBnahmen missen in eine Routine
tberfuhrt werden. So wird der aktuell sehr gute Status
bei Kindern aufrechterhalten. Zuséatzlich mussen wir
eine zielgruppenspezifische, jugendliche Ansprache
finden. Diese sollte das ,Nicht-mehrKind-sein” in
Sprache und Bild wiedergeben und darf trotzdem
nicht tberfordemn.

Eine groRe Chance liegt dabei sicher in den neuen
Medien. Hier konnen wir neue Wege gehen — mit
Gamification, Serious Games, Apps und dem Smart-
phone als vertrauenswirdigen und selbstverstand-
lichen Begleiter durch die Zeit des Erwachsenwer-
dens. Das sind Chancen und Moglichkeiten, die wir
gemeinsam tiberdenken und nutzbarmachen sollten.
Setzenwiruns also weiter fiir eine gute Mundgesund-
heit ein - in jedem Alter und bei allen Bevolkerungs-
schichten. Weil eine gute Mundgesundheit nicht nur
aus zahnarztlicher Sicht wiinschenswert ist, sondern
auch mehr Lebensqualitét bedeutet. Dabei konnen
wir besonders gut an die Erfolge der letzten Jahre an-
kntpfen, wenn wir unsere Kréfte biindeln und ge-
meinsam, auch mit Kollegen anderer Fachrichtungen,
fur Aufklarung und Prévention sorgen. Darin sind wir
unssicher einig: Es kann kaum eine schonere Aufgabe
geben, als das Leben von sehr vielen Menschen ein
kleines Sttickchen schoner zu machen.

Dr. med. dent. Thomas Kiesel,
Geschaéftsfuhrer der goDentis
Gesellschaft fiir Innovation in der Zahnheilkunde mbH

Dr. med. dent. Thomas Kiesel
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Pravention

,PUtz, putz, putz, runter mit dem

Schmutz”: Prophylaxe bei Kindern -

Wann und Wie?

Die Mundgesundheit als Teil der allgemeinen Gesundheit
ist eine wesentliche Voraussetzung fur die normale Ent-

wicklung des Kindes. Diese hat sich im Kindes- und Jugend-
alter in den letzten Jahren mithilfe zahlreicher strukturierter
Prophylaxeprogramme wesentlich verbessert. Allerdings ist

die Kariesreduktion im Milchgebiss deutlich geringer' und die
Karies selbst starker polarisiert?. Insbesondere die fruhkind-
liche Karies (Early Childhood Caries) hat sichwegenihrer grol3en

Verbreitung und ihres raschen Verlaufs, der zur volligen Zersto-
rung des Milchgebisses fihren kann, zu einem ,Public-Health-Pro-
blem” entwickelt. Die Wichtigkeit der Zahngesundheitsfruhférderung und
die Pravention oraler Erkrankungen mussen somit im Mittelpunkt der

zahnarztlichen Therapie stehen.

Autorin: Prof. Dr. Katrin Bekes

Die fruhkindliche Karies (Synonym: ,Early
Childhood Caries” [ECC)) gilt auch heute noch
als eine der haufigsten Erkrankungsformen
beiKleinkindern,* welche in derselben Art und
Weise weltweit anzutreffen ist (Davies, 1998)
und mit zum Teil massiver Gebisszerstorung

Abb. 1: Ausgepréagte friihkindliche Karies aufgrund des exzessiven
Genusses von Séften in der Flasche.
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das Gesamtkariesaufkommen dominiert. Sie
stellt somit ein ernsthaftes und ungelostes Ver-
sorgungsproblem dar. Fur das Auftreten spielen
der soziodkonomische Status, ein Migrations-
hintergrund und/oder eine eingeschrankte Ko-
operationsfahigkeit eine bedeutende Rolle*™®
In sozialen Brennpunktgebieten liegt die Prava-
lenz der frihkindlichen Karies besonders hoch.”

Multifaktoriell bestimmt:
,Fruhkindliche Karies"

Wie jede andere Kariesform, ist auch diese Form
der Karies multifaktoriell bedingt und das Re-
sultat aus einem zeitlich bestimmten Zusam-
menspiel von kariogenen Mikroorganismen
mit vergarbaren Kohlenhydraten auf der karies-
anfélligen Zahnoberflache? Hinzu kommt, dass

die Milchzahne mikrostrukturelle Besonderhei-
ten aufweisen. Milchzahnschmelz und -dentin
sind dunner und geringer mineralisiert als die
Zahnhartsubstanzen der bleibenden Dentition.
Dementsprechend kann eine Zerstérung hier
viel schneller voranschreiten. Hinzu kommen
bei der ECC die frihzeitige Keimbesiedelung
(Primérinfektion durch Mutans-Streptokokken)
und die unkontrollierte Substratzufuhr (Nuckel-
flasche mit siiBen Getranken). Als potenziell
zahnschadigende Produkte werden hierbei vor
allem zuckerhaltige Granulattees, (verdunnte)
zucker- und saurehaltige Obst- und Gemuse-
s&fte, Schorlen, gestfite Kindertees oder Soft-
drinks gegeben® Weiterhin erfolgt die Flaschen-
gabe oft nicht aufgrund von Durst oder Hunger,
sondem aus Langeweile und Unlust in den Erma-
dungsphasen, als Einschlafhilfe, in nachtlichen
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Pravention

Abb. 2: KAl-Zahnputztechnik: Reinigung der Kauflachen (K). - Abb. 3: KAl-Zahnputztechnik: Reinigung der AuBenfidchen (A). - Abb. 4: KAl-Zahnputztechnik: Reinigung der Innen-
flachen ().

Wachphasen oder zur Zwischenmahlzeit. Dies
hat eine Langzeitbenetzung der Milchzahne mit
zucker- und/oder sdurehaltigen Getranken zur
Folge. Eine exzessive Aufnahme dieser Getranke
begtinstigt zudem den Anstieg oraler, saure-
produzierender Mikroorganismen, den Mutans-
Streptokokken, auf ein pathologisches Niveau
und ermaglicht durch die permanente Séaure-
produktion an der Zahnoberflache eine Demi-
neralisation mit anschlieRender Kavitation.”

bezogen werden. Erste Veranderungen sind oft
schon am Ende des ersten Lebensjahres zu beob-
achten, und entsprechend ihrer Durchbruchsfolge
werden im 2. und 3. Lebensjahr auch die Molaren
und Eckzdhne involviert (Abb. 1). Insofern ist die
friuhkindliche Karies als eine &uBerst aggressive
Form zu werten. Die oberen Inzisiven sind bevor
zugt betroffen, da diese zum einen durch die Lage
des Saugers direkt mit den kariogenen Getranken
umspult werden. Zum anderen fehlt an den obe-
ren Inzisiven die schiitzende Wirkung des Spei-
chels, da sich keine Speicheldrisen in diesem
Bereich befinden. Zusammenfassend ist festzu-
stellen, dass es sich bei der friihkindlichen Karies
um eine schwerwiegende Gesundheitsstérung
handelt, die mit Schmerzen, Abszessbildung und
Fieberzustanden aufgrund stark zerstorter Zéhne
einhergehen und in der Folge den Allgemein-
zustand des Kindes stark herabsetzen kann. Als
Folge der Nicht-Behandlung karioser Z&hne wer-
den unter Umnstanden Mineralisationsstérungen

Stadien des Kariesbefalls

Das klinische Bild der friihkindlichen Karies kann
in unterschiedliche Schweregrade eingeteilt wer-
den, welche sich vorwiegend am Kariesbefall-
muster orientieren. Im ersten Stadium weisen die
Z&hne nur leichte Demineralisationen und somit
kreidig-weiRRe Areale auf. Im weiteren Verlauf
kommt es zur allmahlichen Zerstarung der Zahn-
substanz* Zu Beginn erkranken

Ve
die Glattfidchen der oberen Schnei- * ' anbleibenden Zahnen beobachtet.?
dezahne, die bei jeder anderen g“’?\\
Kariesform erst relativ spat in ~e 09\\‘ ' Praventionsstrategienund
den kariosen Prozess ein- ~4& N wl) Prophylaxe der Karies

Grundséatzlich besteht die Mog-
lichkeit, Karies zu verhindern.
Die klassischen Saulen der
Kariesprophylaxe sind
dabeiim Wesentlichen
ein effizientes Biofim-
management, die

Vermeidung kariogener Noxen und die Anwen-
dung von Fluoriden zur Erhéhung der Saure-
resistenz der Zahne.

Aktuelle evidenzbasierte Leitlinien zur Karies-
vorbeugung empfehlen den ersten Zahnarzt-
besuch des Kindes bereits im ersten Lebens-
jahr2BHiersollten die Eltern bereits genau tiber
diese Eckpfeiler aufgeklart werden. Neben der
zahnfreundlichen Emahrung und der Vermei-
dung einer Transmission kariogener Bakterien
von der Bezugsperson auf das Kind sollte eine
Motivation und Instruktion zu einer altersgerech-
ten Mundhygiene beim Kind sowie eine um-
fangreiche Aufklarung zu weiteren vorbeugen-
den MaRnahmen (Anwendung von kariespro-
tektivwirksamem Fluorid) erfolgen. Zielist es, die
Eltern zur Mitarbeit zu gewinnen, zu motivieren
und die Eigenverantwortung zu starken. Die
Eltern mussen wissen, dass man ohne Prophy-
laxe wieder krank wird und akzeptieren, dass
Prophylaxe lebenslang sein muss.

DasKind sollte dann in derRegel zweimal jahr-
lich dem Zahnarzt vorgestellt werden. Zahn-
schaden konnen so bereits im Frihstadium
erkannt und behandelt werden.

Zahngesunde Ernédhrung

Der Sicherstellung einer zahnfreundlichen Er-
nahrung muss hochste Prioritat zugesprochen
werden. Die Erhebung einer sorgfaltigen Ernah-
rungsanamnese mit Erfragung von Haufigkeit
und Menge der Getranke- bzw. Ernahrungs-
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Abb. 5: Madifizerter Quigley-Hein-Index.



Abb. 6: Angefarbte Milchzahne im Rahmen der Prophylaxesitzung.

impulse stellt die Grundlage fur eine Aufklarung und evtl. notwendige
Verhaltensmodifikation dar. Zu den haufigsten Ernghrungsfehlern bei
Kleinkindern z&hlen ein exzessiv langes Stillen (z.T. bis Einschulung), das
Trinken aus Saugerflaschen jenseits des 18. Lebensmonats, die Gabe
von Industriekost, Soft- und Fertiggetranken, der selbststéandige Zugriff
auf StBigkeiten und das Nichtwissen, dass alternative Nahrungsmittel
(Trockenobst, Honig etc.) auch kariogen sind. Empfohlen werden zucker-
und saurefreie Getranke, wie z.B. Wasser, ungestifSter Tee oder Milch.
Die Beschrankung auf wenige Mahlzeiten mit zweckmaéaRiger Zusam-
menstellung und das Vermeiden kariogener Zwischenmahlzeiten sollte
dasZiel sein. Dartiber hinaus wird auf zuckerfreie Alternativen verwiesen.*
Da die Anderung von Emahrungsgewohnheiten ein entsprechendes
Problembewusstsein bei den Eltern voraussetzt, ist hierbei das gesamte
zahnarztliche Praxisteam gefordert, dies positiv zu beeinflussen. Dies er-
fordert die wiederholende Anamnese und regelmaRige Remotivation.

Mundhygiene

Mit Durchbruch der ersten Milchz&hne kann

eine Besiedelung derZahnflachen mitka-

riogenen Keimen — hauptsachlich Strepto-

coccus mutans — erfolgen. Ab diesem Zeitpunkt

sollten die Z&hne taglich geputzt werden. Die Eltern brauchen folglich eine
fachliche Beratung bei der Wahl der Zahnbirste, der Zahnpasta, einer al-
tersgerechten Zahnputztechnik und evtl. zuséatzlich nétigen Hilfsmitteln.
Beim Kleinkind erfolgt die Gebisspflege bis zum dritten Lebensjahr haupt-
sachlich durch die Eltern." Erst ab dem 3. Lebensjahr setzt das eigenstan-
dige Zahneputzen des Kindes ein. Auch in diesem Alter haben die Eltern
weiterhin die Aufgabe, die Zahnpflege ihres Kindes zu tiberwachen und
die Z&hne nachzuputzen. Dies geschieht so lange, bis das Kind ausrei-
chende manuelle Fertigkeiten erlangt hat. Dies ist in der Regel im Schul-
alter der Fall.

Kinderzahnbdrsten sollten weiche Borsten, einen kleinen Birstenkopf
und einen rutschfesten, der kindlichen Hand angepassten Griff haben.
Als Zahnputztechnik hat sich fur Kinder die KAI-Systematik etabliert
(Abb. 2 bis 4). Sie passt sich den entwicklungsabhéngigen Fahigkeiten
des Kindes an und ermoglicht es den Kindern, sich die eine systema-
tische Zahnputztechnik zu erarbeiten, die nahtlos zur Erwachsenen-
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Ajona wirkt — das fihlt
und schmeckt man.
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Abb. 7: Gemeinsames Begutachten der angefarbten
Zahne von der Prophylaxehelferin und der Patientin.

len Oberflachen der Z&hne mit Plaquerelevatoren

eingefarbt. Folgende sechs Schweregrade wer-

den unterschieden:

Grad 0: keine Plaque

Grad 1: vereinzelte Plaqueinseln

Grad 2: deutliche, zusammenhéngende, bis zu
1 mm breite Plaquelinie am Gingivarand

Grad 3: Plaqueausdehnung im zervikalen Zahn-
drittel

Grad 4:Plaqueausdehnung bis ins mittlere
Zahndrittel

Grad 5:Plagueausdehnung bis ins koronale
Zahndrittel

Fluorid

Einer der wichtigsten Eckpfeiler im Rahmen der
Kariesprophylaxe ist die Anwendung unter-
schiedlicher fluoridhaltiger Kariostatika.'® Die
kariesprotektive Wirkung unterschiedlicher Flu-
oridierungsmaflnahmen wurde in zahlreichen
Studien dokumentiert. Die tagliche Anwendung
fluoridhaltiger Zahnpasta stellt dabei eine effek-
tive Methode der Kariesprophylaxe bei Kindern
und Heranwachsenden dar*? Der kariespra-
ventive Effekt ist auch im Milchgebiss bei Kin-
dem im Vorschulalter vorhanden. Die Effektivitat
ist dosis- und frequenzabhéangig *®

Die Deutsche Gesellschaft firr Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde empfiehlt in Ubereinstimmung
mit zahlreichen anderen intemationalen zahn-
medizinischen Fachgesellschaften vor dem 6. Le-
bensmonat keine FluoridierungsmaRnahmen.
Ab dem Durchbruch der ersten Milchzahne sollte
einmal am Tag eine geringe Menge (,diinner Film”)
fluoridhaltiger Kinderzahnpasta (500 ppm F) zur
Zahnpflege verwendet werden. Ab dem Alter von

8 ZWP SPEZIAL 11/2016

zweiJahren sollte dann zweimal taglich mit einer
geringen Menge (ungeféhr 5mm langer Zahn-
pastastrang = erbsengroRe Menge) fluoridhaltiger
Kinderzahnpasta geputzt werden. Nach dem
Durchbruch derersten bleibenden Z&hne sollten
die Kinder von der Kinderzahnpasta auf eine
Erwachsenenzahnpasta (1.000-1.500 ppm) um-
stellen.

Zusammen mit der taglichen Anwendung von
fluoridierter Zahnpasta wird die Verwendung flu-
oridhaltigen Speisesalzes zur Zubereitung von
Nahrungsmitteln altersunabhangig und ohne
spezielle Dosierungsvorschriften empfohlen.
Wird die Zahnpflege nicht mit fluoridhaltiger Zahn-
pasta durchgefthrt und auch kein fluoridhaltiges
Speisesalz verwendet, kann eine Fluoridsupple-
mentierung mit Fluoridtabletten erfolgen.

Gesetzliche Bestimmungen:
Zahnarztliche Friherkennungs-
untersuchung (FU)

Die gesetzlichen Krankenkassen bieten in ih-
rem Leistungsangebot fur Kinder zwischen dem
30. und 72. Lebensmonat die zahnarztliche
Friherkennungsuntersuchung (FU) an. Diese
zielt darauf ab, Erkrankungen und Entwicklungs-
storungen im Zahn-, Mund- und Kieferbereich
frihzeitig zu erkennen und dartber hinaus
das Bewusstsein fur Zahnpflege und
zahngesunde Emé&hrung bei Eltern und
Kind zu entwickeln. Die Richtlinien schreiben
vor, dass die 1. Fritherkennungsuntersuchung
grundsatzlich im 3. Lebensjahr zu erfolgen hat.
Damit ist diese Leistung nur ab dem 30. bis ein-
schlieBBlich dem 36. Lebensmonat abrechenbar.
Erfolgt die 1. FU spéter, dann hat das Kind nur
noch Anspruch auf zwei FUs. Der Begriff ,grund-
satzlich” bedeutet hier im juristischen Sinne,
dass begriindete Ausnahmen von dieser Ein-
schrankung moglich sind. Ausnahmen kénnten
hier beispielsweise ein verspateter Zahndurch-
bruch oder eine lang dauemde Erkrankung des
Kindes, die einen Zahnarztbesuch nicht zulieR,
sein. Der Mindestabstand zwischen zwei Frih-
erkennungsuntersuchungen betrégt 12 Monate.

Neuerungen

Durch verstarkte Bemithungen von KZBV, BZAK,
DGZMK, DGKiZ, BuKiz und wissenschaftlicher
Expertise der Universitten konnte aktuell be-
gonnen werden, die Praventionslticke in der ver-
tragszahnérztlichen Leistung vor dem 30. Le-
bensmonat zu schlieRen. Im Rahmen der Uber-

arbeitung der Kinderrichtlinie, die die Verfahren
beim Kinderuntersuchungsheft (U-Heft) enthailt,
konnten erstmalig sechs rechtsverbindliche Ver-
weise vom Kinderarzt zum Zahnarzt fur Kinder
vom 6. bis zum 64. Lebensmonat etabliert wer-
den. Dies ist seit dem 1. Juli 2016 giltig.

Fazit

Fur Kinder jeden Lebensalters konnen indivi-
duell abgestimmte Préaventionskonzepte an-
geboten werden. Eine erfolgreiche Pravention
beim Kleinkind beginnt schon in der Mund-
hohle der werdenden Mutter und wird durch
Hinweise zur Emahrung des Kindes erganzt. Die
weiteren zentralen Elemente sind fur alle Al-
tersgruppen eine adaquate Mundhygiene und
FluoridierungsmaBnahmen, die im hauslichen
Umfeld sowie in der Praxis umgesetzt werden
konnen. Das nach wie vor gehaufte Auftreten
der fruhkindlichen Karies, die bereits im Klein-
kindalter dominiert, macht es notwendig, dass
existierende erfolgreiche Manahmen zur Pré-
vention flachendeckend umgesetzt werden, um
vorzugsweise die Risikogruppen zu erreichen.

Univ.-Prof.
Dr. Katrin Bekes
[Infos zum Autor]
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Kariesprophylaxe // Herstellerinfo

Mehrfachschutz =
fur gefahrdete Zahnflachen

Die umfassende Pflege von Zahnen, Zahnfleisch und Mund-
schleimhaut spielt fir den Erhalt der Mundgesundheit eine
entscheidende Rolle. Vor allem Zahnflachen mit hohem Karies-
risiko bendtigen einen speziellen Schutz, um Biofilm einzu-
dammenund Entzindungenvorzubeugen. Hierflr bietetsich

das neue Schutzlacksystem Cervitec F(lvoclar Vivadent) an,

das Fluoridierung und Keimkontrolle in nur einem Arbeits- §
schrittermoglicht.

Autorin: Dr. Gabriele David

Engstehende Z&hne, approximale Flachen, frei-  und fordert die Remineralisation derHart- Abb. 1: Cervitec F ist sofort applikationsbereit.
liegende Zahnhalse oder Bereiche um Brackets  substanz. Eine einfache und sichere
sind zum Teil sehrschwierig zu reinigen —ideale  lokale Fluoridapplikation ermoglichen Saureproduktion gebannt, kann Fluorid seine
Voraussetzungen ftir das Wachstum von bakte-  Lacksysterne *? Allerdings kann der Wirkung besser entfalten *#
riellem Biofilm, der die Entwicklung karioser De-  Effekt des Fluorids limitiert sein.
fekte auslosen kann. Eine risikoorientierte Keim-  Dieser Fall tritt ein, wenn das
kontrolle und die Fluoridierung besonders ge-  gesunde Gleichgewicht der

fahrdeter Zahnhartsubstanz konnen die Gefahr  oralen Keimflora gestort ist

Mehrfachschutzin einem

Mit Cervitec F steht ein Schutzlack zur

von Lasionen reduzieren.! und sich Mikroorganismen Verfigung, der Fluoridierung
vermehrt haben, die viel und Keimkontrolle vereint.
Wichtig fur die Zahngesundheit Saure produzieren. Unter diesen Be- Maglich macht dies die Kom-

dingungen kommen Stoffe wie Chlorhexidin -~ bination von Fluorid, Chlorhexidin und CPC
Fluorid spielt eine zentrale Rolle fiir die Zahn-  zum Einsatz, die die Zahl relevanter Keime  {Cetylpyridiniumchlorid) > CPC tragt dazu bei, der
gesundheit. Es hemmt die Demineralisation  kontrollieren. Ist die Gefahr der tbermaRBigen  Entwicklung von Zahnbelag und Zahnfleisch-

Abb. 2: Applikation des gut flieBenden Lacksystems zum Schutz approximaler Fldchen bei Zahnengstand. - Abb. 3: Mehrfachschutz in einem Arbeitsschritt. (Bilder: Dr. I. Enggist)
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Abb. 4: Erganzende Zahnpflege mit Cervitec Gel wahrend der KFO-Behandlung.

entziindungen vorzubeugen. Es untersttitzt da-
mit die Wirkung des Chlorhexidins. Alle Inhalts-
stoffe liegen vollstandig gelost vor, sodass das
Lacksystem sofort einsatzbereit ist und kontrol-
liert dosiert aufgetragen werden kann (Abb. 1).
Ein vorheriges Durchmischen, wie es bei La-
cken erforderlich ist, die als Suspensionen an-
geboten werden, entfallt. Das niedrigviskose
Praparat fliel3t in schwer erreichbare Risikostel-
len und poroses Zahnhartgewebe ein. Dadurch
erhalten offene Dentintubuli, freiliegende Wur-
zeloberflachen, approximale Pradilektionsstel-
len oder Bereiche um Brackets den gewtinsch-
ten Mehrfachschutz (Abb. 2, 3).

Einfache Anwendung

Das Aufbringen des Lacksystems erfolgt sehr
schnellund einfach: Die gereinigten Zahnober-
flachen werden mit Watterollen, Wattetupfer
oder optional mit Speichelsauger oder Luft-
blaser relativ trockengelegt, wobei die Feuch-
tigkeitstoleranz des Lacksystems hoch ist. Da-
nach wird eine feine Schicht des farblos
transparenten Cervitec F aufgetragen. Diese
trocknet innerhalb einer Minute an und die
Watterollen konnen entfernt werden. Auf ein
Ausspulen ist zu verzichten, was dank des mil-
den Geschmacks leicht zu befolgen ist. Mit
Essen und Trinken sollte eine Stunde gewar-
tet werden, um den Aufbau der Schutzwir-
kung zu fordern.

Die Applikation findet normalerweise viertel-
jahrlich statt. Falls erforderlich, konnen die In-
tervalle verkurzt werden.

Unterstitzende Zahnpflege
zu Hause

Zu Hause kann die voribergehende Anwen-
dung eines Mundpflege-Gels mit Chlorhexidin
und Fluorid, zum Beispiel Cervitec Gel (lvoclar
Vivadent), die professionelle Behandlung unter-
sttzen. Die Z&hne werden mit dem Gel geputzt,
wobei Handzahnbrste und elektrische Zahn-
biirste gleichermaRen geeignet sind (Abb. 4).
Approximale Stellen werden mit der individuell
passenden Interdentalbdrste versorgt, wobei
die geschmeidige Konsistenz des Gels das Ver-
teilen erleichtert. Die Erfahrung zeigt, dass die
einfache Handhabung und der milde Ge-
schmack die konsequente Anwendung fordem,
was der Zahngesundheit zugutekommt.”

Ivoclar Vivadent
[Infos zum Unternehmen]
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Biofilm-Management// Herstellerinfo

Professionelle Zahnreinigung:

Orale Biofilme

verstehen und beeinflussen

Karies und Parodontitis gehdren bis heute zu den haufigsten Erkrankungen der Menschheit. In Deutsch-

land gilt lediglich rund 1 Prozent der Bevdlkerung als kariesfrei - trotz der seit Jahrzehnten in vielen

Zahnarztpraxen etablierten Praventionskonzepte. Wie sind die Malinahmen der Prophylaxe also zu

gestalten, um effektiv gegen Karies vorzugehen?

Autorin: Dr. Bernadette Rauch

Die Voraussetzung fur die Entwicklung neuer,
wirksamerer Praventionskonzepte bildet das
Verstandnis von Prozessen der Kariesentste-
hung. Neuesten wissenschaftlichen Erkennt-
nissen zufolge ist die Erkrankung das Resultat
eines Ungleichgewichts der metabolischen
Aktivitgt im oralen Biofilm.! Hinweise darauf,
wie der orale Biofilm funktioniert und welche
Prozesse dazu fiihren, dass Karies entsteht,
liefert die molekulare Forschung.

Stoffwechsel im Biofilm

Jeder Mensch verflgt tiber einen oralen Bio-
film, der sich selbst durch eine professionelle
Zahnreinigung nur kurzfristig entfernen lasst.
Dieser ist jedoch nicht immer schadlich. Bei
jedem Menschen bestehen Phasen mit ho-
her Kariesaktivitat, gefolgt von Phasen, in de-
nen die Zahnsubstanz nicht angegriffen wird.
Bakterien sind jedoch zu jeder Zeit vorhan-
den. Hinzu kommt, dass einige Menschen
anfélliger fur Karies zu sein scheinen als an-
dere. Wie gelingt es also in manchen Fallen,
eine gesunde Mikroflora zu erhalten? Und
durch welche Verdanderungen entsteht ein
schadliches Milieu?

MaRgeblich verantwortlich fur diesen Prozess
sind die zuckerhaltige Ermnahrung und die
durch Bakterien produzierte Milchs&ure. Die
Verstoffwechselung von Zucker erfolgt stets
unter Zufuhr von Calcium, das in unterschied-
lichen Mengen im Biofilm selbst gespeichert
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. Biofilm stellt starke Erhéhung der
umgebenden Zuckermenge fest.

2. Biofilm ,weil", dass durch Saure-
freisetzung Ca%-lonen mobilisiert
werden.

3. Bakterium misst die Ca**-Einlagerung
als Antwort auf Milchsdurebildung.

4. Zuerst werden Ca?*-lonen aus
Biofilm-Matrix mobilisiert.

5. Wenn Ca?"-Mobilisierung nicht
ausreicht, wird zunehmend Saure
gebildet, um Ca*-lonen aus Zahn
zu ldsen.

6. Ubersiuerung wird ab pH 4 ver-
mieden, weil die letzten Milchsdure
bildenden Bakterien den Stoffwechsel
einstellen.

7. Wenn der Zucker-Tsunami voruber
ist, setzen die Bakterien wieder
Ca?*-lonen frei, um Remineralisation
(Reparatur) des Zahnes zu betreiben.

Abb. 1:Rolle von Calcium bei der Verstoffwechselungvon
Zucker.

wird (Abb. 1) und im Speichel vorhanden ist.
Sobald diese Vorrate aber erschopft sind,
wird das Mineral unter Saurebildung aus
dem Schmelz gelost. Zwar wird Calcium
nach der Verstoffwechselung des vorhande-
nen Zuckers wieder aus dem Biofilm freige-
setzt, der Ursprungszustand mit gesundem,
widerstandfahigen Schmelz l&sst sich aber
nichtin allen Fallen wiederherstellen.

Wunderwaffe Calcium?

Es ist demnach nicht das alleinige Vorhan-
densein des Biofilms selbst, sondern sein
Né&hrstoffgehalt und sein Stoffwechselgleich-
gewicht, das mafgeblich beeinflusst, ob die
Zahnhartsubstanz angegriffen wird oder nicht.?
Zusétzlichen Einfluss hat die Haufigkeit der
Aufnahme zuckerhaltiger Lebensmittel, die
den Prozess der Saurebildung in Gang setzt.
Dabei ist davon auszugehen, dass die Bakte-
rien im Biofilm grundsatzlich nicht danach
streben, den Zahn zu zerstéren, da dieser ihnen
eine stabile Lebensgrundlage bildet. Dies ent-
spricht der taglichen klinischen Erfahrung. Alle
Patienten haben immer Biofilme auf den Z&h-
nen, aber nicht immer entstehen Kariesscha-
digungen. Eine Strategie, den Zahn vor Demi-
neralisierung zu schitzen und eine Remine-
ralisierung geschwachter Bereiche zu unter-
stltzen, ist die Verwendung von Produkten,
die neben Fluorid auch Calcium in Form von
Tri-Calciumphosphat (TCP) enthalten.
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Biofilm-Management// Herstellerinfo

Tri-Calciumphosphat

mahlen

+ Fumarséaure

geschiitztes TCP

Abb. 2: Durch Ummantelung von Tri-Calciumphosphat mit Fumarséure wird einer Reaktion von Calcium und Fluorid vorgebeugt. Die Inhaltsstoffe existieren nebeneinander,
bis eine Aktivierung durch Speichel erfolgt. Dadurch wird eine hohe Verftigbarkeit von Fluorid sichergestellt.

Eine Frage der Verfugbarkeit

Durch die ausreichende Verfugbarkeit von
Calcium und Phosphat im Speichel wird es den
Bakterien ermoglicht, den Nahrstoffin groRerer
Menge im Biofilm zu speichern. Somit steht
bei Bedarf ausreichend Calcium und Phosphat
far den Biofilm-Stoffwechsel zur Verfligung.
Die Herausforderung besteht jedoch darin,
das Calcium am Zahn verfugbar zu machen:
In vielen erhaltlichen Produkten befindet sich
TCP mit eingeschrankter Loslichkeit.

= > .
== é\‘:‘\g;\,a‘—“\sh

N\ 3M ESPE

Clinpro. |
White Varnish

BT O 5
IO xS
e N eSS
ﬂ{ NSV

dann daftr, dass Calcium und Phosphat bes-
ser loslich werden und fur das Auffullen der
Na&hrstoffspeicher sowie fur die Remineralisie-
rung dort zur Verfigung stehen, wo sie beno-
tigt werden. Ein weiterer erwtnschter Effekt
ist, dass durch die Ummantelung einer vor-
zeitigen Reaktion von Calcium mit Fluorid vor-
gebeugt wird - diese wirde die kariespraven-
tive Wirkung von Fluorid einschranken. Durch
die Zugabe von fTCP wird schlielich eine na-
turnahe Mineralisierung erzielt. Angeboten
werden derzeit zwei Produkte mit fTCP - ein
Varnish far die Anwendung im Rahmen der
professionellen Zahnreinigung und eine Zahn-
creme. Beide bieten durch den Verschluss of-
fener Dentintubuli zusatzlich den Vorteil einer
sofortigen Schmerzlinderung bei Hypersensi-
tivitaten.

Abb. 3: Produkte mit fTCP: Clinpro White Vamish und
Clinpro Tooth Créeme.
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ESPE
3 Clinpro” Tooth
0:21% Sodium Fluoride

Anti-Cavity Toothpaste

NETWT 402(1130)

Umfassendes Prophylaxe-
Portfolio

: : — s ie sind Teil eines umfassenden
—_— FoReVarnish — Sie sind

\\\ o =, Prophylaxe-Portfolios von 3M,

S=_—_—— das alle fur die grundliche Rei-

In einem patentierten Verfahren des Unterneh-
mens 3M werden TCP-Molekile mit Fumar-
saure ummantelt. Die Ummantelung 6st sich
erst durch Kontakt mit Speichel auf. Sie sorgt
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nigung der Z&hne sowie die Starkung der Wi-
derstandkraft notwendigen Produkte beinhal-
tet. Schonend gereinigt wird mit einem glycin-
basierten Prophylaxepulver sowie - auf Wunsch
- mit einer wenig abrasiven Polierpaste. Fur die

Crome

Versorgung mit Fluorid, Calcium und Phosphat
wird anschlieBend ein Varnish (3M ESPE Clinpro
White Varnish) aufgetragen. Um den Effekt zu
unterstttzen, erfolgt die regelmaRige Anwen-
dung der Zahncreme zu Hause. Fr den Schutz
besonders kariesanfalliger Bereiche stehen mit
3M ESPE Clinpro XT Varnish und 3M ESPE Clinpro
Sealant weitere Materialien zur Verfugung, die
durch eine Barrierefunktion zu einer Reduktion
des Kariesrisikos beitragen.

Literatur
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Bleaching // Herstellerinfo

Individuelle Zahnaufhellung:

Nicht nur SCNON, auch gesund

Bleachinglohntsich - flrden Patienten und die Praxis. Wichtig fur ein zufriedenstel- Jenny Hoffmann
[Infos zur Autorin]
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lendes Ergebnis ist aber die Wahl eines adaquaten Aufhellungsmittels. Dann kann

das Bleaching durchaus positiven Einfluss auf die Mundhygiene und Compliance

des Patienten nehmen.

Autorin: Jenny Hoffmann

maximal 0,1 Prozent Wasserstoffperoxid (H,0,)
enthalten durfen. Alle anderen Bleaching-Pro-
dukte konnen nur tber den Zahnarzt abge-
geben werden. Die Bundeszahnérztekam-
mer erklart in einer Stellungnahme von 2014,
,dass mit der Behandlung von Zahnverfarbun-
gen in die korperliche Substanz des Menschen
eingegriffen wird"! In diesem Zusammenhang
soll mit der Verantwortungstbertragung an
den Zahnarzt die Wahl des geeigneten Mittels
und die korrekte Anwendung gewahrleistet
werden, um eventuelle gesundheitliche Scha-
den abzuwenden. Die Aufgabe des Zahnarz-
tes ist es also, die Zahnauthellung am Pa-
tienten selbst vorzunehmen bzw. ihn auf-
zuklaren und im Umgang mit Home-
Bleaching-Mittelnzu schulen. Welche
Art von Zahnaufhellern zum Einsatz
kommen, ist abhangig vom Befund.
Der Farbton kann dabei Aufschluss
uber die Ursachen geben (vgl.
Beheim-Schwarzbach).?

Schone und gesunde Z&hne gehoren in unserer
Vorstellung meist zusammen. Strahlt uns jemand
mit einem weiBen Lacheln an, wirkt er fir uns au-
tomatisch vital und fit. Verfarbte Z&hne hingegen
machen auf uns einen ungepflegten Eindruck.
Kein Wunder also, dass im Zuge des neuen Kér-
per- und Gesundheitsbewusstseins auch die
Nachfrage nach Aufhellungsmethoden steigt.

Bleaching als zahnarztliche
Leistung

Aufgrund der erhohten Patientenakzep-
tanz und der novellierten EU-Richtlinie
2011/84/EU zur Verfugbarkeit von Aufhel-

lungsmitteln konnte sich das Bleaching
in der zahnérztlichen Praxis als Stan-
dardleistung etablieren. Seit 2012 ist
in Deutschland gesetzlich geregelt,
dass frei verkaufliche Produkte zur
Zahnauthellung, wie Whitening-
Zahnpasten, -Strips oder -Pens,

mit Opalescence® PF 10.
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Abb. 3 und 4: Die UltraFit Trays von Opalescence Go®
garantieren ein einfaches Home-Bleaching. Das Ergebnis
sind helle Z&hne, die der Patient besonders gut pflegt.

Indikationen

Tee, Kaffee und Nikotin hinterlassen bei tagli-
chem Genuss Spuren. Mithilfe der PZR lassen
sich zwar oberflachliche Ablagerungen und Ver-
schmutzungen entfernen, Verfarbungen inner-
halb des Zahnes sind jedoch nur mit Bleaching
oder Restaurationen zu beheben. Wandern die
Farbstoffe aus Nahrungs- und Genussmitteln
durch die Schmelzprismen in die Zahnsubstanz
ein, kénnen die sogenannten extrinsischen Ver-
farbungen nur mithilfe chemischer Prozesse
beseitigt werden. Ahnlich liegt der Fall beiintrin-
sischen Verfarbungen, die zum Beispiel durch
Stoffwechselstérungen oder Mangelerschei-
nungen, Medikamenteneinfliisse (Tetrazykline)
bzw. Veranderungen und Defekte innerhalb
von Dentin und Schmelz hervorgerufen werden
konnen. In beiden Fallen wird ein In-Office- oder
Home-Bleaching notwendig. Besonders haufig
farben sich auch devitale Z&hne nach einer Wur-
zelkanalbehandlung dunkel, weil sich Reste der
nekrotischen Pulpa in den Kanélen ablagern.
Hier hilft schlieBlich nur ein Endo-Bleaching.

Bleaching-Methoden

Die verschiedenen Bleaching-Varianten unter-
scheiden sich nicht nurinihrer Indikation, son-
dern auch in der Konzentration der Wirkstoffe
und der Anwendung. Zu den In-Office-Mitteln
zahlen alle Bleaching-Produkte ab 6% H,0,
(bzw. ab 17 % Carbamidperoxid). Sie miissen
vom Weichgewebe ferngehalten werden; des-
halb legt der Zahnarzt einen Gingivaschutz,
bevor er sie auftragt und einwirken lasst. Auch
das Bleaching devitaler Z&hne wird in der Pra-
xis vorgenommen. Bei der sogenannten Wal-
king-Bleach-Methode gibt der Behandler ein

18 zwp SPEZIAL 11/2016

3 i
spezielles Authellungsmittel in die Pulpahohle
und verschlieRt diese provisorisch. Die Einlage
im Zahn wird wochentlich emeuert, bis der
gewinschte Farbton erreichtist. Beim Home-
Bleaching hingegen darf der Patient, nach Un-
terweisung durch den Zahnarzt und Erstan-
wendung in der Praxis, spezielle Kunststoff-
schienen mit Bleaching-Gel selbststandig zu
Hause verwenden. Normalerweise nimmt der
Zahnarzt einen Abdruck vom Kiefer und lasst
daraufhin eine Schiene anfertigen, mithilfe
derer sich das Aufhellungsmittel wahrend der
Tragezeit optimal auf den Z&hnen verteilen
kann.

Home-Bleaching
unkompliziert und effizient

Mittlerweile gibt es jedoch Produkte fiirs Home-
Bleaching, die die Erstellung von individuellen
Schienen tberflissigmachen. Mithilfe vorgefer-
tigter Schienen, die sich dank intelligenter Ma-
terialtechnik optimal an die Zahnreihe des Pa-
tienten anpassen, sparen sich Praxen viel Zeit
und Mahe. Dartiber hinaus wird die Harde klei-
ner, den Patienten von einer Zahnauthellung zu
tberzeugen. Das Bleaching kann ohne Weite-
res direkt nach einer PZR durchgefuhrt werden,

ohne die unangenehme Abdrucknahme oder
andere Vorbereitungsschritte.

Ein solches durchdachtes Produkt ist Opal-
escence Go® 6% von Ultradent Products. Das
Home-Bleaching-Set, bestehend aus vorgeftill-
ten UltraFit Trays mit 6%igem Wasserstoffper-
oxidgel, ist einfach in der Anwendung und effi-
zientin der Wirkung. Meist schon nach finfma-
liger Anwendung - bei einer Tragezeit von 60
bis 90 Minuten - ist eine deutliche Aufhellung

derZahne zusehen. Die zweiAromen , Mint” und
,Melon” machen die Anwendung fur den Patien-
ten zusé&tzlich angenehm. Da die Methode dem
Patienten preiswert angeboten werden kann, ist
die Hurde, sich fur eine Zahnaufhellungsbe-
handlung zu entscheiden, deutlich niedriger.

Umfangreiches Sortiment

Ergénzt wird das Sortiment um Opalescence Go®
unter anderem von kosmetischen Produkten
auf Basis von Carbamidperoxid. Die viskdsen
Gele Opalescence® PF 10 % und Opalescence®
PF 16 % lassen sich mithilfe herkommlicher Tief-
ziehschienen applizieren. Der Wirkstoff wird
langsam und nachhaltig freigesetzt. Die paten-
tierte PF-Formel (mit Kaliumnitrat und Fluorid)
starkt den Schmelz, verringert Zahnempfind-
lichkeiten und beugt Karies vor.

Ultradent Products bietet dartiber hinaus auch
Aufhellungsmittel fur das In-Office-Bleaching
an. Mit Opalescence® Boost (40 % H,0,) und
Opalescence® Quick (45 % Carbamidperoxid)
halt das Unternehmen intensive, hochkonzen-
trierte Mittel zur wirksamen Aufhellung von inne-
ren Verfarbungen bereit. Fr das Bleaching mark-
toter Z&hne steht Zahnéarzten Opalescence®
Endo (35% H,0,) zur Verftigung.



Fazit: Compliance starken

Je nach Anwendungsbereich ist die Wahl des
richtigen Bleaching-Mittels zu treffen. Dies wird
von dem jeweiligen Fall, aber auch von den
Wunschen des Patienten bestimmt. Da Zahn-
aufhellung in 90 bis 95 % der Falle erfolgreich
ist, ist fast immer ein positives Ergebnis zu er-
warten: Der Patient ist zufrieden tber die neu-
bzw. zurtickgewonnene helle Zahnfarbe,

und das kann sich positiv auf die ge-

samte Mundgesundheit auswirken. Viele Pa-
tienten achten nach der Zahnaufhellung star-
ker aufihre Mundhygiene, um das &sthetische
Bild solange wie moglich zu erhalten. Blea-
ching kann also durchaus die Compliance des
Patienten fordern und sollte deshalb einen
festen Platz im Leistungsspektrum der Zahn-
arztpraxis erhalten. Hochwirksame Produkte,
wie die Opalescence®-Reihe von Ultradent
Products, vereinfachen diesen Schritt. Zusam-
menfassend lasst sich sagen, dass die Zahn-
aufhellung einerseits den Patienten zu mehr
Achtsamkeit anregt und so die Praventions-
malnahmen unterstitzt, andererseits rentiert

JETZT AUCH

POST AND CORE CEMENTS

Unser Produktportfolio bietet ein komplettes Angebot von
Abdruckmaterialien und Kompositen tber Haftvermittler,
tempordre und dauerhafte Befestigungszemente bis hin zu
Stiften und Stumpfaufbaumaterial.

Bestellen Sie jetzt

bei lhrem Dental-Depot

Opalesce

Whitening o

sie sich als Privatleistung auch aus wirtschaft-
licher Sicht fur die Praxis.

Quellen:

1 https://www.bzaek.de/fileadmin/PDFs/b/bleaching -
stellungnahme.pdf

2 Beheim-Schwarzbach, NJ: In-vitro-Untersuchung zum
Vergleich der Authellungseffektivitat unterschiedlicher
Home-Bleaching-Materialien und -Methoden, Disser-
tation, Universitdtsmedizin Berlin, 2008, S. 5-8.
http://www.diss.fu-berlin.de/diss/servlets/
MCRFileNodeServlet/FUDISS _derivate 000000003771/
Dissertation  Nils_BeheimSchwarzbach.pdf
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BEYOND

BONDING AGENTS
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Finden Sie Ihren Pentron Handler und entdecken Sie
unser gesamtes Produktportfolio

Herstellerinfo // Bleaching

Opalescence

Abb. 5: Ob In-Office-, Home- oder Endo-Bleaching - die
Opalescence®-Produktpalette von Ultradent Products
bietet fur jede Indikation das richtige Aufhellungsmittel.
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Ultradent Products
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Ultradent Products GmbH
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Tel.: 02203 3592-15

infoDE@ultradent.com E

ANZEIGE

www.ultradent.com/de

IN DEUTSCHLAND

PRICE

IMPRESSION

-'A_;L‘_‘;J‘f =

Erfahren Sie selbst, warum Zahnérzte rund um den Globus
Pentrons preisgekronte Produkte wahlen. Ausgezeichnete
Qualitat zu erschwinglichen Preisen.
Wir freuen uns auf lhren Besuch:

id infotage
dental £

www.pentron.eu



Zahnreinigung // Herstellerinfo

Mundgesund fur zwei:
/Zahnpflege vor und wahrend der

Schwangerschaft

Der Spruch ,,Pro Schwangerschaft ein Zahn" ist schon lange nicht mehr gtiltig. Schwangerschaften und

Zahnverlust kdnnen zwar hormonell bedingt einhergehen, aber konsequente Prophylaxe kann heute

Komplikationen weitgehend vermeiden. Das Problem ist jedoch: Werdende Mutter haben wahrend

dieser aufregenden Zeit meist so viel ,um die Ohren”, dass ein Zahnarztbesuch oft in Vergessenheit ge-

rat. Dazu kommt, dass der Zusammenhang zwischen Schwangerschaft und Mundgesundheit oft nicht

bekanntist. Daher macht es Sinn, schon im Vorfeld auf die Problematik zu verweisen - z. B. wenn eine
Patientin beim Small Talk von ihnrem Kinderwunsch berichtet.

Autor: Dr. Roschan Farhumand

Auch Plakate oder Infobroschtren im Warte-
zimmer helfen nattirlich. Ebenso kann hier auch
derHinweis platziert werden, dass samtliche
Zahnsanierungen maoglichst vor Beginn der
Schwangerschaft durchgefiihrt werden sollten.
Prophylaxe beginntidealerweise

also nicht erst wéhrend, sondern

schon vor der Schwangerschaft.

Werbung fiir die
zahnarztliche Schwanger-
schaftsvorsorge

Da die zahnéarztliche Vorsorge im

Mutterpass (noch) nichtintegriertist,

empfiehlt sich im Leistungsspek-
trum der Praxis eine zahnmedizini-
sche Beratung zum Thema Mund-
gesundheit speziell fur Schwangere,
die auf der Homepage oder einer
Infotafel kommuniziert werden kann

und die Bedeutung verdeutlicht.

So zeigt die Praxis Kompetenz P
in allen Lebensphasen und Si- ”

tuationen. Gerade werdende
Matter werden in einem Lebensabschnitt er-
reicht, der besonders motivierend fur eine ge-
sundheitsbewusste Verhaltensweise ist.
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Zahnpflege f’“’“
jetzt dop
WMundhyginein dor

wwmape.cOm

Wichtig: Griindliche Zahnpflege
wahrend der Schwangerschaft

Bei dernotwendigen Zahnpflege unterscheiden
sich Schwangere zwar nicht von anderen Men-

Die Broschure ,Mundhygiene in der
Schwangerschaft” kann bei Interesse
angefordert werden unter:
kontakt@tepe.com

schen, aber die hormonelle Umstellung kann
Zahne und Zahnfleisch besonders gefahrden.
So kann das Zahnfleisch, durch die Schwanger-
schaftshormone vortibergehend verandert, be-
sonders empfindlich fr bakterielle Stoffwech-
selprodukte sein, schwillt leichter an und das
Risiko einer Entziindung wegen bakterieller
Plaque steigt. Hier sollte auf die Notwendigkeit
einer gewissenhaften Zahnpflege hingewie-
sen werden, um schwere Zahnfleischentziin-
dungen und Parodontitis zu verhindern, die
das Risiko einer Frihgeburt erhéhen kénnten.
Diese Information kann - sachlich vermittelt
- die Motivation erheblich steigerm. Auch und
gerade wenn das Zahnfleisch bereits blutet!

Von groRter Bedeutung:
tagliche Interdentalpflege

Grundsatzlich nattrlich immer wichtig - bei
Schwangeren jedoch ein absolutes Muss. Hier
sind klare ,Anweisungen” nétig, besonders die
blutenden Bereiche nicht zu meiden, um ihre
Ursache - den bakteriellen Zahnbelag - zu be-
seitigen. Interdentalblrsten mit ihren verschie-
denen GroRen (z.B. TePe) eignen sich hier her-

- vorragend zur einfachen, schnellen und beson-

ders effektiven Zahnzwischenraumpflege.



Das TePe Mundhygiene-Sortiment.

Erhohtes Kariesrisiko

Durch veranderte Essgewohnheiten wie hau-
fige und zuckerreiche Mahlzeiten, sind auch die
Zahne oft starker gefahrdet. Zudem reduzieren
die Schwangerschaftshormone die Schutzwir-
kung des Speichels. Daher helfen hier, neben
den tblichen Mundhygiene-Empfehlungen,
auch Ernahrungshinweise. Zwar wird der Rat-
schlag eines Zuckerverzichtes vermutlich nur
ungern bis gar nicht befolgt — erwahnt werden
sollte er dennoch. Tipps ftr einen starkeren
Speichelfluss polarisieren hingegen nicht so
sehr: Viel (Wasser) trinken und intensives Kauen.
Denn das Kauen von zuckerfreien ,zahnfreund-
lichen” Kaugummis (Zahnmé&nnchen-Symbol)
odervon Nahrungsmitteln, die stark gekaut wer-
den mussen (z. B. Mohrriiben), regen den Spei-
chelfluss an und erhohen damit auch dessen
schitzende Wirkung.

Zahneputzen bei Ubelkeit

Die Reinigung der hinteren Z&hne lost leider oft
einen Brechreiz aus. Hier sollte der Tipp gege-
ben werden, behutsam zu putzen, und zwar
moglichst nicht auf niichternen Magen. Zusétz-
lich empfiehlt sich die Verwendung einer klei-
nen Kinder- oder einer Einbtschel-Zahnburste
(zum Beispiel TePe Compact Tuft™). Mit dem
sehr kleinen Burstenkopf kann auch ohne
Zahncreme jeder Zahn einzeln und perfekt ge-
putzt werden. Vorteil: Man stoRt dabei nicht
gegen die Schleimhdute im Rachen oder den
hinteren Zungenbereich, was einen Brechreiz
auslosen konnte. Kommt es dennoch zum
Erbrechen, gelangt Magensaure in die Mund-
hohle, weshalb vorsichtshalber mit dem Put-
zen etwas gewartet werden sollte.

ANZEIGE

Vorsicht: Ansteckungsgefahr

Was in der Bevolkerung immer noch kaum be-
kannt ist: Kariesbakterien sind nicht von Geburt
an in der Mundhohle heimisch. Die ,Anste-
ckung” erfolgt durch Speichelkontakt im Baby-
alter, wenn Eltern zum Beispiel den Loffel oder
Schnuller ablecken. Je weniger Kariesbakterien
Ubertragen werden, umso groRerist die Chance,
dass harmlose Bakterienarten die Mundhahle
des Babys besiedeln und den Kariesbakterien
spater keinen Platz mehr lassen. Unversorgte
,Locher” beherbergen Unmengen an Karies-
bakterien. Eltern und andere Bezugspersonen
sollten moglichst kariesfrei sein (also rechtzeitig
saniert werden), um das Ubertragungsrisiko zu
minimieren.

Fazit

Auf diese Weise rundum und sogar etwas tber
den zahnmedizinischen Tellerrand hinaus be-
raten, fihlen sich |hre Patientinnen gut betreut
und die Praxis wird auch in Zukunft als wichti-
ger Partner in Sachen Gesundheit fur die ganze
Familie wahrgenommen.

KONTAKT

TePe D-A-CH
[Infos zum Unternehmen]

R

Dr.Roschan Farhumand
TePe D-A-CH GmbH
FlughafenstraBe 52
22335 Hamburg

Tel.: 040 570123-0
kontakt@tepe.com
www.tepe.com

PARODONTOLOGIE

TEAM DAY
DER PRAXISHOCHSCHULE KOLN

2./3. Dezember 2016
praxisHochschule Kéln

PARODONTOLOGIE

TEAM DAY

der praxisHochschule KoIn

2./3. Dezember 2016
in Koln

ONLINE-ANMELDUNG/
KONGRESSPROGRAMM

Premiumpartner

SUNSTAR

www.team-day.koeln

Faxantwort an
034148474-290

(] Bitte senden Sie mir das Programm zum
PARODONTOLOGIE TEAM DAY zu.

Titel, Name, Vorname

E-Mail-Adresse (Fur die digitale Zusendung des Programmes.)

Praxisstempel/Laborstempel

Z\WP spezial 11/16

folbeinstraBe 29 - 04229 Leipzig - Tel.: 0341 48474-308 - event@oemus-media.de

OEMUS MEDIA AG



Prophylaxe // Herstellerinfo

Alle an einem Strang -

/ahnarzt, Praxisteam und Patienten

Autorin: Nathalie La Corte

Neben regelmaRiger zahnérztlicher Vorsorge,
professioneller Zahnreinigung, Fluoridierungs-
mafRnahmen und zahngesunder Emahrung ist
die hausliche Mundhygiene der Patienten eine
der tragenden S&ulen der zahnmedizinischen
Prophylaxe. Hierbei empfiehlt es sich, die me-
chanische Zahnreinigung mithilfe von Zahn-
burste und Zahnseide oder Interdentalburste
durch die Anwendung einer Mundspulung mit
atherischen Olen (z. B. Listerine®) zu erganzen.
Wesentliche Voraussetzung zur erfolgreichen Inte-
gration von Prophylaxewissen in den Praxisalltag
ist eine praventionsorientierte Haltung des gesam-
ten Praxisteams. Die Umsetzung der Prophylaxe in
der Praxis erfordert deshalb ein hochqualifiziertes
Praxisteam sowie eine entsprechende Praxisphi-
losophie: Sowohl klinisch-zahnmedizinische als
auchpsychologisch-padagogische Interventionen
werden hierbei miteinbezogen. Ziel ist es, mit
einem professionellen Risikomanagement die
Mundgesundheit des Patienten zu erhalten.
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Pravention als gemeinsame Aufgabe
von Zahnarzt und Praxisteam

Bei der Implementierung einer systematischen
Prophylaxe in der Zahnarztpraxis gilt vor allem
der Grundsatz: Prophylaxe ist Teamsache. Zu-
nachst ist es allerdings Aufgabe des Zahnarztes,
als Chef des Prophylaxeteams, die notwendi-
gen Voraussetzungen zu schaffen. Hierzu zah-
len raumliche Rahmenbedingungen, wie ein
eigenes Prophylaxezimmer sowie der Zugang
zu effizienten Fortbildungsangeboten fur das
Praxisteam. Auch das Festlegen des angewand-
ten Prophylaxekonzepts und Recallsytems, die
Definition eindeutiger Kompetenzen von Zahn-
arzt und Prophylaxeteam sowie vor allem das
Treffen von Diagnose- und Therapieentschei-
dungen' sind Aufgaben des Zahnarztes.

Fur eine gelungene Umsetzung der Prophylaxe-
strategie spielen Prophylaxeassistentinnen (PA)
eine zentrale Rolle. Anhand von erfassten Indi-

In Bezug auf die Mundgesundheit findet in der Zahnarzteschaft seit einiger Zeit ein
Umdenken statt: So liegt der Fokus zahnarztlichen Handelns immer weniger auf der
Reparatur und zunehmend auf der Implementierung von Prophylaxekonzepten. Wich-
tigist, dass Prophylaxe als Teamsache verstanden wird: Sie erfordert ein schlUssiges
Konzept mit einer entsprechend abgestimmten
Praxisorganisation und ein auf die Prophylaxe
spezialisiertes Praxisteam. Doch ebenso ent-
scheidend fur eine erfolgreiche Prophy-
laxeistdie Mitarbeitund Compliancedes
Patienten. Ein auf die individuellen Be-
durfnisse und Moglichkeiten des Pa-
tienten abgestimmtes Prophylaxekon-
zept kann den langfristigen Erhalt
der Mundgesundheit entscheidend
beglnstigen.

zes und individuellen Mundhygieneproblemen
erstellen die mitverantwortlichen Mitarbeiterin-
nen ein patientenindividuelles Mundhygiene-
programm. Die professionelle Reinigung der
Zahne und die Kontrolle des Zahnfleisches z&h-
len ebenso zu ihren Aufgaben wie das Durch-
fuhren von Bleaching-MaBnahmen.

Prophylaxe als gemeinsame
Leistung von Praxisteam und Patient

Noch immer halten viele Patienten einen Zahn-
arztbesuch erst dann fur notwendig, wenn
Mundgesundheitsprobleme wie Zahnschmer-
zen, Karies oder Parodontitis auftreten. Ein Herz-
stiick der Prophylaxearbeit mit dem Patienten
stellt daher die Vermittiung umfassender und
verstandlicher Informationen zur Bedeutung
der Mundgesundheit sowie deren Einfluss auf
die Allgemeingesundheit und Lebensqualitat
dar. Zahlreiche Prophylaxemalnahmen wie re-



gelmaRige Kontrolluntersuchungen, professio-
nelle Zahnreinigung oder Tipps zur richtigen
Mundpflege und Eméhrung lassen sich indivi-
duell an die Beduirfnisse und Moglichkeiten des
Patienten anpassen. Eine einftihlsame und
fachlich kompetente Prophylaxeberatung sorgt
fur Vertrauen und kann so die Compliance des
Patienten erhéhen — sowie zugleich als beson-
deres Aushangeschild der Praxis die Weiter-
empfehlung im persénlichen Umfeld des Pa-
tienten begtinstigen.?

Voraussetzung ist dabei die Kooperationsbereit-
schaft sowie eine Verbesserung des Mundge-
sundheitsverhaltens durch den Patienten. Zahn-
arzt und Praxisteam orientieren sich am Prinzip
der ,Oral Health Self Care” (Hilfe zur Selbsthilfe),
das sich als Untersttzung und Erganzung zur
hauslichen Mundhygiene versteht?

Zentrale Saule der Prophylaxe:
die hausliche Mundhygiene

Eine umfassende h&usliche Mundhygiene kann
die Entstehung oraler Erkrankungen wie Karies

oder Parodontitis vermindern und den lang-
fristigen Erhalt der Zahne begtinstigen.
Tagliches Zahneputzen, eine anhaltende In-
terdentalpflege sowie die Anwendung einer
Mundsptlung kénnen im Sinne einer Drei-
fach-Prophylaxe die Kontrolle des dentalen
Biofilms deutlich verbessern. Mundsptilungen
auf der Basis atherischer Ole (z.B. Listerine) sind
in der Lage, den dentalen Biofilm zu durchdrin-
gen und kénnen somit dabei helfen, patho-
gene Keime effektiv zu bekampfen. Die &theri-
schen Ole zerstéren die aus lipophilen Mole-
ktllen bestehenden bakteriellen Zellwéande und
zersetzen dadurch die Struktur des Biofilms >
Klinische und In-vitro-Studien haben weiterhin
nachgewiesen, dass &therische Ole nicht nur
im supra-, sonderm auch im subgingivalen Raum
in den Biofilm eindringen konnen und die Bak-
terienzahl reduzieren?

Quellen:
1 Bundeszahnarztekammer. Delegationsrahmen der
Bundeszahnérztekammer fur Zahnmedizinische Fach-

angestellte. 2009.

Herstellerinfo // Prophylaxe

2 KollnerV, Rinke K, Weidner K, Reitemeier B: Kommuni-
kation in der Zahnarztpraxis. Zahnmedizin up2date
2010 (1): 43-66.

3 Bundeszahnérztekammer. Leitfaden der Bundeszahn-
arztekammer: Qualifizierte Prophylaxe in der Zahnarzt-
praxis. 2003: 7-8.

4 Fine DH et al. Effect of rinsing with an essential oil-con-
taining mouthrinse on subgingival periodontopatho-
gens. | Periodont 2007; 78: 1935-1942.

5 Pan PC et al. In-vitro evidence for efficacy of antimicro-

bial mouthrinses. Journal of dentistry 2010; 38: 16-20.
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TSUNGENSAUGEN 7=t

Der TS1 Zungensauger - Total Simpel, Total Schnell, Total Sanft.
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Bessere Zungenreinigung durch den TS1 Zungensauger
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Den TS1 auf den Speichelsauger der
Behandlungseinheit aufstecken, Gel auftragen, Zunge
absaugen. Fertig.

Warum Zungenreinigung in der Praxis?

e ca. 60% aller Bakterien im Mund liegen auf der Zunge
(Quirynen et al. 2009)

« bakterielle Zungenbelage sind die Hauptursache fur Halitosis

« zur kompletten PZR gehort auch die Reinigung der Zunge

Warum TS1 Zungensauger?
* bessere Zungenreinigung verglichen mit herkdmmlichen
Zungenschabern*

« Tiefenreinigung der Zunge durch Absaugen bis in die
Krypten der Zunge

« Entfernung bakterieller Zungenbelage aus der Mundhohle
¢ kaum Wurgereiz beim Patienten

« keine Traumatisierung der Zungenpapillen

Youlld K7



Instrument// Anwenderbericht

Eine Innovation zur

richtigen Zeit

Vor einem Jahr stellte der Zahnarzt Stephan Cla-
sen aus Munster seine Innovation in der Praxis
von Dr. Diether Reusch in Westerburg vor. Aufden
ersten Blick ist erkennbar, dass der Spiegelsau-
ger (ClasenUNO zwei Instrumente miteinander
verkntpft. Damit hat der Zahnarzt bei der indirek-
ten Behandlung meist drei Werkzeuge in zwei
Handen und kann deutlich effizienter arbeiten.

Instrument flissige und feste Stoffe zuverlassig
absaugt. Der Workflow wird dadurch deutlich
effizienter.

Flexibler und effektiver
Einsatz der Assistenz

Auch bei der Vier-Hand-Technik bietet der Spie-

,Ich konzentriere mich bei meinen Behand- m gelsauger Vorteile, denn die Assistenz
2

lungen auf die Mundhohle des Patienten.
Dabeibietetder ClasenUNO eine wertvolle
Unterstiitzung, denn ich kann mit einer
Handbewegung sehen und absaugen und
spare dadurch umstandliche Instrumenten-
und viele Blickrichtungswechsel”, begrindet
Dr. Reusch seine Begeisterung ftir den Spie-
gelsauger. Besonders bei indirektem Arbeiten
mit rotierenden Instrumenten ist ein tblicher
weise benutzter Mundspiegel nach wenigen
Sekunden beschlagen oder mit Bohrstaub
benetzt. Er muss abgewischt werden, was
den Arbeitsablauf haufig unterbricht. Mit
dem ClasenUNO hat der Zahnarzt sowohl
bei Trocken- als auch bei Nassbehandlun-
genstets eine sehrgute Sicht, da der Spiegel
durch den Luftstrom nichtbeschlagtund das

Abb. 1: Der Spiegelsauger ClasenUNO ...
Abb. 2: ... vereint Mundspiegel und Absaugkantile ...
Abb. 3: ... und bietet Vorteile fur den Patienten ...
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muss nicht bei der kompletten Behand-
lung assistieren, sondern unterstitzt

Verbluffend einfach und doch
revolutionar ist ein Spiegelsauger,
der Mundspiegel und Absaug-
kanule vereint. Dieser ermdglicht
eine autonome Behandlung in
der Zahnarztpraxis. In Zeiten von
zunehmenden Solo-Behandlun-
gen liefertdie Innovation die pas-
sende Antwort fir mehr Effizienz
im Praxisalltag. Dr. Diether Reusch
und seine Kollegen haben den
Spiegelsauger seit einem Jahr im
Einsatz und mochten ihn nicht
mehr missen.

Autor: Dr. Diether Reusch

nach Bedarf. So ist sie nicht die ganze Zeitan die
Behandlungseinheit gebunden, sondern kann
wéhrenddessen Vor- und Nachbereitungen wie
zum Beispiel die Dokumentation erledigen. ,Die
Behandlung bleibt in meinem Sichtfeld und
unter meiner Kontrolle. Speziell hilfreich ist der
Spiegel bei der Prophylaxesitzung, da hierbei
die ZMF meist ohne Assistenz arbeitet. Die Pro-
phylaxeassistentin kann mitdem Spiegelsauger
drei Werkzeuge mit beiden Handen koordinie-
ren und sehr effizient arbeiten. ,Unsere ZMPs




Abb. 4: ... und das Praxisteam.

arbeiten nur noch mit dem ClasenUNO und be-
kommen auch sehr positives Feedback von den
Patienten, die den Wohlfiihlfaktor dabei sehr
schatzen”, sagt Dr. Reusch.

Ergonomische Behandlung
beiflexibler Position

Furihn steht die Ergonomie bei seinem Behand-
lungskonzept im Mittelpunkt: ,Wir arbeiten in
meiner Praxis nach dem Prinzip ,Gut sitzen, gut
sehen, gut arbeiten’. Dabei kénnen wir uns
wahrend der Behandlung auf die Mundhahle
des Patienten konzentrieren und sitzen in jeder
Position aufrecht.” Der Patient wird bei diesem
Konzeptim Liegen behandelt, was bei Patienten
mitAllgemeinerkrankungen manchmal schwie-
rig ist. Mit dem ClasenUNO kann der Patient fle-
xibel in einer Neun- bis Zwolf-Uhr-Position be-
handelt werden. Die Korperhaltung des Be-
handlers bleibt dabei aufrecht und entspannt,
da er seine Hande beidseitig am Kopf des Pa-
tientenvorbeifthrt. Das Instrument kann je nach
Behandlungssituation als klassische Absaug-
kantle und/oderals Spiegel eingesetzt werden.

Eine Innovation mit Potenzial

Die mit dem iF DESIGN AWARD 2016 ausgezeich-
nete Spiegel-Sauger-Kombination gibt es in zwei
Varianten: Beide verwenden Premiumspiegel
von HAHNENKRATT, einmal mit Rhodium verspie-
gelt (FS Rhodium) und einmal ohne Metall (Ultra
FS). Trotz des hoheren Preises verwenden wir die
Ultra-Variante, weil hierbei das Spiegelbild noch
heller und farbgenauer ist”, erklart Dr. Reusch.

Far ihn ist der ClasenUNO eine Innovation, die
den Nerv der Zeit trifft: ,Der Trend in der Zahn-
arztpraxis geht deutlich in Richtung Effizienz-
steigerung und Kostenminimierung. Dies und

Dr. Diether Reusch
[Infos zum Autor]

der zunehmende Mangel an zahnérztlichem
Assistenzpersonal wird in Zukunft Solo-Be-
handlungen und damit die Zwei-Hand-Technik
mehr als bisher in den Mittelpunkt stellen. Der
(ClasenUNO ersetzt nicht grundsatzlich die As-
sistenz, macht aber einen effektiveren, flexi-
bleren und fachgerechteren Einsatz des Assis-
tenzteams moglich”, so Dr. Reusch.

Abb. 5: Dr. Diether Reusch, Inhaber der Praxis Dr. Diether
Reusch & Partner - Praxis fiir Zahnmedizin in Westerburg.
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IDS 2017

Pravention vielerorts - Bausteine
einer umfassenden Zahnpﬂege

Orale Prophylaxe ist wohl der starkste Hebel fur die langfristige Zahngesundheit der meisten Patien-
ten. Dem Team kommt dabei die grundlegende Aufgabe zu, Patienten individuell, altersgerecht und
umfassend zu informieren sowie mit ihnen regelmalige hausliche Praventionsmalinahmen einzu-
dben. Je nach individuellem Risiko, in der Regel zweimal im Jahr, sollten Patienten eine zusatzliche
Unterstitzung in Form professioneller Prophylaxe in Anspruch nehmen. Einen umfassenden Uber-
blick Gber Verfahren und Produktinnovationen in diesem Bereich bietet die Internationale Dental-
Schau (IDS)vom 21. bis zum 25. Marz 2017 in KoIn.

Autor: Dr. Christian Ehrensberger

Die zahnmedizinische Forschung ergriindet, oft
in Verbindung mit der Dentalindustrie, seit vielen
Jahren Ursachen und Verlauf oraler Erkrankun-
gen und Moglichkeiten zu ihrer Bekampfung -
und idealerweise ihrer kompletten Verhinderung
durch rechtzeitige und gezielte prophylaktische
Malnahmen. Aus der engen Zusammenarbeit
mit Hochschulen und Zahnarztpraxen ent-
wickelt die Industrie fortlaufend verbesserte
und neuartige Verfahren und Produkte.

Hausliche Prophylaxe: Klassiker
verbinden sich mit digitalen Welten

Im Bereich der Mundpflegeprodukte
fur die Anwendung daheim kann
das Teamin der Patienten-
beratung aus einer .
grolRen Flle schop-
fen. So stehen Handzahnbrsten und elektri-
sche Zahnbrsten mit fein abgestimmten Merk-

malen zur Verfigung: klassisches planes Bors-
tenfeld oder Borsten in unterschiedlichen
Winkeln und mit speziellen Funktionen,

oszillierend-rotierende, Schall- oder Ultra-

schallzahnbrsten. Eine groBe Spannweite
ergibt sich durch altersgerechte Ausfuhrungen
(z.B. voluminosere Griffe fur Senioren, spezielle
Elektrozahnbiirsten-Aufsétze fiir Prothesentréger).
Zahnpasta steht ebenfalls in groRer Auswahl be-
reit, mit speziellen Inhaltsstoffen zur Karies- (z.B.
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Fluorid) oder Parodontitisprophylaxe (z.B. Zinn-
halogenide), zur Verhinderung von Neuverfar-
bungen (z.B. speziell formulierte Polyphosphate)
oder zur Bindung feiner Schmutzpartikel (z.B.
Aktivkohle). Selbst zum Verschluss mikroskopisch
kleiner Kavitaten konnen bestimmte Zahncremes
beitragen. Zu den altersgerechten Formulierun-
gen gehoren zum Beispiel solche mit reduzier-
tem Fuoridgehalt fur Kinder. Neben Karies und

Parodontitis stellen auch Erosionen eine Gefahr
fur die Integritat der oralen Gewebe dar. Ihnen
lasst sich unter anderem durch systematische
Fluoridierung oder durch Zinnverbindungen in
Mundsptlungen oder in Zahncremes vorbeu-
gen. Erganzt werden die genannten Produkt-
gruppen durch spezielle Interdentalburstensys-
teme, Zahnseiden und -sticks sowie viele wei-
tere Optionen (z.B. Anti-Xerostomie-Gele).

DIE ZAHNMEDIZINISCHE FORSCHUNG ERGRUNDET,
OFT IN VERBINDUNG MIT DER DENTALINDUSTRIE, SEIT VIELEN
JAHREN URSACHEN UND VERLAUF ORALER ERKRANKUNGEN UND
MOGLICHKEITEN ZU IHRER BEKAMPFUNG - UND IDEALERWEISE

>
<

IHRER KOMPLETTEN VERHINDERUNG DURCH RECHTZEITIGE UND
GEZIELTE PROPHYLAKTISCHE MASSNAHMEN."



Kaum zu tberschétzen sind die digitalen Wel-
ten. Dazu z&hlen Displays, beispielsweise als
Bestandteil von Elektrozahnbursten oder als
externe Funktionseinheit fur die Befestigung
am Spiegel. Hinzu kommen Apps fur die Ver-
wendung im Badezimmer, mit deren Hilfe der
Zahnarzt spater das Putzverhalten eines Patien-
ten besser einschatzen und ihm entsprechend
wertvolle Tipps mit auf den Weg geben kann.

Professionelle Prophylaxe:
Komplettsortimente und
individuelle Produktwahl

Wo die hausliche Mundpflege durch den Patien-
ten an ihre Grenzen stoft, ergdnzt sie das Team
mit einem professionellen Bioflmmanagement.
Dazu gehort unter anderem die vollstandige bzw.
weitestgehende Entfernung aller Konkremente,

»DIE MODERNE DIAGNOSTIK
MACHT DEN ZAHNARZT IMMER
HAUFIGER ZUR ZENTRALEN
ANLAUFSTELLE FUR KOMPLEXE
KRANKHEITSBILDER.”

stellen sie doch die haufigsten und wichtigsten
plaqueretentiven Faktoren dar. Auf der IDS in KéIn
findet das Team eine breite Palette von Instru-
menten fur die Handkurettage, dartber hinaus
Schall-bzw. Ultraschall-, Pulverstrahlgerate sowie
Airscaler. Die Erfolgskontrolle erfolgt mit der Lupe
und mit taktilen Bewegungen der Handkurette.
Dem Team steht es bei der Fulle an Produkten
offen, sich fuir ein Basissystem zu entscheiden
(z.B. Sortiment eines bestimmten Anbieters
oder Zusammenstellung eines Fachhandlers)
oder fur sich eine komplett individuelle eigene
Auswahl zu treffen oder beide Anséatze zu kom-
binieren (Basissystem + gezielte Erganzungen).

Diagnostik: furr gezielte orale
Prophylaxe und interdisziplinare
Kooperation

Grundlage jeder Prophylaxe und Therapie ist
eine fundierte Diagnose. Diese basiert heute auf
einem hochentwickelten Instrumentarium aus
bildgebenden und biochemisch-analytischen
Verfahren. Dazu z&hlen etwa hochauflésende
Intraoralkameras, kameragestttzte Fluoreszenz-,
und Infrarotverfahren sowie analoge und digitale
Rontgensysteme (zwei-/dreidimensional) oder

IDS 2017

die Computertomografie. AuBerdem bieten
spezialisierte Hersteller molekularbiologische
sowie biochemische Diagnostiksysteme an, mit
deren Hilfe die bei oralen Krankheitsgeschehen
relevanten Keimspektren erfasst und individuelle
Risiken analysiert werden kénnen. Zum Beispiel
werden Parodontitiskeime (z. B. Aggregatibacter
actinomycetemcomitans, Porphyromonas gingi-
valis, Tannerella forsythia, Treponema denticola)
mithilfe von RNA-Hybridisierungsverfahren und
alternativ dazu mit konventionellen PCR-Tests
oder Real-Time-PCR-Tests erfasst. Interessant fur
die Praxis: Selbst blutende oder eiternde Taschen
stellen, je nach Verfahren, nicht grundsatzlich eine
Kontraindikation fur die Probenentnahme dar.
Die modeme Diagnostik macht den Zahnarzt

immer haufiger zur zentralen Anlaufstelle fur

komplexe Krankheitsbilder. Es ist zum Beispiel
bekannt, dass Parodontalerkrankungen mit
Diabetes oder auch mit vaskularen Sto-
rungen im Zusammenhang stehen.
Eine interdisziplinare Kooperation
von Allgemein-, Fach- und Zahnarz-
ten wird daher auf immer mehr
Feldern zum Standard.

Fazit

KONTAKT

Die Integration der Prophylaxe in den Praxis-
alltag ist stets Chefsache und Teamarbeit zu-
gleich. Dabei treten zum medizinischen Biofilm-
management im engeren Sinne ein ausgefeil-
tes Recall-System (optional mit spezieller Soft-
ware-Unterstiitzung), eineebensoempathische
wie klar auf Compliance gerichtete Gesprachs-
fuhrung und nicht zuletzt motivierende Erleb-
nisse fiir den Patienten (z.B. ,Wellness-Aspekte
bei der PZR", , digitale SpaBfaktoren”).

VDDI - Verband der Deutschen
Dental-Industrie e.V.
Aachener Strafl3e 1053-1055
50858 Koln

Tel.: 0221 5006870

Fax: 0221 50068721
info@vddi.de

www.vddi.de
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News

Im 10.Jahr: Lehr- und Lerninitiative ,Speichel & Mundgesundheit”

Die Lehr- und Lernprogramme StuDent
und SalivaDent der zahnmedizinischen
Initiative des Wrigley Oral Healthcare Pro-
gram (WOHP) sind in Deutschlands Univer-
sitaten und Praxen fest etabliert. So nutzen
zu Beginn dieses Wintersemesters bereits
26 der 30 zahnmedizinischen Fakultaten
in Deutschland das Lehr- und Lernpro-
gramm ,StuDent - Speichel & Mundgesund-
heit”. Ziel der vom WOHP im Jahr 2007 ins
Leben gerufenen Initiative ist es, die Praven-
tionsorientierung in der zahnmedizinischen
Berufsausbildung zu fordern. Vorlesung,
Skript und Lehrfilm der 2014 erschienenen
Neuauflage konnen Dozenten und Studen-
ten kostenfrei unter www.wrigley-dental.de
herunterladen oder anfordern. Fur die
Zahnarzte und Zahnérztinnen sowie das
Praxisteam gibt es SalivaDent, das Pen-
dant mitdem Schwerpunkt auf der prakti-
schen Umsetzung.

Das System Mundhohle

Speichel, Schleimhaute, Zahne und Mikro-
organismen sind in der Mundhohle in ei-
nem biologischen System eng miteinander

StuDent

StuDent

»Wie viel kann man
selbst tun, um die
Gesundheit seiner
Zahne zu erhalten
oder zu verbessern?"

86,0 %

"‘ Kinder

Selbstwirksamkeitsiiberzeugung zur eigenen Zahngesundheit
85,5 %

jlingere
Erwachsene

75,6 % 70, %
jungere a\tere
Senioren Senioren

Selbstwirksamkeitsiiberzeugung (Grundiiberzeugung, selbst wirkungsvoll Einfluss
auf die eigene Zahngesundheit nehmen zu kénnen): bis ins hohe Alter sehr hoch

Q

~sehr viel"
oder ,viel"

vernetzt. Veranderungen
einer dieser Komponenten
konnen fur die orale und
systemische Gesundheit
gravierende Auswirkungen

haben. Die Kenntnis die-

Quelle: Funfte Deutsche Mundgesundheitsstudie (DMS V), Institut der deutschen

Zahnérzte (IDZ), K6ln

Prophylaxeist,,in”

Im Zuge des demografischen Wandels un-
serer Gesellschaft, in der sich immer mehr
gesundheitsbewusste Menschen gesunde
Zahne bis ins hohe Alter erhalten wollen,
ruckt die Praventionsorientierung in der
zahnarztlichen Praxis immer mehr in den
Fokus. Hinzu kommt, dass zunehmend
Menschen in allen Altersgruppen davon
Uberzeugt sind, selbst sehr viel fur den Er-
halt ihrer Zahn- und Mundgesundheit tun
zu konnen, wie die soeben erschienene
Flunfte Deutsche Mundgesundheitsstudie
feststellt (s. Abb. oben). Eine Schllsselrolle
spielt in diesem Zusammenhang der Spei-
chelalsnaturlicher Prophylaxefaktorin der
Mundgesundheit.
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ser Zusammenhange ge-

hort zum Wissensreper-
toirejedesZahnarztesund jeder Zahnarztin
und des zahnarztlichen Fachpersonals,
denn nur so erhalten Patienten eine mo-
derne praventionsorientierte Beratung und
Behandlung. StuDent in den drei Modulen
Vorlesung, Skript und Lehrfilm und entspre-
chend die Praxisvariante SalivaDent mit
Unterrichtsfolien und Skript prasentieren
die Inhalte anschaulich, plastisch, produkt-
neutral und didaktisch modern, so zum
Beispiel die Anatomie und Physiologie der
Speicheldrusen. Darauf aufbauend wer-
den die Pathogenese, Pravention und Be-
handlungsmoglichkeiten von Xerostomie,
Oligosialie sowie von Karies und Erosion
detailliert aufgezeigt. In den Uberarbeite-
ten Neuauflagen von StuDent und Saliva-

Dent aus 2014 finden sich weitere Erlau-
terungen zum Thema Erosion sowie ein
Glossar zu zahnmedizinischen Fachbe-
griffen.

Das Lehr- und Lemnprogramm StuDent der zahnmedizinischen Initiative des Wrigley Oral Health-
care Program (WOHP): Skript, Vorlesung und Lehrfilm.

Hochkaratiges Herausgebergremium
Um die lernfreundliche Aufbereitung der The-
matik sicherzustellen, konnte das Wrigley Oral
Healthcare Program fur StuDent die Mitwir-
kungvon Hochschullehrernund Studentenaus
ganz Deutschland gewinnen. Fur die Neuauf-
lage zeichnen Prof. Wolfgang Buchalla, Uni-
versitat Regensburg, und Prof. em. Joachim
Klimek, Universitat GieBen, verantwortlich.
Herausgeber sind neun namhafte Universitats-
dozenten fur Zahnerhaltungskunde in Deutsch-
land und der Schweiz: Prof. Christof Dorfer,
Kiel; Prof. EiImar Hellwig, Freiburg im Breisgau;
Prof. Reinhard Hickel, Mlnchen; Prof. Adrian
Lussi,Bern; Prof. GeorgMeyer, Greifswald; Prof.
Hendrik Meyer-Llckel, Aachen; Prof. Sebastian
Paris, Berlin; Prof. Christian Splieth, Greifswald,
sowie Prof. Annette Wiegand, Gottingen. Mit-
herausgeber von SalivaDent, dem Pendant
zu StuDent als praxisnahem Fortbildungspro-
gramm zum selben Thema, ist die Bundes-

zahnarztekammer (BZAK).

Wrigley GmbH
Tel.. 089665100
www.wrigley-dental.de
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News

Dr. Liebe feiert 150 Jahre

Die Deutschen lassen sich ihre Zahngesundheit etwas kosten! Das
ergab eine aktuelle Befragung von niedergelassenen Zahnarzten:
Nur 4 Prozent duBerten, dass ihre Patienten nicht bereit seien, fur
zusétzliche ProphylaxemaBnahmen in die eigene Tasche zu greifen.!
Dr. Liebe, Hersteller von Pearls & Dents, Amino-
med undAjonain der kleinen roten Tube, unter-
stltzt alle Prophylaxe-Willigen: Seine Mission
ist die bestmogliche tagliche Mundpflege.

Nun feiert der Hersteller medizinischer Spe-  #heilen
zialzahncremes sein 150-jahriges Firmenjubi- ~ &halve
l&um. Das medizinische Zahncreme-Konzent-

rat Ajona macht das Unternehmen seit 1952
bis heute bekannt und steht daher im Zen-
trum der Jubildumsaktivitaten. Ajona 6st so
viele Assoziationen aus, dass Dr. Liebe da-
raus einbesonderes Gewinnspiel kreiert hat:

onitm jor
it

Man
verwende

o
DR LIEBE
die ,Zeitreise mit Ajona”. Noch bis zum 30.11.2016 ladt das Unter-
nehmen unter www.ajona.de/zeitreise dazu ein, ganz personliche
Ajona-Geschichten, -Momente oder -Visionen zu prasentieren.

SeiesalsFoto, Gedicht, Film, kreative Werkarbeit, Horspiel oder ...
alles rund um die Marke Ajona — Dr. Liebe setzt der Phantasie

AION

keine Grenzen.Per Online-Voting werden die kreativsten Beitrage
gewahlt. Es winken 150 attraktive Gewinne. Der Hauptpreis ist ein
Ajona Vespa-Roller.

1GfK-Omnibusumfrage unter 300 in Deutschland niedergelassenen Zahnarzten
(07/2016).

Dr. Rudolf Liebe Nachf. GmbH & Co. KG

Tel.:0711 7585779-11

www.drliebe.de

Fluoridfreie Zahncreme bei Parodontitis-Patienten wirksam

Die Gesundheit des Zahnfleisches ist essen-
ziell fir den gesamten Korper. Dennoch zei-
gen aktuelle Zahlen der deutschen Mund-
gesundheitsstudie, dass ca. 50 Prozent der
jungen Erwachsenen in Deutschland von
einer Parodontalerkrankung betroffen sind.

oS

Deshalb ist es wichtig, das Zahnfleisch zu
schltzen und so einer Parodontalerkran-
kung vorzubeugen.

In einer kdrzlich veroffentlichten Studie
konnte gezeigt werden, dass es fur einen
guten Schutz unerheblich ist, ob eine Zahn-
creme Fluorid enthélt oder nicht. Inder nun
im internationalen Fachjournal PLOS ONE
veroffentlichten Studie wurde der Einfluss
einer fluoridfreien Zahncreme (Biorepair)
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auf die zahnfleischgesundheit von Paro-
dontitis-Patienten untersucht.” Die rando-
misierte Doppelblindstudie wurde an den
Universitatskliniken Minster und Wirz-

9 kiins!
ch‘l)hnschme z

Zahnfleisd"
§chutz

burg tber drei Monate an Parodontitis-Pa-
tienten durchgefuhrt. Wesentliche Resul-
tate waren, dass sich durch die Verwendung
von Biorepair — einer Zahncreme mit Hy-
droxylapatit — die Zahnfleischgesundheit der
Patienten insgesamt deutlich verbesserte.
Beispielsweise verbesserten sich klinisch
relevante Parameter der Zahnfleischgesund-
heit wie Bakterienbelage, Zahnfleischent-
zundungen und Zahnfleischbluten. Als klini-
sche Kontrolle wurde eine speziell fur den

tlicher

Zahnfleischschutz entwickelte fluoridhaltige
Zahncreme verwendet. Die Unterschiede in
den Ergebnissen zwischen Biorepair und
der fluoridhaltigen Zahncreme waren
= allerdings in der vorliegenden Studie
klinisch nicht signifikant. Dies zeigt,
dass im Bereich Zahnfleischschutz
eine fluoridfreie Zahncreme genau-
S0 wirksam ist wie eine Zahncreme
mit Fluorid. Biorepair ist daher sehr
gut geeignet, um die Zahnfleisch-
gesundheit bei Parodontitis-Pa-
tienten zu verbessern. Biorepair
Zahncremes enthalten biomime-
tische Kristallite, die dem natlr-
lichen Zahnschmelz verwandt sind und
Zahne und Zahnfleisch schutzen.

1 1.Harksetal.,Impactofthe daily use ofamicrocrystal
hydroxyapatite dentifrice on de novo plaque for-
mation and clinical/microbiological parameters of
periodontal health. A randomized trial. PLOS ONE 11,
0160142 (2016). Seite 2/ 2.

DR. KURT WOLFF GMBH & CO. KG
Tel.: 0521 8808-00
www.bio-repair.com



DGZ legt erste Leitlinie zur Kariesprophylaxe vor

Karies ist in Deutschland Volkskrankheit Nummer
eins: Fast jeder Erwachsene und immer noch viele
Jugendliche sind betroffen. Die Behandlung der
Schaden und Folgeschaden verschlingt einen
GroBteil der insgesamt 11,5 Milliarden Euro, die
gesetzliche Krankenkassen jahrlich flr zahnmedi-
zinische Leistungen ausgeben. Dabei wére Karies
durch konsequente Pravention vermeidbar. Doch
welche MaBnahmen halten das Gebiss dauerhaft
gesund? Was ist wissenschaftlich wirklich abgesi-
chert? Umfassende Antworten auf diese Fragen
gibt nun die erste deutsche Leitlinie' zur ,Karies-
prophylaxe bei bleibenden Zahnen”. Sie entstand
unter der Federflhrung der Deutschen Gesell- DGZ
schaft fur zahnerhaltung (DGZ) und der Deutschen
Gesellschaft fur Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde

(DGZMK). Insgesamt waren 14 Fachgesellschaf-

ten beteiligt, unter Mitwirkung von Wissenschaftlern, Zahn-
arzten, Arzten und anderen im Gesundheitswesen Tatigen. Die
Experten einigten sich nach sorgfaltiger Sichtung und Aus-
wertung der internationalen Forschungsergebnisse auf sieben
Kernempfehlungen. Drei setzt der Patient selbst jeden Tag um,
vier kbnnen in Abstimmung mit dem Zahnarzt erfolgen. Wer die
sieben Kernempfehlungen der neuen Leitlinie zur Kariespro-
phylaxe befolgt, hat gute Chancen, mit gesunden zdhnen durchs
Leben zu gehen.

Jeden Tag

Wissenschaftliche Leitlinie: 7Punkte zur Kariesprophylaxe

In Abstimmung mit der Praxis
2x taglich mit Prophylaxeprogramme
fluoridhaltiger Zahnpasta wahrnehmen

Zahne putzen

Zuckeraufnahme
moglichst gering halten

Weitere Fluoridierungs-
maBnahmen

Nach Mahizeiten tiy Bei Bedarf: Chlorhexidin-
zuckerfreien Kaugummi Lack mit mindestens
kauen 1% CHX anwenden
e Versiegelung
CU ? AWMF Eisswren)  Kariesgeféhrdeter
5 s Fissuren

1 Medizinische Leitlinien werten den aktuellen Wissens- und Behandlungsstand zu
einer bestimmten Erkrankung aus und geben wissenschattlich gesicherte Hand-
Ilungsempfehlungen fiir Arzte und Patienten, in die auch eine Wertung der Aussa-
gekraft und Anwendbarkeit von Studienergebnissen eingeht. In Deutschland wird
ihre Erstellung unter Einbeziehung der jewelils relevanten Organisationen von der
Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften
(AWMF) koordiniert.

Quelle: DGZ Deutsche Gesellschaft fir Zahnerhaltunge.V.

Pentron-Sortiment ab sofortin Deutschland erhaltlich

Gute Nachrichten fur deutsche Zahnéarzte:
Die innovativen und bewahrten Dentalpro-
dukte von Pentron sind ab sofort bei Dental-
depots in Deutschland erhaltlich. Das Sorti-
ment des amerikanischen Herstellersreicht
von Abdruckmaterial (u.a. A- und
C-Silikone, Alginate) und Kompo-
site, Uber Haftvermittler, tempo-
rére und dauerhafte Befestigungs-
zemente bis hin zu Stiften und
Stumpfaufbaumaterial.
Insbesondere mit der ,Pentron
Systems Solution” —bestehend aus
Breeze™ (Selbsthaftender Harz-
zement), FibreKleer™ 4x (Glasfaser-
stifte) und Build-It™ FR (Glasfaser-
verstarktes Stumpfaufbaumaterial)
bundelt der Hersteller seine Kern-
kompetenzenineinem Paket. Die drei
enthaltenen und in den USA mehrfach
ausgezeichneten Produkte (U.a. The Dental
Advisor, Dental Product Shopper und Townie

Breez

Choice Awards) sind perfekt aufeinander
abgestimmt. Zahnérzte profitieren von einem
in sich stimmigen System zum zeitsparen-
den und effektiven Stumpf- und Stiftaufbau

e

Self-Adhesive Resin Cement

mit anschlieBender Befestigung der Restau-
ration. Ein weiterer Vorteil: Je nach Befes-
tigungspréaferenz des Zahnarztes kann die
Pentron Systems Solution” sowohl in Ver-
bindung mit dem enthaltenen selbstadha-
siven Befestigungszement Breeze oder
im Rahmen der traditionellen Adhasiv-

technik zum Einsatz kommen.
DarUber hinaus umfasst das Pentron
Sortiment seit Kurzem auch diverse
Produkte, die bisher bereits unter dem
Label DUX Dental in Deutschland vertrie-
ben wurden. Dazu gehdren unter ande-
rem die provisorischen Dentalzemente
ZONE™ und ZONEfree™ sowie
das Abformmaterial Image™

Alginate.

Pentron Deutschland
c/o Kerr GmbH
Tel.:07222 968970
Www.pentron.eu
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Produkte // Herstellerinfo

Prophylaxe-System fiir komfortablere Behandlung
Die neue Premium-Prophylaxe-Marke Lunos® reicht von der
Mundspullésung, dem Pulverstrahlhandstlick mit einzigartigem
Wechselkammerprinzip Uber unterschiedliche Pulver und Pas-
ten bis hin zum Wellnesstuch fur einen erfrischenden Behand-
lungsabschluss — damit am Ende alle Beteiligten ,vor Freude
strahlen”, so der Slogan der Marke Lunos®. Bei der Produktent-
wicklung hat das Lunos®-Entwicklungsteam alle medizinischen
Aspekte berucksichtigt und sich gleichzeitig konsequent an den
Prinzipien eines minimalinvasiven und schmerzarmen Vorge-
hens orientiert. Ein Beispiel hierflr: das Pulverstrahlhandstlick
MyFlow mit durchdachtem Wechselkammerprinzip. Der Pulver-
behalter lasst sich einfach austauschen, womit das lastige Nach-
fullen wahrend der Anwendung am Patienten entfallt. Zudem
ermoglicht das Wechselkammerprinzip das Vorbereiten von
Pulverbehaltern fur den ganzen Tag. Das Befullen dieser Pulver-
behalter erfolgt mithilfe ergonomischer Flaschen mit Einhand-
Kipphebelverschluss auf einfache Weise und zudem staubarm.
In der Aufbereitung setzt das Pulverstrahlhandstick ebenfalls

POLIERPASTE
3

LUNos

PROPHYLAXE-
PULVER
e »
| GENILECLEAN

LUNoOSs*

PROPHYLAXE-
PULVER

Perio consT I

maBig vor jeder Prophylaxebehandlung angewendet werden
kann.Weiterhin umfasstdie Lunos®Prophylaxe-Linie den Lunos®
Fluoridlack, das Lunos® Fluorid Gel, die hoch gefullte Lunos®

neue MafBstabe. Alle Teile sind voll thermodesinfizier-
bar und autoklavierbar. Zusammen mit dem geringen
Verstopfungspotenzial und der einfachen Wartung spart
dies bei der taglichen Arbeit Zeit und bietet so mehr
Freiraum fur die Behandlung. Neben verschiedenen
Prophylaxepulvern und Polierpasten zahlt zudem zum
Sortiment die alkoholfreie Lunos® Mundspullésung mit
dezent frischem Minzgeschmack, die ideal routine-

[=]

DURRDENTAL
[Infos zum Unternehmen]

Fissurenversiegelung auf Kompositbasis, das Lunos®
Prophy-Kissen aus einem Tempur ahnlichen Schaum zur
bequemen Lagerung des Patienten und das hautpfle-
gende Lunos® Prophy-Wellnesstuch mit Aloe vera.

[=]

DURR DENTAL AG
Tel.: 07142 705-0
www.duerrdental.com

Die neue elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL™
REPAIR&PREVENT ist eine Zahnpasta mit
doppeltem Ansatz: sie lindert den Schmerz
und beugt kunftiger Schmerzempfindlich-
keit vor. Die klinisch bestatigte PRO-ARGIN®
Technologie' der Zahnpasta versiegelt und

land sind, laut der aktuellen FUnften Deut-
schen Mundgesundheitsstudie (DMS V),
bis zu 70 Prozent der Erwachsenen davon be-
troffen. Die elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL™
REPAIR&PREVENT enthélt daher zusatzlich
Zink, welches das Zahnfleisch starkt und
somit vor kunftiger Schmerzempfindlichkeit
schutzt. Fur die sofortige Schmerzlinderung

= PSS :
SENSITIVE PRoFESSio AT 47:7
REPAIR 3 REVENT -
Klinisch
> bestatigt
REPAIR&PREVENT oo
y & anhaltende
Linderung
Firsofortige Schmerdindenung Zshnpasta bis 2 2 tigich it der Fingerspitze af den empfindichen Zahn aufragen und fr 1 Minute sanft sinmossiren.

repariert die offenen Reizleiterkanalchen,
die fur die schmerzempfindlichen Zahne
verantwortlich sind. Eine der Hauptursa-
chen der Schmerzempfindlichkeit ist Zahn-
fleischriickgang, da hierdurch Zahnhalse
und Dentin freigelegt werden. In Deutsch-

32 zZwP SPEZIAL 11/2016

kann die Zahnpasta mit der Fingerspitze auf
den empfindlichen Zahn aufgetragen und
fur eine Minute leicht einmassiert werden.
Zwei Mal taglich beim Zahneputzen ange-
wendet, bewirkt sie eine lang anhaltende
Linderung und Schutz.

In der Zahnarztpraxis kann die Schmerz-
empfindlichkeit mit der elmex® SENSITIVE
PROFESSIONAL™ Desensibilisierungspaste
mit Pro-Argin® Technologie behandelt wer-
den. Einmal angewendet, erzielt sie eine
schnelle Linderung und reduziert den durch
freiliegende Zahnhélse ausgelosten Schmerz
fir mindestens sechs Wochen.? Zuhause
kdnnen Patienten zuséatzlich die elmex®
SENSITIVE PROFESSIONAL™ Zahnspulung
mit der PRO-ARGIN® Zahnspulungstechno-
logie verwenden. So kbnnen Betroffene mit
derKombinationderelmex®SENSITIVE PRO-
FESSIONAL™ Produkte die Schmerzemp-
findlichkeit ihrer Z&hne wirksam und lang
anhaltend bekampfen.
1 NathooSetal.JClinDent2009, 20 (Specss): 123-130.
2 Pepelassi et al. 2015: Effectiveness of an in-office
arginine-calcium carbonate paste on dentine hyper-
sensitivity in periodontitis patients: a double-blind,
randomized controlled trial, J Clin Periodontol (42).

Tel:0407319-0125
www.gaba-dent.de
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Fluoridierung mit Lack oder Gel
Eine regelmaBige Fluoridierung ist unum-
ganglich, wenn das Kariesrisiko langfristig
reduziert werden soll. Hager & Werken bietet
daher gleich zwei verschiedene Arten von
Fluoridierungsprodukten an: Einen Lack
und ein Gel.

Bei Mirafluorid (0,15% Fluorid)

handelt es sich um einen Fluo-
ridlack auf Wasserbasis ohne
Losungsmittel. Anders als bei
herkdmmlichen Fluoridlacken,
bei denen das Fluorid sehr
langsam durch eine Lackma-
trix abgegeben wird, diffun-
dieren die Fluoride un-
mittelbar durch eine
wassrige Polymerschicht.
So gelingt es, mit einem deutlich redu-
zierten Fluoridgehalt wesentlich patienten-
freundlicher die gleiche Schutzfunktion zu
erreichen. Die Effektivitat von Mirafluorid
als Kariesschutz wurde in klinischen Stu-
dien* belegt.

mirafluor®-gel hingegen ist ein klassisches
FluoridgelzurintensivenKariesprophylaxe.
Das Gel fordert durch das enthaltene Fluo-
rid (1,23 %) aktiv die Remineralisierung des
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Hager & Werken
[Infos zum Unternehmen]

Zahnschmelzes und sollte zu-
satzlich zur herkdmmlichen
Zahnpflege angewendet wer-
den. mirafluor®-gel ist in verschiedenen
Geschmacksrichtungen und Konzentra-
tionen erhaltlich.

Das niedriger dosierte k-gel mit 0,615 %
Fluoridist ein speziell fir Kinder entwickel-
tes Gel.

Herstellerinfo // Produkte

Der Erhalt der Milchzahne, die eine
besondere Platzhalterfunktion ein-
nehmen, spielt eine wichtige Rolle in
der Entwicklung der Folgezahne. Der
reduzierte Fluoridgehalt verringert des
Weiteren, im Vergleich zu herkdmm-
lichen Fluoridgelen, das Risiko einer
Zahnfluorose der Folgezahne. Ein be-
sonders schonender ph-Wert von 5,5
vermeidet eine zusatzliche Belastung
des Zahnschmelzes. Der kariesprophy-
laktische Effekt von Fluorid ist hinrei-
chend nachgewiesen. Er beruht auf
einer erhdhten Saureresistenz des
Zahnschmelzes, einem gehemmten
Zuckerabbau saureproduzierender
Mikroorganismen in der Plague und
einer beschleunigten Remineralisie-
rung initialer kariéser Lasionen.

*Quelle:Attin, T, Schneider, K., Buchalla, W.:Abra-

sionsstabilitit des KOH-I6slichen Fluorids auf
Schmelz nach Applikation verschiedener Fluo-
ridierungsmittel, Dtsch Zahnérzt! Z 56,706 (2001)

Hager & Werken GmbH & Co. KG
Tel.: 0203 99269-0
www.hagerwerken.de

Zungenreinigung perfekt erganzt

Ab sofort gibt es fur die Anwendung mit dem TS1 Zungensauger
das TS1 Gel als Erganzung fur die Zungenreinigung. Der TS1 Zun-
gensauger ist mittlerweile aus dem Praxisalltag im Rahmen einer
PZR oder einer Full Mouth Disinfection nicht mehr wegzudenken.
Das Absaugen der bakteriellen Zungenbeldge hat sich als wirk-

same Methode etabliert. Zur optimalen Absaugung und Steigerung
des Frischegefuhls gibt es jetzt das neue TS1 Gel.
Das TS1 Gel fordert die Gleitfahigkeit bei der Zungenreinigung. Die
bakteriellen Zungenbeladge werden sanft zusammen mit dem auf-
getragenen Gelvon der Zunge abgesaugt. Patienten berichten, dass
sie nach der Zungenreinigung durch den TS1 Zungensauger plus TS1
Gelinder Praxis ein noch hoheres und langer anhal-
tendes Frische- und Sauberkeitsgeflhl versplrten.
Das TS1 Gel wird in einem 75-ml-Flaschchen mit
Kappe geliefert, welches sich muhelos einhandig
Offnen und schlieBen lasst und somit perfekt in die
Arbeitsablaufe der Zungenreinigung integriert wer-
den kann. Die einhandige Nutzung ist ein deutlicher
Vorteil gegenuber Tuben mit Schraubverschluss und
bietet zudem eine gute Standfestigkeit. Die Flasche
ist transparent gestaltet, sodass jederzeit der aktu-
elle Fullstand abgelesen werden kann. Durch die
kleine Austrittsdffnung von nur 3mm ist eine spar-
same und exakte Dosierung moglich, sodass eine
75-ml-Flasche fur ca. 120-150 Anwendungen in der
Praxis ausreicht.
TSpro GmbH
Tel.: 072194249857
www.ts-1.com
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Produkte // Herstellerinfo

UnterstUtzt durch die intutitive NSK iPiezo engine bietet der LED-
Ultraschall-Scaler Varios 970 fur jede Anwendung optimale und sta-
bile Vibrationsfrequenzen — von der sanften Minimal- bis hin zur ef-
fektiven Maximaleinstellung. Die Leistungseinstellung wird dabei

so fein geregelt, dass ein und dasselbe Gerat

hdchst effizient in der Endodontie, der Paro-
dontologie und der Prophylaxe eingesetzt
werdenkann.Mitdem33Grammleichtenund
auBerst schlanken Handstuck erzielt der
Anwender eine optimale Balance und
erhalt hervorragenden Zugang zum
Behandlungsfeld. Dartber hinaus ist
das Varios 2 Lux-Handstlck mit Dop-
pel-LED ausgestattet, was in Kombi-
nation mit der grazilen Form fur ein-
malige Sichtverhaltnisse sorgt. Das
Varios 970 verfagt Uber zwei unab-
hangige KuhImittelflaschen (je 400 ml)
und ein groBes, intuitiv zu bedienen-
des Bedienfeld sowie ein Display, auf
dem alle aktuellen Einstellungen Ubersichtlich angezeigt werden.
Als Varios 170 kbnnen die Vorteile des Varios 2-Handsttcks auch
in die vorhandene Behandlungseinheit integriert werden. Dabei
ist das Varios 170 LED-Einbaumodul das kleinste der Welt und

Fluoridieren, Schiitzen, Pflegen, Versiegeln
Zahne reinigen, versiegeln, fluoridieren und pflegen: Im neuen Pro-
phylaxe-Set von VOCO finden sich erstmals alle fUr die professio-
nelle Zahnpflege relevanten Produkte. Dank der Set-Zusammenstel-
lung sind samtliche Praparate schnell greifbar. AuBerdem ermoglicht
das Set den Zahnarztinnen und Zahnérzten sowie Praxismitarbei-
terinnen, viele verschiedene Produkte zu testen und sich einen
Eindruck von ihrer Einsatzvielfalt und Leistungsstarke zu machen.
Dazu zahlt Cleanloy, die fluoridhaltige Reinigungs- und Polierpaste in
zwei Reinigungsstarken mit der einzigartigen Ampel-Codierung. Au-
Berdem istim Set der Fissurenversiegeler Grandio Seal enthalten, der
sich dank seiner exzellenten Eigenschaften insbesondere in der Kin-
derzahnheilkunde bewahrt hat. VOCO Profluorid Varnish, der Fluorid-
lack zur Desensibilisierung, ist in gleich vier leckeren Geschmacks-
sorten dabei (Melone, Karamell, Minze und Kirsche). Die schitzende
Zahnpflege Remin Pro mit Fluorid und Hydroxylapatit und naturlich

findet in praktisch jeder Einheit Platz. Varios 970 und
Varios 170ist jeweilsim Set mitdrei Aufsatzen (G4, G6,
G8) sowie mit drei Drehmomentschltsseln und einer
Steribox erhaltlich.

Remin Pro forte mit der antibakteriellen Wirkung von Ingwer- und Kur-
kuma-Extrakten runden das Komplettpaket ab. Die Produkte lassen
sich aufeinander abstimmen, eignen sich aber ebenso fur den indivi-
duellen Prophylaxe-Einsatz. Jedes Praparat ist einzeln nachbestellbar.

NSK
[Infos zum Unternehmen]

[=] 5|51

VOCO GmbH
Tel.: 04721 719-0
Www.voco.de

Tel.: 06196 77606-0
www.nsk-europe.de
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Referent | Prof. Dr. Thorsten M. Auschill/Marburg

PARO UPDATE 2017

Behandlungsstrategien fur den Praktiker

Fiir Einsteiger, Fortgeschrittene und das Team

Online-Anmeldung/

Kongressprogramm

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29 027711
04229 Leipzig

Tel.: 0341 48474-308

Fax: 0341 48474-290
event@oemus-media.de

WW\w.paro-seminar.de WWw.0emus.com
Basiskurs fiir Zahnarzte @ @ @ Termine 2016/2017 ST
Update der systematischen antiinfektiosen Parodontitistherapie 11. November 2016 |  14.00-18.00Uhr |  Essen 2| °
Ein kombinierter Theorie- und Demonstrationskurs s
i e 26. Mai 2017 | 14.00-18.00Uhr |  Warneminde
Kompaktkurs fiir das zahndrztliche Prophylaxeteam o
: 15. September 2017 | 14.00-18.00Uhr |  Leipzig
Update Prophylaxe und Parodontaltherapie
Fortgeschrittenenkurs @ @ © Termine 2016/2017
Einfihrung in die konventionelle und regenerative PA-Chirurgie 12. November 2016 | 09.00-16.00Uhr |  Essen 2| 2
Ein kombinierter Theorie- und Demonstrationskurs et
27. Mai 2017 | 09.00-16.00Uhr |  Warneminde
Teilnehmerzahl auf 20 Personen limitiert! 16. September 2017 | 09.00-16.00Uhr |  Leipzig
inkl. Hands-on KRR R TSR RORRRR RO
Masterclass @ @ @ Termine 2017 ST,
Asthetische MaBnahmen am parodontal kompromittierten 12. Mai 2017 | 12.00-19.00Uhr |  Berlin g =
Gebiss (rot-weiBe Asthetik) — Aufbaukurs fiir Fortgeschrittene 13. Oktober 2017 | 1200-19.00Uhr |  Minchen %%u..qsv°§

Teilnehmerzahl auf 15 Personen limitiert!

inKl. Hands-on |

Faxantwort an 0341 48474-290

Bitte senden Sie mir das Programm fiir die Kursreihe PARO UPDATE 2017 zu.

Praxisstempel

Titel, Name, Vorname
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E-Mail (Fir die digitale Zusendung des Programmes.)




smartGun ONE
smartGun PERIO.

Die neue Pulverstrahl Gerategeneration
von smartdent.
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www.smartdent.de




