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Wahlen Sie, welches dieser hervorragenden
Waterpik® Mundhygiene-Gerate lhnen am meisten zusagt:
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Waterpik® Aufsteckdiisen Standard JT-100

Die seit Jahrzehnten bewahrte Einstrahldiise, die den pulsierenden Wasserstrahl der Munddusche (iberall dorthin richtet, wo es
notwendig ist. Holt auch aus den entferntesten Winkeln, aus Zahnzwischenraumen, unter Briicken, Teilprothesen und unter dem
Zahnfleischrand Speisereste und Plaque-Riickstande heraus. Ungemein wohltuend und erfrischend. Wassertank mit klarem
Wasser befiillen, Wasserdruckstarke einstellen, Munddusche anschalten und die Diise behutsam an Z&hnen und entlang des
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Zahnfleischrands flihren. Pack a 2 Stiick.

Waterpik® Gingivaldiisen Pik Pocket PP-100

Diese durchflussreduzierte Spezial-Diise besitzt eine flexible Spitze aus Weichgummi. Sie ermdglicht mit Hilfe einer
Munddusche von Waterpik® die gezielte und gleichzeitig problemlose Applikation der antibakteriellen Fertiglosung
XiroDesept® (siehe unten). Zur Vorbeugung und Anwendung bei Zahnfleischentziindungen und -taschen. Ein richtiges Rezept
zur Vor- und Nachsorge bei Gingivitis, Parodontitits und einer Periimplantitis. Pack a 2 Stiick. (PZN 03545846)

(PZN 06705931)
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Waterpik® Spezialdiisen Plaque-Seeker PS-100

An der Spitze der Diise befinden sich drei knapp 1 cm lange, weiche Borstenbiischel. Gezielt eingesetzt, unterstiitzen sie zu-
sammen mit dem pulsierenden Wasserstrahl aus der Munddusche die Entfernung von Plaque und massieren gleichzeitig das
Zahnfleisch. Eignen sich besonders auch fiir die gewissenhafte und notwendige S&uberung des Bereichs rund um Implantate,
gegebenenfalls auch mit Hilfe von XiroDesept®. Pack a 2 Stiick. (PZN 06118688)
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Waterpik® Orthodonticdiisen 0D-100

Mehr und mehr Jugendliche tragen heutzutage zur Korrektur der Zahne Zahnspangen. Die Orthodontic-Diise ist eine Kombi-
nation aus Diise und Biirste. Mit ihr kdnnen inshesondere die Verdrahtungen der Zahnspange gleichzeitig gesplilt und geputzt
werden. Das ist unbedingt erforderlich, denn widrigenfalls hat man nach Abschluss der Behandlung zwar gerade, wohl geformte
Zahnreihen, dafiir aber Karies. Pack a 2 Stiick. (PZN 03545817)
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Waterpik® Zungenreiniger TC-100

Beldge auf der Zunge verursachen nicht nur unappetitlichen Mundgeruch, sondern sind auch gesundheitsgeféhrdend. Gegen-
{iber den herkémmlichen Zungenreinigern hat dieser von Waterpik® gleich drei Vorteile: Er ist nicht groBer als ein Moccaloffel,
erzeugt also keinen Brechreiz im Hals. Durch die Wasserzufuhr aus der Munddusche wird das mechanische Abschaben der
Beldge von der Zunge leichter, angenehmer und wirkungsvoller. Im Bedarfsfall konnen zur Effizienzsteigerung dem Wasser
keimabtotende Zusatze beigefligt werden. Pack a 2 Stiick. (PZN 00053947)

Reinigt, entkalkt und entfernt Bakterien.
In einem feuchten Milieu — wie in Mund-
duschen — siedeln sich gerne unterschied- @

Zur Bekdmpfung paropathogener Keime, die
zu Zahnfleischentziindungen und -taschen
flihren konnen. Schiitzt vor Gingivitis, Par-
odontitis, fordert die Wundheilung und
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Redesept®

Mundduschen-Reiniger RD-29

duschen in regelmaBigen Abstanden immer
wieder hygienisch reinigen.

Redesept® entwickelt innerhalb weniger
Sekunden eine Bakterien entfernende Wir-
kung und beseitigt schon nach 10 Minuten
die Keime Streptococcus mutans und
Candida albicans. Gleichzeitig wird die
Munddusche entkalkt und dank wasch-
aktiver Substanzen und aktivem Sauerstoff

€ 23,45*
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XiroDesept®

antibakterielle Fertiglosung XD-12

sorgt fiir eine optimale Implantat-Pflege.
Gebinde mit 12 Portionsflaschen a 50 ml
mit 0,06% CHX.

Nach vorheriger Unterweisung in der Zahn-
arztpraxis mit einer Waterpik® Munddu-
sche und der speziellen Waterpik® Gingi-
valdiise Pik Pocket (siehe oben) einfach und
punktgenau zu verabreichen.

Ausfiihrliche Gebrauchsanleitung liegt bei.

(PZN 11862087) gruindlich gereinigt. (PZN 11018606)
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.Der kleine Unterschied”
existiert auch in der Zahnmedizin

Es geht nicht um Ronaldo oder Messi,

begnadete FuBballer, die alleine den

Unterschied zwischen zwei Welt-

klassemannschaften ausmachen und

ein Spiel entscheiden kdnnen. Es geht
nicht um Julia Roberts, Richard Gere
und ,Pretty Woman”, oscarpramiert
wie viele andere Schauspieler und

Filme, in dieser Komposition jedoch

einfach etwas ,Besonderes”. Es geht

auch nicht um Claudia Schiffer oder

Naomi Campbell, zwei Models, die je-

der aus 100 anderen, perfekt gestylten

und wunderschonen Frauen problem-
los erkennen konnte.

Es geht um Zahnmedizin, genauer um

unsere ,Individualitat”, unsere ,Ein-

zigartigkeit” als Mensch und Patient.

Allzu oft haben wir uns in der Vergan-

genheit bei der Betrachtung dieser

Individualitdt im Wesentlichen auf

unterschiedliche  Erkrankungsrisiken

(den Faktor ,Patient”) in der Mund-

hohle konzentriert: Patient mit erh6h-

tem Kariesrisiko, Parodontitisrisiko oder

Mundkrebsrisiko ... und haben den

Menschen dahinter vergessen!

Eigentlich viel interessanter sind doch

beispielsweise folgende Fragen:

— Bendtigen Frauen und Manner mog-
licherweise eine unterschiedliche
zahnarztliche Betreuung allein auf-
grund ihres unterschiedlichen Ge-
schlechtes?

— Bendtigen Senioren mdglicherweise
eine unterschiedliche zahnarztliche
Betreuung aufgrund ihres hoéheren
Alters?

— Bendtigen Patienten mit bestimm-
ten Allgemeinerkrankungen mégli-
cherweise eine andere zahnarztliche
Betreuung aufgrund dieser Allge-
meinerkrankung(en)?

Damit wir uns nicht falsch verstehen:
Selbstverstandlich spielt die Erhe-
bung individueller mundhéhlenbe-
zogener Befunde nach wie vor eine
wesentliche Rolle, um das individu-
elle Erkrankungsrisiko (z.B. Karies,
Parodontitis) korrekt einzuschatzen.
Die Entwicklung und Umsetzung
einer fir unsere Patienten langfristig
erfolgreichen prdventiven Strategie
setzt jedoch voraus, dass auch perso-
nenbezogene Faktoren berticksichtigt
werden. Denn wie heiBt es so schon:
+An jedem Zahn hangt ein Mensch!”
Und dieser kann mitunter ganz schon
kompliziert sein.
Ein Blick tber den Tellerrand unserer
zahnarztlichen Welt ist hier hilfreich —
Experten aus Kommunikation, Marke-
ting, Medizin, Pddagogik, Soziologie
und sogar ,kinstlicher Intelligenz”
kénnen uns hierbei unterstiitzen!
Eine zeitnahe Mdglichkeit, entspre-
chenden Wissensdurst zu stillen, bietet
die Sommerakademie des Zahnmedi-
zinischen Forthildungszentrums Stutt-
gart am 7. und 8. Juli in Ludwigsburg
(www.zfz-stuttgart.de).
Drei Fachbereiche stehen dabei beson-
ders im Mittelpunkt:
1. Zahnheilkunde bei Senioren —

Das geht uns alle an

2. Zahnmedizin und Geschlecht —
Kleine Unterschiede,
groBe Konsequenzen

3. Intensivprophylaxe —
Wann, womit, wie und wie oft?

In diesen wird ,Der kleine Unter-
schied” in so unterschiedlichen The-
men wie z.B. ,Mannerschnupfen
und andere todliche Erkrankungen”,
JAssistenzroboter flir mehr Lebens-
qualitat im Alter” oder ,Verflhrung
zu gesundheitsbewusstem Verhalten”
behandelt. Was das mit Zahnmedizin
im Praxisalltag zu tun hat? Mehr als Sie
sich vorstellen konnen!

Lassen Sie sich Uberraschen!

[Infos zum Autor]

lhr
Prof. Dr. Johannes Einwag

EDITORIAL
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FACHBEITRAG

Die Politur aller Zahnflachen ist ein fester Bestandteil der profes-
sionellen Prophylaxebehandlung. Ziel dieser MaBnahme ist es,
moglichst saubere, biofilmfreie sowie glatte Zahnoberflachen zu
erhalten. Eine Politur der Zahne soll fachgerecht, schnell und ein-
fach in der Mundhohle des Patienten umsetzbar sein, ohne dabei
die Hart- und Weichgewebe zu schadigen. Bei der Umsetzung
stehen uns zahlreiche Méglichkeiten, Methoden, Produkte, Aus-

fihrungen und Hersteller zur Verfligung, welche im nachfolgen-
den Beitrag naher vorgestellt werden.

Sabrina Dogan
[Infos zur Autorin]
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Professionelle Politur der Zahnober-
flachen —Weshalb, wie und womit?

Sabrina Dogan

Prophylaxepasten

Grundlegend unterscheiden sich Pro-
phylaxepasten beziiglich ihrer Abrasi-
vitat. Hier wird differenziert zwischen
grob-, mittel- und feinabrasiv. Als
Orientierung kann der RDA-Wert (Ra-
dioaktive Dentin Abrasion) Auskunft
Uber den Abrasionsgrad der Paste ge-
ben, wobei dieser Wert nicht genormt
ist. Alternativ sind All-in-one- oder
Two-in-one-Praparate erhaltlich, wel-
che sich bei der Anwendung in ihrer
K6rnung minimieren, also selbstredu-
zierend sind. Bei diesen Pasten wird
kein zweiter oder dritter Politurgang
nétig, was sich wahrend der Prophy-
laxesitzung positiv auf das Zeitma-
nagement auswirken kann.

Die Prophylaxepasten sind, abhangig
vom jeweiligen Hersteller, abgefiillt in
Dosen (Pods), Tuben oder in hygienisch
verpackten Einzelportionen (Schal-
chen, Dosiertopfchen, Single Dose,
Cups). Erhéltlich sind geschmacks-
und farbneutrale Prophylaxepasten
ohne Geschmacks- oder Lebensmit-
telfarbstoffe, ebenso auch Pasten mit
Farbstoffen und Aromen (z.B. grline
Prophylaxepaste mit Apfelgeschmack,
Fruchtaromen wie Melonen-, Zitrus-,
Orangen-, Grapefruit-, Kirsch- oder

Berrygeschmack, aber auch Ge-
schmacksvariationen wie Vanilla,
Cinnamon, Chocolate, Cake, Gum oder
Spearmint). Es gibt fluoridfreie und
fluoridhaltige Politurpasten, ebenso
Pasten, die vegan, ohne Menthol
(also homdoopathievertraglich) oder
fur Allergiker geeignet sind. Zusatz-
lich werden Pasten mit speziellen In-
haltsstoffen und Wirkstoffen wie z.B.
HAP (Hydroxylapatit), Kalziumkarbo-
nat, Xylitol, Baking Soda oder Pro-
Argin-Technologie angeboten. Auch
die Konsistenz der Prophylaxepaste
kann variieren — von cremig (haufig in
Tuben verpackt) bis fest und ,kriime-
lig" (eher Einzeldosen).

Anwendung und
Arbeitsplatzvorbereitung

Die allgemeine Anamnese des Patien-
ten ist zu beachten. Zu erfragen sind
Allergien, Uberempfindlichkeiten und
Unvertraglichkeiten gegen Lebens-
mittelfarbstoffe, Aromen, Konservie-
rungsstoffe, Lactose oder Gluten, bei
Bedarf sollte alternativ eine Paste
gewdhlt werden, die fir Allergiker ge-
eignet ist.

Abgesehen vom individuellen Ge-
schmack sind spezielle Ausfihrungen

vorhanden, beispielsweise fluorid-,
lactose-, gluten- und phthalatfreie
Prophylaxepasten. Auch vegane Poli-
turpasten werden vonseiten unserer
Patienten derzeit hdufiger gewUlinscht.
Zusatzlich sollte die Situation in der
Mundhohle in der bedarfsgerechten
Auswahl der Paste beriicksichtigt wer-
den. Neutrale Praparate ohne Minzdl
kénnen Anwendung finden, sofern der
Patient eine homdopathievertragliche
Prophylaxebehandlung wiinscht.

Tipps zur praktischen
Umsetzung

— Menge der Prophylaxepaste gemafB
des Bedarfs wahlen

— Prophylaxepaste in zu siiBen
Geschmacksvariationen meiden
(zusatzlich angeregter Speichelfluss
erschwert evtl. Behandlung)

— bei der Kinderindividualprophylaxe
geeignete Geschmacksvarianten
auswahlen (nicht zu scharf, aber
auch nicht zu stiBwarenahnlich)

— Hilfsmittel zur Applikation der Paste
einsetzen (Fingeradapter, Edelstahl-
fingerring, Glasplatte)

— hygienische Richtlinien beachten
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FACHBEITRAG

Abb. 1: Prophylaxepasten im Uberblick. Fiir Allergiker geeignet: Lunos® neutral, DURR DENTAL; Cleanic®light, Kerr Hawe. Vegane Pasten: ProfiGuard, Becht. — Abb. 2:
Politurmedien im Uberblick. Prophylaxebiirstchen, Kelche und Medien zur Interdentalraumpolitur (CPS roto, Curaden; PDH Profin manuelles Handstick, Loser).

Politurmedien

Bezogen auf die Politurmechanismen
unterscheiden wir im Bereich der den-
talen Prophylaxe zwischen Prophylaxe-
birstchen, Prophylaxekelch und Politur-
medien, die zur Interdentalraumpolitur
eingesetzt werden. Prophylaxebrst-
chen sind in verschiedenen Harte-
graden des Borstenfelds erhdltlich —
supersoft/extrasoft, soft, medium und
hart. Abhangig vom Hersteller werden
Kunststoffborsten (z. B. aus Nylon) und
Naturhaarborsten  (natural bristels,
z.B. aus Rosshaar) angeboten. Es sind
verschiedene Ausfiihrungen (bezogen
auf die Form, Farbe der Borsten und
das intraorale Einsatzgebiet) erhaltlich.
Zusatzlich sind  Produktinnovationen
mit speziellen Borstenfilamenten (z. B.
Stein Devil Filament) oder einer Be-
schichtung der einzelnen Borsten mit
Kalziumkarbonat (z.B. Whitening Fila-
ment) verfigbar. Der Schaft der Pro-
phylaxebirste kann sowohl aus Metall
als auch aus Kunststoff sein.

Prophylaxekelche gibt es ebenso in
diversen Stdrken (supersoft, soft, me-
dium, regular), Farben und Ausfih-
rungen (z.B. rosa mit angenehmem
Erdbeerduft). Es werden latexhaltige
und latexfreie Kelche angeboten sowie
Kelche mit einem Metall- oder Kunst-
stoffschaft, mit kleinem und gréBerem
Radius, mit Spritzschutz, mit Abstand-
halter (sichert den Abstand zu Zahn
und Weichgewebe) und auch Kelche
mit 0, 4, 6 oder 8 integrierten Lamel-
len oder einem zusatzlich integrierten
Borstenfeld. Speziell fiir Allergiker exis-

tieren Prophylaxekelche, welche ohne
eine zusatzliche Prophylaxepaste An-
wendung finden (z. B. Pastless Prophy).
Prophylaxebirstchen und Prophylaxe-
kelche gibt es montiert, als Screw-in
(zum Aufschrauben) oder als Pop-on/
Snap-on (zum Aufstecken). Auch die
Schaftlange der Prophylaxemedien ist
variabel, es sind kiirzere und langere
Ausfiihrungen im Angebot.

Zu den Prophylaxemedien fiir die pro-
fessionelle Interdentalraumpolitur zah-
len Finishing Strips in diversen Stdrken,
Kornungen und Ausflihrungen, Inter-
dentalraumbrstchen, die im Winkel-
stiick angewendet werden, maschinelle
und manuelle zum Einsatz kommende
EVA-Systeme sowie Gummipolierer,
welche spitz zulaufen.

Einsatz von Prophylaxemedien

Auch beim Einsatz der Prophylaxe-
medien muss zunachst die allgemeine
Anamnese des Patienten beachtet
werden. Bei einer bestatigten Latex-
allergie ist die Anwendung von latex-
freien Prophylaxekelchen zu empfeh-
len. Bei einer Allergie gegen Metall
(z.B. Nickel) ist die Anwendung von
metallfreien Prophylaxemedien mit
Kunststoffschaft ratsam. Bei Allergien
gegen Duftstoffe sollten Prophylaxe-
kelche mit z.B. Erdbeeraroma gemie-
den werden.

Auf die Wiinsche der Patienten kann
zusatzlich und professionell Gber eine
Materialabsprache eingegangen wer-
den, wenn z.B. ausschlieBlich Natur-
materialien erwiinscht sind.

Tipps zur praktischen Umsetzung

— Prophylaxemedien (PM) bedarfsgerecht
auswahlen

— Einsatz im Winkelstiick ca. 2.000 Umdrehungen

— kurze PM (kurzer Schaft und kleiner Radius)
bei geringer Mundéffnung

— softe PM bei empfindlicher Mundschleimhaut
sowie Uiberempfindlichen Zahnflachen

— kleinere PM bei der Kinderindividualprophylaxe

— Farbe z.B. des PM in der Kinderprophylaxe
Lauswahlen” lassen, maximal zwei Farben zur
Auswahl anbieten

— hygienische Richtlinien beachten, PM sind
Einmalartikel (aus Infektions- und Sicherheits-
griinden nicht fiir eine Wiederverwendung
zugelassen)

Zur professionellen Politur der Zahn-
oberflachen stehen dem Prophylaxe-
personal eine Vielzahl an verschiede-
nen Prophylaxemedien zur Verfligung.
Dank der derzeitigen Produktvielfalt
sind im professionellen Bereich viele
tolle Artikel vorhanden. Die bedarfs-
gerechte  Auswahl der Prophylaxe-
biirstchen, -kelche und der dazugehé-
rigen -pasten im Sinne lhrer Patienten
obliegt lhnen.

Sabrina Dogan

Dentalhygienikerin und Praxismanagerin
Praxis fur Zahnheilkunde

Dr. W. Hoffmann und Dr. K. Glinz
Sinsheimer StraBBe 1

69256 Mauer

Kontakt
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FACHBEITRAG

Die ganzheitliche Diagnostik des negativen Knochenstoffwech-
sels und die therapeutische Einbeziehung des Patienten durch

Veranderungen in der Erndhrung, im Flissigkeitshaushalt, in Be-

wegung und Atmung vergréBert den Recallabstand. Durch diese
regelmaBige Kombinationsbehandlung verandert sich das Milieu

und es entstehen glnstige Lebensbedingungen fur die Effektiven
Mikroorganismen (EM), was durch den Patienten hauslich regel-

maBig unterstltzt werden muss.

PA-Therapie

mit

Dr. Ronald Mdbius
[Infos zum Autor]

Ofy30,

Literatur

regenerativer Selbstheilung

Dr. Ronald Mobius, M.Sc.

Parodontitis ist gekennzeichnet
durch Entziindungen und Knochen-
abbau. Entziindungen werden durch
Bakterien ausgeldst. Es gibt keine Bak-
terien, die parodontalen Knochen ab-
bauen. Knochenabbau wird ausgelést
durch korpereigene Prozesse, durch
Osteoklasten® (Abb. 3). Entziindungen
und Knochenabbau haben unterschied-
liche Ursachen und es bedarf unter-
schiedlicher Therapien. Fir die Therapie
der Entziindungen Biofilmmanagement
und EM', fir die Therapie des Bone
Remodeling aktives  Doxycyclin.!'®
Im ausgeglichenen Bone Remodeling
ist der Knochenabbau genauso grof3
wie der Knochenaufbau. Fiir diesen
Knochenstoffwechsel wird standig Ma-
terial bendtigt. Fehlen hier Substanzen,
kommt es zum verlangsamten oder feh-
lerhaften Knochenstoffwechsel.??

Therapie der
parodontalen Entziindung

Es geht nicht darum, eine Keimfreiheit
zu schaffen, die es gar nicht geben
kann. Der Mensch existiert (iberhaupt
nur mit Mikroorganismen.®*® Mikro-
organismen sind die Urgeschépfe unse-
res Planeten. Ein antibiotischer Kampf
gegen die Mikroorganismen ist vollig
unrealistisch. Unser Therapieansatz ist
probiotisch, nicht antibiotisch.3®

Entzindungen werden ausgeldst durch
Mikroorganismen, aber deshalb sind
Mikroorganismen nicht unsere Feinde.
Vielleicht ist es an der Zeit, damit auf-
zuhoren, die Medizin als Krieg gegen
die Natur zu sehen. Vielleicht sollten
wir einen neuen Ansatz finden, wie wir
die Frage der menschlichen Gesundheit
betrachten.”® Mikroorganismen sind

unsere Freunde: ,Krieg den Mikroorga-
nismen” heiBt, zu verlieren.®
Zwischen Mensch und Mikroorganis-
men besteht eine untrennbare Bezie-
hung. Von den Mikroorganismen sind
etwa 20% niitzliche Bakterien, 30 %
schadliche Bakterien und die Ubrigen
50 % sind neutrale Bakterien.”

Was aber bislang verkannt wurde —
die Schlisselrolle spielen die neutralen
Bakterien. Wir brauchen die Mikroorga-
nismen. Ohne diese sind wir Menschen
nicht lebensfahig.* Wie die Vergangen-
heit gezeigt hat, bringt eine generelle
Verringerung der Virulenz der Keime
nur einen voriibergehenden Effekt, weil
das prozentuale Verhéltnis schadliche,
niitzliche und gute Mikroorganismen
erhalten bleibt."® Alle uns Zahnarzten
von Forschung und Industrie bereit-
gestellten Therapievarianten sind auf

50%
neutrale
30% opportunistische
krankheits-/ Mikroorganismen

faulniserregende
Mikroorganismen

®.

@ 20% 30%
aufbauende krankheits-/
‘ @ lebensfordernde faulniserregende
Mikroorganismen || Mikroorganismen

‘o

Mikroorganismen

20%
aufbauende
o, 2% 9g lebensfordernde
5 50% @ PMikroorganismen
neutrale
opportunistische

Abb. 1: Krank machendes Milieu. — Abb. 2: Aufbauendes Milieu.
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Entziindungsreduktion, auf generelle ungezielte Keimto-
tung ausgerichtet. Aber bei Beibehaltung des Milieus er-
holen sich die pathogenen schneller als die regenerativen
Mikroorganismen. Wie bereits Prof. Dr. Antoine Béchamp
(1816—1908) festgestellt hat: ,Die Mikrobe ist nichts, das
Milieu ist alles.” Um einen dauerhaften Therapieerfolg
zu erreichen, missen wir die Lebenshedingungen fir die
Mikroorganismen verandern und die guten Mikroorganis-
men vermehren. Wenn diese in der Mehrheit sind, werden
sich auch die neutralen fiir diese Seite entscheiden. Nun
werden die guten Mikroorganismen nach dem Dominanz-
prinzip die schadlichen verdrangen, und das Ganze ohne
die Aktivierung des korpereigenen Abwehrsystems.

Eine generelle undifferenzierte Reduzierung der Mikro-
organismen durch antiseptische, antibiotische Behand-
lungsweisen ist auf Dauer nicht hilfreich. Nach dem Domi-
nanzprinzip ist es viel effektiver, die positiven notwendigen
Mikroorganismen durch EM zu starken. Bereits 1982 ent-
deckte Prof. Dr. Dr. Dr. Teruo Higa, Universitat Okinawa,
nach einer 20-jahrigen Forschungsarbeit die ,Effektiven
Mikroorganismen”.”® Ein wichtiges Charakteristikum von
EM ist, dass in einer Lsung Mikroorganismen existieren
kénnen, die Sauerstoff brauchen, und andere, fiir die
Sauerstoff sogar lebensfeindlich sein kann. Dies ist eine
Entdeckung von Prof. Higa, die man bislang in der Wissen-
schaft nicht fir moglich gehalten hat. Wie ist dies dennoch
maglich? Der Grund liegt im gegenseitigen Austausch der
Nahrungsquellen.'

Die Erkrankung Parodontitis signalisiert die Unfahigkeit
des individuellen Abwehrsystems, eine Heilung per Res-
titutio ad integrum zu realisieren. Wenn das individuelle
Abwehrsystem es nicht schafft, sich gegen die Masse der
Mikroorganismen zu behaupten, warum nicht die Mikro-
organismen selbst zu Hilfe nehmen? Es gibt regenerative,
positiv aufbauende Mikroorganismen.? Diese Mikroorga-
nismen werden in der Therapie durch EM gestarkt. Nach
dem Dominanzprinzip wird dann die zahlenmaBig star-
kere regenerative Gruppe die destruierenden abbauenden
Mikroorganismen verdrangen.

Effektive Mikroorganismen wirken dabei iiber verschiedene
Mechanismen. Sie verdrangen die pathogenen Mikro-
organismen nach dem Dominanzprinzip, neutralisieren den
pH-Wert auf 7,4, produzieren Enzyme, die fir die Verdau-
ung von Speiseresten in der Mundhéhle erforderlich sind,
verhindern Garung und Faulnis, reduzieren Mundgeruch,
beeinflussen positiv den Biofilm, verhindern Zahnstein-
bildung, reduzieren und verhindern die Entstehung von
Zahnhalstberempfindlichkeiten, fordern die Sekundar-
dentin-Entstehung und produzieren Antioxidantien."

Bei einer Parodontitis ist es notwendig, den gesamten
Patienten in die Therapie der Entziindung einzubezie-
hen. Es gibt kein extra individuelles Abwehrsystem fir
die Zahne, sondern es gibt nur ein einheitliches System,
und dieses schwéchelt. Der Mensch ist von ca. einer
Billiarde Mikroorganismen besiedelt. Rund 90 % davon
leben auf den Oberflachen der Haut, in Mund und Darm.

ANZEIGE
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Entziindungstherapie

Parodontitis

e

® ausgelost durch Bakterien

Entziindung

o reversibel Ursachen

\

Therapien

unterschiedliche

verlangen verschiedene

N

Knochenabbau
e nicht reversibel

@ ausgeldst durch
korpereigene Prozesse
durch Osteoklasten

Bone Remodeling
Therapie

Abb. 3: Parodontitis ist gekennzeichnet durch Entziindung und Knochenabbau.
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Zur Unterstitzung des Abwehrsystems
sollten diese drei Bereiche in die paro-
dontale Therapie einbezogen werden.
Wir nutzen in der Therapie mit EM fir
den Mund EMIKO® CARE Zahncreme,
fur den Darm EMIKO® SAN und fir
die Haut (Waschen, Duschen, Haare)
EMIKO® CARE Waschlotion. Die mikro-
bielle Umgestaltung erfolgt allmahlich
und bendtigt bis zu drei Monate.”

Therapie des
Bone Remodeling

In Theorie und Praxis wird die Entziin-
dungsreduktion gelehrt und praktiziert.
Seit Langem ist bekannt, dass es nicht
,die eine” Ursache fiir die Parodonti-
tis gibt. Es handelt sich hierbei um ein
multifaktorielles Geschehen.#35 Ent-
ziindungsreduktion fiihrt zur verringer-
ten Virulenz der Keime, aber Bakterien
bauen keinen parodontalen Knochen
ab. Knochenabbau entsteht nur durch
Osteoklasten.

Die Entziindungsreduktion flihrt zu ei-
nem gesunden klinischen Bild. Wenn
die Keime die einzig und alleinige
Ursache sind, wird sich durch Weg-
fall der Ursache ,Entziindung” das
Bone Remodeling normalisieren.?
In der Regel ist der Ausléser fur die
Parodontitis ein multifaktorielles Ge-
schehen.®> Durch Entziindungsreduk-
tion sind entziindungsfreie Verhaltnisse
zu erreichen, aber kein ausgeglichenes

Bone Remodeling. Bachmann stellte
2005 fest: ,Die korpereigene Abwehr
hat den entscheidenden Anteil am
Gewebsuntergang. Es kénnen primar
Bakterien Ausloser des Geschehens
sein, aber es ist das eigene Abwehr-
system, das zum Gewebeabbau und
zum Zahnverlust fihrt."" Wir nutzen
in der Therapie den Wirkstoff Doxycy-
clin. Dieser hat zwei unterschiedliche
Wirkmechanismen. Doxycyclin - kann
als Antibiotikum und/oder als Kolla-
genasehemmer wirken (Abb. 4). Es
handelt sich um ein modifiziertes Doxy-
cyclin-Gel, welches auf die Schleimhaut
oder in die Zahnfleischtasche appliziert
wird. Dieses Gel wandert aktiv in Rich-
tung Knochen und bendtigt dafir zwei
bis vier Stunden. Nach dieser Zeit be-
findet es sich im Bindegewebe auf dem
Weg in Richtung Knochen, ist von der
Oberfldche verschwunden und unan-
tastbar fir topische Anwendungen.
Das aktive Doxycyclin sucht sich selbst-
standig seinen Weg zum Knochen.
Trifft es auf Mikroorganismen, kommt
die antibiotische Komponente zum Tra-
gen. Doxycyclin wandert in das Bakte-
rium ein und wird hier an der bakte-
riellen ribosomalen 30 S-Untereinheit
gebunden. Dieses Doxycyclin-Molekl
steht somit nicht mehr fir die Kolla-
genasehemmung am Knochen zur Ver-
flgung, weil es unterwegs abgefan-
gen wurde. Wird das Doxycyclin-Gel
in eine stark entziindete Region mit

vielen Mikroorganismen appliziert, ist
die kollagenasehemmende Wirkung
gering, weil zu wenig Doxycyclin am
Knochen ankommt.2

Um den Effekt der Kollagenasehemmung
nach lokaler Applikation maximal nut-
zen zu konnen, ist es wichtig, zu The-
rapiebeginn erst die parodontalen Ent-
zindungen zu therapieren, und dann,
im zweiten Schritt, erfolgt die Therapie
des Bone Remodeling. Erst im ent-
zindungsfreien parodontalen Gewebe
entfaltet das lokal applizierte aktive
Doxycyclin seine vollen unterschied-
lichen Wirkungsmechanismen zur Kol-
lagenasehemmung.

Doxycyclin hat einen Kumulations-
effekt. Mehrfache Applikationen im
individuellen Abstand erhéhen so die
Wirkkonzentration am Knochen.
Losgeldst von der Ursache lassen sich
die Osteoklasten in ihrer Aktivitat durch
aktives Doxycyclin reversibel inaktivie-
ren.2426:213134 Die Ursache der verstark-
ten Aktivierung spielt hierbei keine
Rolle.’> Es handelt sich um eine rein
chemische Reaktion ohne Resistenz-
entwicklung. Entscheidend ist, dass
das Doxycyclin in der Tasche nicht an
seinem lokalen Ort verbleibt, sondern
aktiv aus dieser Region zum Knochen
hin transportiert wird.” Das von uns ge-
nutzte lokale Doxycyclin ist kein SDD.?
Es handelt sich um ein aktives Doxy-
cyclin, das innerhalb von zwei bis vier
Stunden eine Proteinbindung mit dem
korpereigenen Bindegewebe eingeht
und danach unantastbar fir topische
Anwendungen im Bindegewebe einge-
lagert ist.'”® Gelingt es, den Knochenab-
bau und den Knochenaufbau im Gleich-
gewicht zu halten, behalt der Knochen
seine urspriingliche Form.

Der Einsatz von lokalem Doxycyclin
in unserer adjunktiven lokalen Paro-
dontaltherapie dient nicht dem
Zweck, durch das Breitbandantibio-
tika Doxycyclin Keime zu eliminieren,
sondern lediglich zur Therapie des
Bone Remodeling (Abb. 4). Die anti-
biotischen Eigenschaften des von uns
genutzten Doxycyclin sind eher beschei-
den, da es sich um kein SDD handelt.
Die Konzentration und die Zeit in der
Zahnfleischtasche oder auf der Gingiva
sind flr eine antibiotische Wirkung sehr



kurz bemessen, und die wiederholende
Applikation, im Abstand von vier Wo-
chen, ist fiir eine antibiotische Wirkung
unrealistisch. Doxycyclin ist ein bak-
teriostatisch wirksames Antibiotikum
und muss zur antibiotischen Wirksam-
keit Uber einen Zeitraum von wenigs-
tens einer Woche am Ort des Gesche-
hens in der Wirkkonzentration gehalten
werden. Auch das von uns genutzte
Doxycyclin wirkt antibiotisch; aber es
geht nicht darum, eine Keimfreiheit zu
schaffen, die es gar nicht geben kann.
Es wird keine Keimfreiheit in diesem
Einsatzgebiet geben. Doch durch eine
entsprechende Vorbehandlung  Idsst
sich die Anzahl der Mikroorganismen
stark reduzieren und somit die Wir-
kung der Kollagenasehemmung ver-
starken. Unser Therapieansatz ist pro-
biotisch, nicht antibiotisch.3® Durch die
regelmaBige subdosierte Doxycyclin-
applikation kommt es zur allmahlichen
Umgestaltung der mikrobiellen Zusam-
mensetzung in der Mundhahle. Es gibt
sehr viele Faktoren, die einen Einfluss

auf das Bone Remodeling haben. Im
Wesentlichen lassen sich diese in vier
Gruppen einteilen: Entziindungen, ge-
netische Ursachen, nicht genetische
Ursachen und Alterungsprozess.

Ziel des Bone Remodeling ist es, den
Knochenabbau reversibel zu bremsen
und den Knochenaufbau zu fordern.
Somit kommen Knochenabbau und
Knochenaufbau in ein Gleichgewicht.
Dieses ist in jedem Fall individuell
begrlindet und steht in direktem Zu-
sammenhang mit den Bausteinen, die
fir den Knochenstoffwechsel bené-
tigt werden. Fehlen Materialien oder
konnen diese gerade nicht an den Ort
transportiert werden, wiirde der Kno-
chenaufbau stocken.

Knochenstoffwechsel

Knochen benétigt fir seinen Struktur-
und Funktionserhalt einen standigen
Stoffwechsel. Er befindet sich in ei-
nem dynamischen Zustand und wird
fortwahrend durch die koordinierten

FACHBEITRAG

Aktionen von Osteoklasten und Osteo-
blasten abgebaut, aufgebaut und neu
formiert.® Diese standigen Umbau-
prozesse sind zwingend erforderlich,
damit der Knochen nicht Uberaltert
und seine Funktionen erflillen kann.!"2
Bis zum 25. Lebensjahr erfolgt ein Kno-
chenaufbau, danach nimmt die relative
Knochenmasse ab."

Ein negativer Knochenstoffwechsel
ldsst sich einfach diagnostisch fest-
stellen. Wir nutzen dazu den aMMP-8-
Test, Rontgendiagnostik, Sauerstoff-,
Puls- und Blutdruckmessung und die
Antlitzdiagnostik. Beschrieben ist die
Therapie und die Diagnostik in der Ar-
tikelserie der ZWP 4/2016 bis 5/2017.
Die Auswertung der Diagnostik zeigt
die Schwachstellen, die nun therapeu-
tisch mit dem Patienten besprochen
werden. Hauptursachen eines negati-
ven Knochenstoffwechsels sind falsche
Erndhrung, eine zu geringe Flissig-
keitsaufnahme, mangelnde Bewegung
und eine zu flache Atmung bzw. Mund-
atmung.
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Kollagenabbau

A

kein Therapieeffekt im
Bone Remodeling

geringer Therapieeffekt
im Bone Remodeling

N

max. Therapieeffekt im
Bone Remodeling

Paradigmenwechsel in der Parodontologie
Antibiotische <«———— Doxycyclin ———» Hemmung
Wirkung
L .
starke PA e \Wanderung des Doxycyclin in die Bakterien
Entzlindung e dortige Ankopplung an die Ribosomale RNS
I e \erbauch der Substanz
geringe PA e teilweise Wanderung des Doxycyclin in die
Entzlindung Bakterien
e dortige Ankopplung an die Ribosomale RNS
' o teilweiser Verbrauch der Wirksubstanz
keine PA o direkte Wanderung zum parodontalen
Entziindung Knochen
e kaum bakterieller Verbrauch der Wirk-
' substanz

Abb. 4: Doxycyclin: Zusammenhang antibiotische Wirksamkeit — Kollagenasehemmung.
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Fazit

Entzindungen und parodontaler Kno-
chenabbau haben unterschiedliche Ur-
sachen. Es bedarf folglich auch unter-
schiedlicher Therapien. Entziindungen
werden therapiert durch Verdnderung
der mikrobiellen Zusammensetzung, mit
Biofilmmanagement und EM, den Effek-
tiven Mikroorganismen. Der Knochen-
abbau wird therapiert durch eine di-
rekte Therapie des Bone Remodeling.
Die Entziindungsreduktion ist der erste
Schritt, ist die Voraussetzung und Vor-
behandlung fir die Therapie des Bone
Remodeling. Sie hat aber keinen direk-
ten Einfluss auf den aus dem Gleichge-
wicht geratenen Knochenstoffwechsel.

Arbeitsschritte zur Therapie des paro-

dontalen Knochenabbaus:

1. RegelmaBiges professionelles Bio-
filmmanagement — professionelle
Vorbehandlung

— Therapie der Entziindungen

2. EM (Mund, Darm und Haut) — indivi-
dueller Home Part

— zur Veranderung der mikrobiellen
Zusammensetzung

— zur Unterstiitzung des individuellen
Abwehrsystems

3. Lokales aktives Doxycyclin

— Therapie des Bone Remodeling

— eswird derKnochenabbau gebremst,
entsprechend den individuellen
Maglichkeiten des Knochenaufbaus.
Der Knochenabbau muss dem Kno-
chenaufbau entsprechen.

4. Ganzheitliche Betrachtungsweise

— Materialbereitstellung flr einen ge-
sunden, ausgeglichenen Knochen-
stoffwechsel

— somit erhoht sich der Knochen-
aufbau

— durch den verstarkten Knochenauf-
bau kann die Kollagenasehemmung
weiter zurlickgenommen und der
Recallabstand verldngert werden.

Durch Punkt 3 und 4 verringern sich
die Zahnfleischtaschen. In einer Neun-
monatstherapie, beschrieben in der
ZWP 9/2016, wird eine durchschnitt-
liche Reduktion um 4mm erreicht.
Durch den Wegfall der Zahnfleisch-
taschen erholt sich das Milieu und
dadurch die Zusammensetzung der
Mikroorganismen. Dieses wirkt rlick-
wirkend auf Punkt 1 und 2. Diese The-
rapie ist probiotisch, nicht krankheits-
auslésend. Es ist die anzustrebende
Symbiose, die uns nicht nur Entziin-

dungsfreiheit beschert, sondern auch
Mikrowunden schneller heilen lasst,
Faulnis und Gerliche beseitigt, unsere
Immunabwehr starkt und somit selbst
schweren Krankheiten und Virus-
infektionen trotzt. EM kombiniert mit
lokalem Doxycyclin finden optimale
Lebensbedingungen vor. Etwa 90 %
der Mikroorganismen leben auf den
Oberflachen (Haut, Mund und Darm).
Folglich sollten in der therapeutischen
Umstellung diese Bereiche in die The-
rapie einbezogen werden.

In der ganzheitlichen Betrachtungs-
weise sind wir Zahndrzte die ideale
Ansprechgruppe. Wir sind die einzige
Berufsgruppe, zu der die Patienten
jahrelang in kurzen und regelmaBigen
Abstanden kommen. Wir haben ide-
ale diagnostische Madglichkeiten und
kénnen den Leidensweg des Patienten
miterleben. Dabei wdren 80 % aller er-
worbenen Erkrankungen ganz einfach
beeinflussbar, (ber die Ernahrung,
ausreichende Bewegung, eine geni-
gende Fliissigkeitsaufnahme und die
Atmung.

Es ist an der Zeit, umzudenken. Wenn
wir gesunde parodontale Verhaltnisse
erreichen wollen, bendtigen wir einen
ausgeglichenen Knochenstoffwechsel.
Dieser kann nur funktionieren, wenn
das Blut in Ordnung ist. Ohne ganz-
heitliche Betrachtungsweise verschen-
ken wir ein riesiges therapeutisches
Potenzial.

Weiterbildungen
zum Thema

=]
o

Dr. Ronald Mabius,
M.Sc. Parodontologie
Fax: 038483 31539
info@moebius-dental.de
www.moebius-dental.de
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Die groBten Bedrohungen fur die Mundgesundheit sind Karies
und Parodontitis. Vor Kurzem hat die DGZ eine umfassende Leit-
linie zur Kariesprophylaxe' vorgelegt, bald folgt die DG PARO mit
ihren Leitlinien zum chemischen sowie zum mechanischen Bio-
filmmanagement in der Pravention und Therapie parodontaler
Erkrankungen. Grundlegend fir die Pravention der Karies wie
auch der Parodontitis ist eine optimale, eigenverantwortliche
Mundhygiene mit regelmaBigem Check in der Zahnarztpraxis,
darin sind sich Experten weitgehend einig. Gibt es Unterschiede?

Prophylaxe in der Praxis

und in Eigenregie

Was tun gegen Karies, was gegen Parodontitis?

Lisa Schmalz

Die Parodontitis ist eine Infektion,
die durch verschiedene Bakterien im
Biofilm auf den Zahnen ausgeldst wird.
Stoffwechselprodukte der Bakterien
rufen in der Gingiva eine Entziindung
hervor, Zahnfleischbluten deutet oft als
Leitsymptom darauf hin. Fiir die Karies
sind ebenfalls Bakterien in der Plaque
verantwortlich, allerdings andere als
bei der Parodontitis, wie z.B. Strepto-

kokken und Laktobazillen. Diese bilden
aus Zucker Sauren, welche dann eine
Demineralisation der Zahnhartgewebe
verursachen. Der Entstehungsprozess
einer Parodontitis erscheint grundsatz-
lich komplexer als der einer Karies. Hier
spielt neben der spezifischen Zusam-
mensetzung der bakteriellen Mund-
flora insbesondere die Immunabwehr
des Korpers eine groBere Rolle.

Wissenschaftliche Leitlinie: 7 Punkte zur Kariesprophylaxe

Jeden Tag

2x taglich mit
fluoridhaltiger Zahnpasta
Zahne putzen

Zuckeraufnahme
maoglichst gering halten

Nach Mahlzeiten
zuckerfreien Kaugummi

In Abstimmung mit der Praxis

Prophylaxeprogramme
wahrnehmen

Weitere Fluoridierungs-
maBnahmen

v
0.0, 1LY
¢ b
600

#Fluorid

~_ iy Bei Bedarf: Chlorhexidin-
Lack mit mindestens

@ h

kauen \ , 1% CHX anwenden
¢ty Versiegelung
;‘ AWMF Fissuren kgriesgeféhrdeter
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Abb. 1: Die sieben grundlegenden Empfehlungen zur Kariesprophylaxe im bleibenden Gebiss.
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MaBnahmen in Eigenregie

Aus dieser andersartigen Pathogenese
ergeben sich gemeinsame, aber auch
einige unterschiedliche Anforderungen
an die tdgliche Mundhygiene.

Die neue Leitlinie zur Kariesprophylaxe
empfiehlt den Patienten Zahneputzen
mit fluoridhaltiger Zahnpasta, mdg-
lichst geringen Zuckerkonsum und
das Kaugummikauen nach Mahlzei-
ten als taglich in Eigenregie durchzu-
flhrende MaBnahmen (vgl. Abb. 1).
Diese grundlegenden Tipps sind auch
zur Vorbeugung von Parodontitis ge-
eignet, da sie dazu beitragen, die
Plaquebildung zu reduzieren, die bei
der Entstehung beider Erkrankungen
eine zentrale Rolle spielt.

Durch das Z&hneputzen wird beste-
hende Plaque weitestgehend ent-
fernt. Zucker hingegen fordert die
Plaquebildung. Deshalb ist es sinnvoll,
den Konsum von zuckerhaltigen Nah-
rungsmitteln und Getranken einzu-
schranken. Das Kaugummikauen nach
Mahlzeiten ist aufgrund der Erhéhung
des Speichelflusses empfehlenswert,
denn die Spilfunktion des Speichels
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FACHBEITRAG

Nach einer
normalen
Mahlzeit

Mit zyckerfreiem Kaugummi
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Abb. 2: Der erhdhte Speichelfluss durch Kaugummikauen nach Mahlzeiten wirkt sdureneutralisie-

rend und remineralisierend.

tragt dazu bei, dass Nahrungsreste
schneller aus der Mundhéhle ent-
fernt werden. Der Speichel sorgt so
neben seiner sdureneutralisierenden
und remineralisationsfordernden Wir-
kung (vgl. Abb. 2) mit daflr, dass die
weitere Plaquebildung behindert wird.
Auch hat er aufgrund seiner vielen
antibakteriell wirksamen Substanzen
einen positiven Einfluss auf die Pra-
vention gingivaler Entziindungen.

Es gibt aber auch Unterschiede: Fr
die Kariesprophylaxe ist beispiels-
weise neben der Verwendung flu-
oridhaltigen Speisesalzes im Haushalt
die Verwendung einer fluoridhaltigen
Zahnpasta bedeutsam, da Fluorid den
Zahnschmelz remineralisiert. Dies ist
fur die Parodontitisvorbeugung unwe-
sentlich. Hier steht — zusatzlich zum
Zahneputzen — vor allem die tdgliche
grindliche Reinigung der Zahnzwi-
schenrdume z.B. mit Interdentalbirs-
ten im Vordergrund.

Die Reinigung der Approximalflachen
mittels Zahnseide und Zwischenraum-
birsten kann allerdings auch bei der
Kariesprophylaxe vorteilhaft sein,
auch wenn die Evidenz aus klinischen
Studien hierflir gering ist. Die Autoren
der Kariesprophylaxeleitlinie raten zu
ihrer Verwendung, wenn sich Speise-
reste mit alleinigem Zahneputzen
nicht ausreichend entfernen lassen.
Eine Starkung der Immunabwehr
kommt besonders der Parodontitis-
vorbeugung zugute.
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MaBnahmen in
der Zahnarztpraxis

Insbesondere bei Patienten mit erhoh-
tem Kariesrisiko oder aktiver Karies
empfiehlt die erste S2k-Leitlinie zur
Kariesprophylaxe zahnarztliche Prophy-
laxeprogramme, die individuell in der
Zahnarztpraxis abgestimmt werden
sollten, sowie zusatzliche Fluoridie-
rungsmaBnahmen (z.B. fluoridhaltige
Lacke oder Gele). Weiterhin kann bei
durchbrechenden bleibenden Zahnen
oder im freiliegenden Wurzelbereich
eine Chlorhexidinlackanwendung mit
mindestens 1% CHX sinnvoll sein. Ka-
riesgefahrdete Fissuren und Gribchen
sind zu versiegeln (vgl. Abb. 1), denn
durch die Kombination verschiedener
ProphylaxemaBnahmen kann insbeson-
dere bei Patienten mit erhhtem Karies-
risiko das Kariesaufkommen deutlich
reduziert werden. Aber auch bei einem
zahngesunden Patienten kann im Rah-
men der Zahnarzt-Checks beispiels-
weise die professionelle Zahnreinigung
(PZR) zur Kariesprophylaxe von Vorteil
sein. Die Frequenz einer PZR sollte indi-
viduell festgelegt werden. Bei allen Pa-
tienten sollten regelmaBige (jahrliche)
Befunde zur Identifizierung karidser
und parodontaler Problemstellen im
Mund erfolgen.

Wichtig fiir die Parodontitisvorbeu-
gung in der Praxis ist besonders fol-
gender Aspekt: Bei der PZR sollten
gemeinsam mit dem jeweiligen Pa-

tienten die individuell zur Reinigung
seiner Zahnzwischenrdume wirksams-
ten Hilfsmittel (Zahnseide, Zwischen-
raumbiirsten) ausgewahlt und deren
Anwendung gelbt werden. Weitere
MaBnahmen klart der Zahnarzt nach
Bedarf mit dem Patienten. Bei paro-
dontal erkrankten Patienten ist die
regelmaBige professionelle Reinigung
aller Zahnflachen von supra- und ins-
besondere subgingivalen bakteriellen
Beldgen sowie von Zahnstein nétig. Bei
einer klinisch manifesten Parodontitis
muss nach praventiver Vorbehandlung
eine aktive Parodontaltherapie durch-
gefihrt werden. Wenn dies in der Pra-
xis nicht moglich ist, muss eine Uber-
weisung in eine darauf spezialisierte
Praxis erfolgen.

Fazit

Parodontitis geféhrdet die Mundge-
sundheit ebenso wie Karies. Mit zu-
nehmendem Alter gehen sogar mehr
Zahne aufgrund einer Parodontitis
als aufgrund von Karies verloren. Au-
Berdem werden Wechselwirkungen
zwischen Parodontitis und dem Risiko
fir Schlaganfalle, Herzinfarkte und
dem Diabetes mellitus diskutiert. Pa-
rallel zur zahnarztlichen Therapie und
Prophylaxe hilft dagegen vor allem ein
Mittel, das jeder selbst steuern kann
— tdgliche, gewissenhafte Mundhygi-
ene. Die hierzu geeigneten MafBnah-
men — in Eigenregie und in Abstim-
mung mit der Praxis — schlieBen sich
nicht etwa wechselseitig aus, sondern
erganzen sich.

1 S2k-Leitlinie: Kariesprophylaxe bei blei-
benden Zdhnen — grundlegende Empfeh-
lungen. AWMF-Registernummer: 083-021.
Gliltig bis Mai 2021 (www.awmf.org/leit-
linien/detail/1l/083—021.html).
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ANWENDERBERICHT

Der alltagliche Kampf gegen die bakterielle Plaque, vor allem in
den fur Patienten meist schlecht zuganglichen Zahnzwischenrau-
men, stellt Behandler wie zahnmedizinisches Fachpersonal immer
wieder vor groBe Herausforderungen. Dabei sollten Patienten in
ihrer hauslichen Pflege eine konsequente und richtige Benutzung
von ZahnzwischenraumbUrsten und Zahnseide praktizieren, um
Karies und Parodontitis effektiventgegenzuwirken. Doch zu selten
ist dies der Fall. Fur die erfahrene Dentalhygienikerin Sabrina
Leibmann ist dies zweifach begriindet: Zum einen empfinden
Patienten die Anwendung der Zahnzwischenraumprodukte als
schwierig und sind unsicher im Umgang, zum anderen stellt der
daflr benétigte Zeitaufwand fur potenzielle Anwender eine nicht
zu unterschatzende Hurde dar.

Mundduschen: Im Einsatz fUr eine
erhdhte Patientencompliance

Sabrina Leibmann

Hier braucht es Alternativen, die
Patienten die orale Prdvention er-
leichtern und trotzdem effektiv sind.
Jeder Patient ist ein Individuum, auch
in Bezug auf die Mundhygiene. Als
Fachpersonal missen wir daher auf
die personlichen Vorlieben und Bedrf-
nisse unserer Patienten eingehen und
geeignete Hilfsmittel heranziehen.

Anwenderln und Dentalhygienikerin Sabrina Lelbmann
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In einem aktuellen Test wurde daher
Patienten unterschiedlichen Alters mit
unterschiedlichen klinischen Befunden
und Voraussetzungen die Munddusche
Waterpik® WP-100E4
(Vertrieb durch intersanté
GmbH) und die Xiro-
Desept®  Fertigldsung
(intersanté GmbH) fir
Mundduschen zur Ver-
fligung gestellt. Ziel der
Untersuchung  war e,

Spezial-Fertiglosung fir Waterpik® Mundduschen

Schiitzt gezielt vor Zahnfleischentziindungen,
Parodontitis und Implantitis

0 XlroDesept

festzustellen, ob und wie sich eine
tagliche Anwendung der Mund-
dusche auf die Parameter Sondierungs-
tiefen (ST), Approximalraum-Plaque-
Index(API), Sulkus-Blutungs-Index(SBI)
und das Bluten auf Sondieren (BAS)
auswirkt. Zu Beginn der Untersuchung
wurden die Sondierungstiefen mit BOP
und ein APl und SBI erhoben. Nach
einer vierwdchigen Testphase wurden
die gleichen Indices wieder erhoben
und miteinander verglichen. Die Patien-
ten fiillten vor und nach der Testphase
einen Fragebogen aus. Im Folgenden
sollen drei Fallbeispiele exemplarisch

XiroDesept® Fertigldsung (0,06 % Chlorhexidin).

fur die durchweg positiven Anwen-
dungsresultate kurz erldutert werden.

Fallbeispiel 1

Ein 51-jahriger Patient mit unauffalli-
ger Anamnese durchlief im Jahre 2008
eine systematische geschlossene Paro-
dontaltherapie. Danach erfolgte im
drei- bis viermonatigem Intervall die
unterstiitzende parodontale Nachsorge
(UPT). Die parodontale Situation des
Patienten blieb Uber die Jahre hinweg

@!.',\intersanté



bis auf leichte Schwankungen recht
stabil. Leider war die Compliance des
Patienten eher maBig. Trotz standiger
Remotivation nutzte er keinerlei Zahn-
zwischenraumhilfsmittel. Dies zeigte
sich deutlich in einem hohen Gingiva-
Index (API: 100%, SBI: 91,66%
BOP: 53,6). Nach einer vierwdchi-
gen Testphase mit der Munddusche
Waterpik® WP-100E4 in héauslicher
Anwendung (die der Patient durchweg
einhielt) zeigten sich jedoch positive
Ergebnisse: Die Werte hatten sich in
allen Bereichen deutlich verbessert
(API: 79,16 %, SBI: 25%, BOP: 14,3)
und auch die Sondierungstiefen waren
etwas riicklaufig. Was jedoch am meis-
ten erstaunte, war die Compliance-
Motivation des Patienten. Er bemerkte
selbst eine Verbesserung des Gingiva-
zustandes und war sehr angetan von
der einfachen Handhabung des Gera-
tes. Zudem gab er an, die Munddusche
auch weiterhin nutzen zu wollen.

Fallbeispiel 2

Eine 42-jdhrige Patientin, starke Rauche-
rin mit regelmaBiger Einnahme von Im-
munsuppressiva. Im Jahre 2009 wurde
ihr Regio 21 ein Implantat inseriert. Sie
kam regelméBig alle sechs Monate zur
Prophylaxesitzung. Die Sondierungstie-
fenwaren im Laufe der Jahre stabil, diese
lagen bei maximal drei Millimetern. Vor
einigen Wochen stellte sich die Patientin
nun mit einer vestibuldren Fenestration
an diesem Implantat vor. Durch den be-
handelnden Kieferchirurgen wurde eine
dentalhygienisch unglinstig gestaltete
Suprakonstruktion bemdngelt, darlber
hinaus wurde aber keine Therapie durch-

nachher

vorher

ANWENDERBERICHT

EMPFOHLEN

VON EXPERTEN
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ZAHNHEILKUNDE

Munddusche Waterpik® WP-100E4.

geflihrt. Wir statteten auch diese Pa-
tientin mit der Munddusche Waterpik®
WP-100E4 aus. Sie sollte die Fenestra-
tion bei empfohlener niedrigster Druck-
stufe mit XiroDesept® Fertiglosung
(0,06 % Chlorhexidin) mithilfe der
Gingival Pik Pocket-Aufsteckdiise ein-
mal taglich gezielt ausspilen. Nach
circa drei Wochen erfolgte die erste
Nachkontrolle. Die klinische Situation
hatte sich bereits stark verbessert; nach
weiteren zwei Wochen Anwendung
war der Defekt komplett geschlossen.

Fallbeispiel 3

Ein 14-jéhriger Patient mit unauffal-
liger Anamnese bekam Anfang 2015
ein kieferorthopadisches, festsitzen-
des Multiband eingesetzt. Es erfolgte
eine eher mangelhafte Zahnzwischen-
raumpflege (API: 100% SBI: 66,66 %
BOP: 14,3). Vor allem in der UK-Front
entwickelte sich eine starke Gingiva-
hyperplasie. Nach einer vierwdchigen
Testphase mit der zur Verfiigung ge-
stellten Waterpik® Munddusche war
ein deutlicher Riickgang der Schwellung
erkennbar und auch die Indexwerte hat-
ten sich etwas verbessert (API: 29,16 %,
SBI: 54,16 % BOP: 0).

Fazit

Generell konnte bei allen Patienten
eine positive Entwicklung festgestellt
werden. Die Patienten hatten keiner-
lei Probleme mit der Handhabung der
Waterpik® Munddusche. Hieraus resul-
tierte vermutlich auch die Bereitschaft,

diese konsequent einmal taglich an-
zuwenden. Etwas bessere Ergebnisse
konnten bei Patienten erzielt werden,
die zu einer etwas langsameren Mi-
neralisation neigen. Bei den Proban-
den mit schnellerer Zahnsteinbildung
ist eher eine haufigere professionelle
Zahnreinigung oder kontrollierte haus-
liche Anwendung einer starker abra-
siven Zahnpasta zu empfehlen. Viele
der Patienten erhielten direkt vor der
Testphase eine professionelle  Zahn-
reinigung oder unterstiitzende Parodon-
titisherapie. Dies hat vermutlich bereits
positive Auswirkungen auf die gingivale
und parodontale Situation bewirkt. Den
groBen Vorteil fir die Anwendung einer
Waterpik® Munddusche sehe ich als
Dentalhygienikerin darin, dass die Pa-
tienten sichtbare, fiihlbare und nachvoll-
ziehbare Erfolgserlebnisse haben, sich
damit wohlfihlen und so auch langfris-
tig die gewiinschte Compliance zeigen.

Sabrina Leibmann

Dentalhygienikerin
/ahnarztpraxis Ingo Haag
Dientzenhofer StraRe 10

63924 Kleinheubach

Tel: 09371 80155
www.zahnarzt-kleinheubach.de

Kontakt

intersanté GmbH
Berliner Ring 163 B
64625 Bensheim

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

Marketing ist in aller Munde, und jeder denkt automatisch an
werben und verkaufen. Doch Marketing speziell im Zahnarzt-

bereich ist wesentlich mehr. Es kommt dabei nicht nur auf die

AuBenwirkung an, sondern vor allen Dingen auch auf die mensch-
liche Komponente. Insbesondere kommt der Patientenaufklarung
und Beratung eine zentrale Bedeutung zu.

Christa Maurer
[Infos zur Autorin]
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Beratung als Marketinginstrument

Christa Maurer

Zahnarztpraxen als moderne Dienst-
leistungsunternehmen unterliegen al-
len GesetzmaBigkeiten des Marktes,
der Wettbewerbsdruck ist nach wie
vor hoch und Marketing inzwischen
eine Notwendigkeit. Selbst die ,Mar-
keting-Gegner” betreiben bereits sehr
viel mehr Marketing, als ihnen be-
wusst ist: So verfligt jede Praxis Uber
ein Praxisschild, Uber eine Geschafts-
papierausstattung und haufig sogar
iber einheitliche Praxiskleidung.
Praxen, die sich bewusst mit Marketing
beschaftigen, verfiigen dartiber hinaus
iber ein Logo, eine Homepage, viel-
fach sogar einen Facebook-Auftritt, sie

verfassen regelmaBige Newsletter und
engagieren sich in den sozialen Medien.
Doch Praxismarketing zielt nicht nur
allein auf die AuBenwirkung ab.
70 Prozent aller Patienten werden auf
eine Praxis durch Empfehlungsmarke-
ting, gerne auch als ,Mund-zu-Mund-
Propaganda” bezeichnet, aufmerk-
sam, 30 Prozent kommen inzwischen
schon iber Empfehlungen aus dem
Internet. Konkret bedeutet dies, dass
insbesondere der Faktor Mensch eine
wesentliche Rolle beim Praxismarke-
ting spielt. Denn der Patient als zahn-
medizinischer Laie beurteilt eine Praxis
anhand der Faktoren, die er unmittel-

bar sieht und erlebt, die Qualitat der
Behandlung setzt er voraus.

Zu diesem Erleben gehdren Ausstat-
tung, Service und Kommunikation.
Fuhlt sich der Patient rundherum wohl
und verlasst hochst zufrieden die Pra-
xis, wird er mit hoher Wahrscheinlich-
keit einer der begehrten Empfehler
dieser Praxis.

Das Beratungsgesprach ist dabei von
ganz besonderer Wichtigkeit. Schon
allein, um einer Behandlung rechtswirk-
sam zustimmen zu kénnen, bendtigt der
Patient eine Vielzahl an Informationen.
Dazu gehdren Anamnese, Befund und
verschiedene Behandlungsalternativen
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— sowohl Kassen- als auch Privatleis-
tungen und Zuzahlungsinformationen.

Digitale Aufklarung

Da er sich vieles, was ihm erzahlt wird,
meist nicht vorstellen kann, ist es unab-
dingbar, sich visueller Hilfsmittel zu be-
dienen. Zeigen Sie dem Patienten, wie
die geplante Versorgung aussieht. Dies
kénnen vom Zahntechniker hergestellte
Modelle sein, Demonstrationsmodelle,
Bildmaterial oder eigene Zeichnungen.
Allerdings leben wir in einem tech-
nischen Zeitalter, in dem nahezu alle
Menschen mit Computern, Laptops,
Tablets und Smartphones ausgestattet
sind. Zeigen Sie, dass Sie auch an dieser
Stelle technisch mithalten kénnen. Es
gibt inzwischen interessante computer-
gestiitzte Beratungshilfen, die man via
Tablet nutzen kann, aber auch soge-
nannte Prothetikrechner, die nicht nur
den Befund aufnehmen, sondern auch
noch wahrend des Beratungsgesprachs
die Zuzahlung ausweisen.

Ich habe mir auf der diesjahrigen
Internationalen Dental-Schau alle aus-
gestellten Programme angesehen.
Viele waren gut, viele hatten allerdings
entscheidende Liicken oder waren nur
im Zusammenhang mit dem dazuge-
hérenden Praxissoftwareprogramm zu
nutzen — schlecht fiir all diejenigen, die
ihr Beratungsgesprach zwar digital un-
terstiitzen, sich dafiir jedoch keine neue
Praxissoftware zulegen mochten. Eine
ganz praktikable Losung war letztlich
doch zu finden: ,Adento” ist nicht an
ein bestimmtes Softwareprogramm ge-
bunden und I3sst viele Wiinsche bereits
Realitat werden.

Bislang sind 19 haufige Behandlungs-
falle im Programm eingearbeitet. Pro-
fessionelle Materialfotos, verstandliche
Behandlungsgrafiken und Videos fiir
chirurgische Behandlungen sind ein
guter Start fir die Patientenaufklarung.
Damit die Patienten die Beratung zu
Hause nochmals Revue passieren las-
sen konnen, kann die Behandlungs-
planung mit Erkldrungen entweder
als Brief oder als E-Mail mitgegeben
werden. Die Aufklarungsbogen werden
digital ausgefillt, ein automatisches
Protokoll sorgt fur Rechtssicherheit.

26.01.2017 um 13:51:34 Uhr
26.01.2017 um 13:51:36 Uhr
26.01.2017 um 13:51:37 Uhr
26.01.2017 um 13:53:02 Uhr

Behandlung beraten wurde.

Dokumentation Behandlungsplan Horst Meyer

Zeichnen-Modus verlassen

Behandlungsseite Implantat verlassen und Materialauswahl aufgerufen
Zeichnen-Modus verlassen

Behandlungsplan mit Material Titan Abutment gespeichert

Der Patient erklért mit seiner Unterschrift, dass er in oben dargestelltem Umfang tber die geplante

I S—

Horst Meyer
Unterzeichnet am 26.01.2017
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Mithilfe eines Programmes ist eine effiziente Aufklarung der Patienten auch digital, mobil und fir beide

Parteien nachvollziehbar méglich. (© Adento)

Ist der Patient iber die verschiedenen
Behandlungsalternativen ,im Bilde”,
gilt es, die Kostenfrage zu klaren. Diese
ist meist die groBte Hiirde, die es zu
tiberwinden gilt. Oftmals stehen Angste
vor negativen Reaktionen seitens der
Patienten im Weg und beeinflussen
somit auch die personliche Einstellung.
Doch vor dem Hintergrund der immer
starkeren finanziellen Eigenbeteiligung
der Patienten ist es zwingend notwen-
dig, mit dem Patienten uber Kosten und
Zuzahlungen zu sprechen.

Beteiligen Sie den Patienten aktiv an
der Entscheidungsfindung. Alternativen
sind nicht nur bei den Behandlungsvor-
schldgen wichtig, sondern auch bei den
Kosten. Werden ihm auch hier Alterna-
tiven aufgezeigt (auch auf welche Leis-
tungen er unter Umstanden bei niedri-
gerer Zuzahlung verzichtet), wird er sich
mit der Entscheidung leichter tun.

Fazit

Praxismarketing ist eine Notwendig-
keit, der sich Praxen in Zukunft nicht
mehr verschlieBen kénnen. Wichtig
auch bei aller AuBendarstellung ist, den
Faktor Mensch nicht zu vergessen. Als
zahnmedizinische Laien kommen die
Patienten in die Praxis und erwarten
GroBes. Allerdings beurteilen sie vor
allen Dingen nur das, was sie unmittel-
bar sehen und erleben. Die Qualitat der
zahnmedizinischen Arbeit wird anhand

dieser Kriterien bewertet. Kommunika-
tion und Beratungen/Patientenaufkla-
rung kommt eine besonders wichtige
Rolle zu. Denn um eine Entscheidung
fur oder gegen eine Behandlung treffen
zu kdnnen, muss der Patient umfassend
informiert werden — und das nicht nur
aus rechtlichen Griinden. Wichtig flr
die Entscheidungsfindung ist, dass der
Nutzen der Behandlung erkennbar wird.
Aber auch der Zahnarzt muss sowohl in
medizinischer als auch wirtschaftlicher
Hinsicht davon Uberzeugt sein, dass die
vorgeschlagene Behandlung optimal
fur den Patienten ist. Wird der Patient
mittels Alternativen und visuellen Hilfs-
mitteln in die Entscheidungsfindung
eingebunden, kann er sowohl die un-
terschiedlichen Behandlungsmdglich-
keiten erkennen als auch die Zusam-
mensetzung der Kosten. Das Geftihl,
zu irgendetwas (berredet zu werden,
entsteht erst gar nicht. Wenn im An-
schluss auch noch die Behandlung zum
gewiinschten Ergebnis fihrt, konnen
Sie sicher sein, einen treuen Stamm-
patienten hinzugewonnen zu haben.

Christa Maurer

Schneehalde 38

88131 Lindau
kontakt@christamaurer.de
www.christamaurer.de

Kontakt

Kommunikation und Management



CHLORHEXAMED® SUCHT DIE
MUNDHYGIENE-EXPERTIN !

Sie wissen, wie wichtig die richtige
Mundhygiene flr ein gesundes strah-
lendes Lacheln ist. Sie haben Spal3 dar-
an, lhr Experten-Wissen nicht nur an lhre
Patienten weiterzugeben, sondern auch
Kollegen mit kleinen Alltags-Tipps und
-Tricks bei der taglichen Beratung zu hel-
fen? Dann machen Sie mit und werden Sie
unsere offizielle Mundhygiene-Expertin!

Verraten Sie uns einfach |hr personliches
Expertenwissen. Wie motivieren Sie lhre
Patienten zur hauslichen Mundhygiene?
Welche Tipps geben Sie ihnen mit fir eine
optimale Zahnreinigung zu Hause und zur
Vorbeugung vor Zahnfleischerkrankungen?

i

Die Bewerbung lohnt sich: Die Gewinne-
rin erhalt ein exklusives Fotoshooting
inklusive professionellem Make-up fir
sie sowie einem Praxisteamfoto. Als of-

SIE MOCHTEN GERNE DABEI SEIN?
Dann bewerben Sie sich unter
www.expertegesucht.chlorhexamed.de

4

- Zur Vorbeugung von Zahnfleisch-

fizielle  Mundhygiene-Expertin bringen
Sie zusatzlich Ihre personliche Expertise
unter monetarer Vergitung in den neuen

oder beantworten Sie die Fragen und
faxen diese Anmeldung direkt an:
069 401 254-300

Chlorhexamed®-Beratungsleitfaden ein.

CHLORHEXAMED® — EIN STARKER PARTNER
BEI ZAHNFLEISCHPROBLEMEN

Um Keime, die fur Zahnfleischentzindungen verantwortlich
sind, vorUbergehend zu reduzieren, haben sich chlorhexidin-
haltige Produkte fur die Mundhohle bewahrt. Chlorhexidin
totet die Bakterien ab und verhindert deren Vermehrung. Da-
rtber hinaus ist der Wirkstoff noch bis zu zwolf Stunden nach
Anwendung in der Mundhohle aktiv.!

Chlorhexamed® FORTE alkoholfrei 0,2 % hilft bei der Bekamp-
fung von Bakterien in der Mundhohle und leistet so einen
wichtigen Beitrag bei der Behandlung von Zahnfleischentzin-
dungen, nach parodontal-chirurgischen Eingriffen oder bei
eingeschrankter Mundhygienefahigkeit.

"Jones CG. Chlorhexidine: is it still the gold standard? Periodontol 2000. 1997 Oct; 15: 55-62.

ANMELDUNG PER FAX unter 069 401 254-300

Herr Frau

Vorname, Nachname

D

Chlorhexamed
FORTE /

aluahatite 0.2 %

(hlnrhexumed_'(
FORTE

aiksheite 034

StraBe, Hausnummer, Ort

ANZEIGE

EXPERTEN-FRAGEN BEANTWORTEN

erkrankungen sollten meine Patienten
fefferminzbonbons lutschen.

egelmaBig den Zungenriicken reinigen.
it Taglich die Zahnzwischenrdume reinigen.

Patienten, die iiber Zahnfleischent-
ziindungen klagen, empfehlen wir in
unserer Praxis
rganzend zur Mundhygiene die
voriibergehende Spiilung mit
Chlorhexamed®FORTE alkoholfrei 0,2 %.
"t Vorlibergehend die Zahne zu putzen
mit Chlorhexamed® 1% Gel.
i Die Behandlung der betroffenen Stellen
mit Chlorhexamed®DIREKT 1% Gel.

Wie motivieren Sie lhre Patienten
zur hauslichen Mundhygiene?

" Ich rate ihnen, eine elektrische
Zahnbiirste mit einer Anzeige fiir
das Putzergebnis zu benutzen.

it Ich empfehle ihnen die Verwendung
einer Mundspiilung, dann ist es nicht
so schlimm, wenn sie das Zéhne-
putzen mal vergessen.

. Am besten ist, wenn sie die Zahnseide
gleich neben die Zahnbiirste platzieren.
So wird man beim Z&hneputzen daran
erinnert, auch einmal am Tag Zahn-
seide zu verwenden.

Telefon

Ausbildung und Abschlussjahr

E-Mail

Mit der Teilnahme an diesem Gewinnspiel stimmen Sie den Teilnahmebedingungen zu, die Sie unter www.expertegesucht.chlorhexamed.de einsehen kénnen. Teilnahmeschluss ist der 31. Juli 2017.
Unter allen Teilnehmern wéhlen wir eine Gewinnerin aus, die Benachrichtigung erfolgt per E-Mail.Wir freuen uns auf lhre Anmeldung und driicken Ihnen die Daumen.

“Der Einfachheit halber wird die weibliche Form gewahlt, gilt aber selbstverstandlich gleichermaBen fiir mannliche Bewerber.

Chlorhexamed® FORTE alkoholfrei 0,2% (Wirkstoff: Chlorhexidinbis(D-gluconat)). Zus.: 100 ml Lésg. enth. 0,2 g Chlorhexidinbis(D-gluconat), Pfefferminzaroma, Macrogolglycerolhydroxystearat (Ph. Eur.), Glycerol, Sorbitol-Lésg
70% (nicht kristallisierend) (Ph. Eur.), gereinigtes Wasser. Anw.: Die antiseptische Losung wird angewendet zur vortibergehenden Keimzahlverminderung im Mundraum, Unterstiitzung der Heilungsphase nach parodontalchirur-
gischen Eingriffen durch Hemmung der Plague-Bildung, voriibergehenden unterstiitzenden Behandlung bei bakteriell bedingten Zahnfleischentziindungen (Gingivitis) und bei eingeschrankter Mundhygienefahigkeit. Kontraind.:
Uberempfindlichkeit geg. Chlorhexidinbis(D-gluconat), Pfefferminzaroma oder einen der sonstigen Bestandteile. Darf nicht angew. werden: auf schlecht durchblutetem Gewebe, bei Wunden und Geschwiiren (Ulzerationen) sowie
oberflachlichen, nicht-blutenden Abschilferungen der Mundschleimhaut (erosiv-desquamativen Veranderungen, von Personen werden, die das Schlucken nicht richtig kontrollieren kénnen (u. a. Kdr. < 6 J.). Nebenw.: Haufig: reversible
Verfarbungen des Zahnhartgewebes, reversible Verfarbungen von Restaurationen (u.a. Fillungen) u. der Zungenpapillen (Verfarbungen kann zum Teil durch sachgeméaBe Anwendung entsprechend der Dosierungsanleitung sowie
einem reduzierten Konsum von stark farbenden Lebensmitteln und Getranke wie z. B. Tee, Kaffee oder Rotwein vorgebeugt werden. Bei Vollprothesen empfiehlt sich ein Spezialreiniger). Gelegentlich: kribbelndes oder brennendes
Gefuhl auf der Zunge zu Beginn der Beh. (Diese NW verschwindet gewohnl. mit fortgesetzter Anw.). Selten: Uberempfindlichkeitsreaktionen (u.a. Urtikaria, Erythem, Pruritus). Sehr selten: anaphylaktischer Schock. Nicht bekannt:
reversible Parotisschwellung; reversible desquamative Veranderungen der Mukosa, kribbelndes oder brennendes Gefiihl der Zunge zu Beginn der Beh., reversible Beeintrachtigung des Geschmacksempfindens, reversibles Taubheits-
gefuihl der Zunge (Diese NW verschwinden gewshnl. mit fortgesetzter Anw.). Warnhinw.: Enthalt Pfefferminzaroma u. Macrogolglycerolhydroxystearat (Ph. Eur.). Apothekenpflichtig Referenz: CHX2-FO1

GlaxoSmithKline Consumer Healthcare GmbH & Co. KG, BarthstraBe 4, 80339 Miinchen

CHDE/CHCHL/0020/17/10.03.2017
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Ob Zwischenrdume vor oder nach dem Zdhneputzen zu reinigen
sind, ist nach Einschatzung von Experten vor allem eine Glaubens-
frage. Hauptsache ist, man tut es! SchlieBlich machen sie etwa
40 Prozent der gesamten Zahnoberflache aus und sind auch fur die
beste Zahnbdrste unerreichbar. Der neue paro® slider verspricht
eine intuitive Interdentalreinigung mit geschlossenem Mund.

Feel it. Clean It.

Kerstin Oesterreich

Dabei geht es ldngst nicht nur
um die Entfernung von Essensresten
an schwer zuganglichen Stellen im
Mundraum: Zahn- und Implantat-
zwischenrdume, Zahnflllungen, Kronen
sowie Zahnspangen sollen wirkungs-
voll gereinigt werden. Auch freiliegende
Zahnhdlse und Wurzeloberflachen be-
diirfen der Extrabehandlung. Im Ideal-
fall wird dadurch eine Plaquebildung
verhindert, die Ursache von Karies und
Parodontitis. Zugegeben, die Inter-
dentalrdume zu reinigen ist mihsamer
als Zahneputzen. Aber es lohnt sich.
Eine regelmaBige Zwischenraumpflege
beugt durch die Plagueentfernung
Karies vor und verringert das Risiko,
Zahnfleischentziindungen zu erleiden.
Um die passenden Hilfsmittel fir den
Patienten empfehlen zu kénnen, be-
darf es der individuellen Mundhygi-
eneberatung und des Trainierens vor
Ort in der Praxis. Nur so lasst sich die
Gefahr der Aufweitung der Interdental-
raume beziehungsweise des Riickzug
der Papillen bei Dauergebrauch vorbeu-
gen. Ob Zahnseide um die Mittelfin-

ger, die die Fingerkuppe leicht bldulich
anlaufen lasst, oder die Scheu vor der
erneuten Verwendung der Interden-
talblrste, weil das Zahnfleisch blutet,
oder das Handling im hinteren Seiten-
zahnbereich schlichtweg zu schwierig
ist: Die Liste der traumatischen Erleb-
nisse der Anwender ist lang, ebenso
wie die der Ausreden, warum die
Nutzung im heimischen Bad nicht oder
nur sporadisch erfolgt.

Das geeignete ,Werkzeug” ist in aller-
erster Linie abhdngig von der Breite
des Interdentalraums: Fillt die Gingiva
den Zahnzwischenraum noch aus, ist
Zahnseide geeignet. Stehen die Zahne
nicht allzu eng, kénnen die Beldage mit
einer Interdentalbiirste jedoch weitaus
griindlicher entfernt werden. Oftmals
haben Backenzahne zusatzliche Rillen
oder Vertiefungen. Zahnzwischen-
raumbiirsten fiillen den gesamten Inter-
dentalraum aus und sdubern dadurch
auch Vertiefungen. In unterschiedlicher
Starke angeboten, arbeiten sie nach
dem Prinzip des Flaschenreinigers. Sie
werden in die Dreiecke eingefihrt und

Kerstin Oesterreich
[Infos zur Autorin]

E‘:l.-l

paro®
[Infos zum Unternehmen]

putzen wie mit einer kleinen Flaschen-
birste hin und her. Der Zwischenraum
ist sauber, wenn man jede Zahnseite
sorgfaltig etwa fiinfmal gebiirstet hat.
Soweit die Theorie. In der Praxis suchen
die Patienten mit herkémmlichen Inter-
dentalbiirsten oft mihsam nach dem
Zugang zum Zahnzwischenraum und
im entscheidenden Moment verbiegt
sich womdglich zu allem Uberfluss die
Biirste. Frustrierend—und oft der Punkt,
an dem das Versprechen dem Zahnarzt
gegenlber Uber Bord geworfen wird.
Da hilft es auch nur bedingt, wenn die
Notwendigkeit bei den halbjahrlichen
Kontrollbesuchen gebetsmiihlenartig
wiederholt wird. Auf eine dauerhafte
Compliance kommt es an — und dazu
bedarf es eines anwenderfreundlichen
Produkts, das simpel im Handling ist,
wie der paro® slider des Schweizer Tra-
ditionsunternehmens Esro AG.

Ingenieure von paro® entwickelten in Zu-
sammenarbeit mit Zahnarzten und Den-
talhygienikerinnen Uber mehrere Jahre
ein geniales System, welches punktlich
zur Internationalen Dental-Schau 2017
in KoIn offiziell vorgestellt wurde. Dieses
ermdglicht nun, den Zahnzwischenraum
mit geschlossenem Mund einfach und
effizient mit einer Interdentalbiirste zu
reinigen. Mdglich macht dies der ana-
tomisch geformte weiche Kelch des
paro® sliders, mithilfe dessen die An-
wender den Zahnzwischenraum auf
einfache Art fihlen werden. Durch das
reibungsfreie Hin- und Herschieben des
griffigen Knopfes gleitet die Interden-
talblrste geschmeidig in den Zahnzwi-



schenraum. Dort werden die Eckseiten
der beiden anliegenden Zahne sensibel
abgebiirstet, ohne die Papille unnétig zu
belasten.

Das innovative System besteht aus
einem eleganten, ergonomischen paro®
slider, der eine unkomplizierte Hand-
habung gewahrleistet, und verschiede-
nen Interdentalbirsteneinsdtzen in den
GréBen XS, S und M. Mit diesem Spek-
trum werden 80 Prozent der Zahn-
zwischenraumgréBen abgedeckt. Die
GroBe sollte so gewahlt werden, dass
die Birste mit leichtem Widerstand in
den Approximalraum eingebracht wer-
den kann und diesen mit den Borsten
ausfiillt. Die Interdentalbrste wird ein-
fach in den paro® slider eingefiihrt und
eingeklickt. Beim Auswechseln kann das
Birstchen leicht mit dem Finger wieder
herausgeklickt werden.

Die im Bogen eingelassenen seitlichen
Schlitze erlauben das sichere Appli-
zieren von Fluorid- oder CHX-Gelées zur
erganzenden Pflege der Zahnzwischen-
raume. Ebenso tragen diese Offnungen
zur optimalen Hygiene bei, denn durch
diese Schlitze kann das System wdhrend

implants

des Einsatzes sowie danach gut aus-
gespllt werden und die Luft kann zur
Trocknung einwandfrei zirkulieren. Das
simple Handling verspricht Anwendern
aller Altersgruppen eine groBe Erleich-
terung bei der Zahnzwischenraum-
reinigung, da jeder ohne Miihe damit
umgehen kann. Und wie motiviert man
die Patienten besser zur Zahnzwischen-
raumpflege als mit einem durchdachten
System, welches die Reinigung quasi mit
geschlossenen Mund ermdglicht?!

Ganz nach dem Motto: Feel it. Clean
it. Der paro® slider wurde erstmals
zur Internationalen Dental-Schau 2017
vorgestellt und ist seitdem beim loka-
len paro®-Distributor in Deutschland,
Osterreich und der Schweiz erhaltlich.

paro®

Esro AG

Dorfstr. 143

8802 Kilchberg, Schweiz
Tel.: +41 44 7231110
www.paroslider.com
WWW.Paro.com

Kontakt

ANZEIGE

4cieﬂt@)care

Die ganze Welt
der Prophylaxe

Alle's;’AWas
gesunde Z2édhne
brauchen:

Ihr Partner fiir die
Profi-Prophylaxe mit
iiber 2.000 Prophylaxe-Artikeln
2zu fairen Preisen
attraktiven Superangeboten

24-Stunden-Bestellservice
einem Blitz-Lieferservice

Gleich den aktuellen
Katalog bestellen unter

08102-7772888

oder info@dentocare.de

Auch im Online-Shop:
www.dentocare.de

Dent-o-care Dentalvertriebs GmbH

Rosenheimer StraBe 4a
85635 Hohenkirchen
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Cumdente

Draufstrahlen statt Abstrahlen

Das neue ApaPro® besteht zu 100 Prozent aus feinsten Zahn-
schmelzkristallen (medizinisches Hydroxylapatit). Mit einer
sehr kleinen KorngréBe von 20 pm kdnnen Zahn- und Wurzel-
oberflachen sanft gereinigt und gleichzeitig mit wichtigen
Mineralstoffen versorgt werden. Mikrodefekte werden gefiillt,
Sensibilitaten verringert. Durch die porése Struktur der Zahn-

. ) . . , simel {Hydeaxpgatid
schmelzpartikel zerfallen diese beim Aufprall und verhindern ' oh and supraucty
eine ungewiinschte Beschadigung von Schmelz und Dentin. Dtz oge sk g ot

dcben al 1 sougt 50 fie 60

Mwealstnfidepot

ApaPro® entfernt sub- und supragingivalen Biofilm, Plaque
und Verfarbungen, ohne die Substanz zu beschadi-

gen, und tragt so zur Remineralisierung von an-

gegriffener Zahnhartsubstanz bei. Es unterstitzt

zudem die Desensibilisierung von empfindlichen

Zahnhalsen und freiliegenden Wurzeloberfla-

chen. Das Zahnschmelzpulver wird auch zur

schonenden supra- und subgingivalen Reinigung

von Implantaten (auch bei periimplantaren Entziin-
dungen) eingesetzt.

ApaPro® mit frischem Minzgeschmack ist fiir die Pulverstrahl-  Cumdente GmbH
gerate NSK Prophy-Mate und KaVo PROPHYflex geeignet und  Tel.: 07071 9755721
ab sofort in handlichen 250 g-Flaschen bei Cumdente erhaltlich.  www.cumdente.com

Wrigley
Kaugummi als Prophylaxe-Erinnerung fir Patienten

Wrigley erweitert standig sein Sortiment  Prophylaxe-Erinnerung iberreicht wer-  Die zuckerfreien Kaugummis tragen
an Kaugummis zur Zahnpflege. Fir Zahn-  den kdnnen. Der neue Extra Professional ~ nachweislich zur Zahngesundheit bei
arztpraxen besonders interessant: die  White Strawberry verbindet dabei und gehéren daher — ne-
Mini-Streifen und Mini-Packs, die den  Zahnpflege mit fruchtig-frischem Wrigley ben dem Zahneputzen
Patienten nach der Behandlung als nette  Erdbeergeschmack. (infos zum Untemetmen] ), ainer maglichst ge-
EI E ringen Zuc!<eraufnahme

e —zu den drei Prophylaxe-
Empfehlungen fiir jeden
Tag." Auf der Fachwebsite
www.wrigley-dental.de
finden Zahnarztpraxen das
komplette Bestellangebot (Kaugummis im
personalisierbaren Umschlag, Patienten-
informationsbroschiiren, unterhaltsame
Comics fur Kinder etc.).

S2k-Leitlinie ,Kariesprophylaxe bei bleibenden
Zédhnen — grundlegende Empfehlungen”, AWMEF,
2016. Vgl. http://www.dgz-online.de/aktuelles/
dgz-legt-erste-leitlinie-zur-kariesprophylaxe-vor

Wrigley Oral Healthcare Program
c/o Wrigley GmbH

Tel.: 089 66510-0
www.wrigley-dental.de

Die Beitrage in dieser Rubrik stammen von den Herstellern bzw. Vertreibern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.



Dexcel® Pharma

Reduktion paro-
pathogener Keime

Eine echte Alternative zu Antibiotika bei
der Behandlung schwerer Parodontitis ist
PerioChip®. Dieser enthalt den Wirkstoff
Chlorhexidinbis(D-gluconat) (CHX) in einer
besonders hohen Konzentration von 2,5mg
pro Matrix-Chip und stellt damit ein lokales
Antiseptikum dar. In Kombination mit SRP
(Scaling and Root Planing) sorgt PerioChip®
fiir eine signifikant bessere Reduktion der Ta-
schentiefe im Vergleich zur alleinigen SRP!
Nach einer griindlichen Reinigung wird der
Chip schnell und einfach in die Zahnfleisch-
tasche appliziert, wo CHX seine bakterizide
Wirkung entfaltet. Innerhalb von sieben
Tagen baut sich der Chip selbststandig ab
und eliminiert dabei 99 Prozent der paropa-
thogenen Keime mit nachhaltigem Ergebnis:
Bis zu drei Monate halt der antibakterielle
Effekt eines einzigen Chips an.?
So kénnen sich Zahne und Zahn-
fleisch wieder regenerieren.

Dexcel® Pharma
[Infos zum Unternehmen)]

=1 %) [=]

1 Vgl. Soskolne, W.A. et al. (2003): Probing Depth
Changes Following 2 Years of Periodontal Main-
tenance Therapy Including Adjunctive Controlled
Release of Chlorhexidine. — J Periodontol, Vol. 74,
N° 4, p. 420-427.

2 Vgl. Prof. Jeffcoat MK et al. (1998): , Abschatzung
der Effizienz kontrollierter Freisetzung von CHX aus
einem biologisch abbaubaren Chip ..."

Dexcel® Pharma GmbH
Tel.: 06023 9480-0
www.periochip.de

NSK

PRODUKTINFORMATIONEN | MARKT

Sichere und effiziente subgingivale

Plaqueentfernung

Auf Basis jahrzehntelanger Erfahrungen in
der Strémungslehre, die in der Turbinen-
entwicklung gewonnen wurden, ist es NSK
gelungen, eine sichere und hochst effi-
ziente Spraydruckmethode zu entwickeln,
welche die schnelle und prézise Entfer-
nung von Biofilm im subgingivalen Bereich
ermdglicht.

Die Kombination aus
der grazilen Perio-
Mate Duse mit einer
schlanken, flexiblen
Plastikspitze macht
die subgingivale Behandlung nicht nur
sicherer, sondern bietet dazu auch eine
auBerordentliche Sicht und (berragen-
des Handling. Denn die Form der hygie-
nischen Dusenspitze (Einmalprodukt) ist
anwenderfreundlich und erméglicht einfa-
chen Zugang in die Zahnfleischtaschen und

GlaxoSmithKline — Consumer Healthcare

NSK
[Infos zum Unternehmen]

eine fiir den Patienten sowie auch fiir den
Behandler komfortable Behandlung. Diese
Eigenschaften machen den Perio-Mate
zum Instrument der Wahl fiir die Behand-
lung von Parodontitis und Periimplantitis.

NSK Europe GmbH
Tel.: 06196 77606-0
www.nsk-europe.de

Hohere Fluoridaufnahme fir
verbesserte Remineralisierung

In einer Laborstudie konnte bestatigt wer-
den, dass das in Sensodyne Proschmelz
enthaltene Natriumfluorid den durch
erosive Prozesse aufgeweichten Zahn-
schmelz signifikant besser hartet und zu
einer hoéheren Fluoridpenetration flihrt
als bei einer Zahncreme mit Natrium- und
Aminfluorid.! Damit verfligt Sensodyne
Proschmelz nachweislich (iber eine hohe
Fluoridverfiigbarkeit und -aktivitat. Senso-
dyne Proschmelz Zahnpasta hat eine durch
die DSIMS bestatigte hohe Fluoridverflg-
barkeit und -aktivitat und eine nachgewie-
sene positive Wirkung auf die Harte der

o - e e

SENSODYNE

R SCHMELZ

Zahnschmelzoberflache. Das erhoht die
Resistenz gegenlber Saureangriffen und
die Remineralisierung des Zahnschmelzes.
Somit trdgt die Formulierung der Zahn-
pasta dazu bei, den durch Erosion aufge-
weichten Zahnschmelz zu harten und vor
dentaler Erosion zu schiitzen.

1 Fowler, C.E.; Gracia, L.; Willson R.; Brown A, Poster
Presentation IADR 2012.

GlaxoSmithKline —

Consumer Healthcare GmbH & Co. KG
Tel.: 0800 6645626
www.sensodyne.de

Die Beitrage in dieser Rubrik stammen von den Herstellern bzw. Vertreibern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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Ivoclar Vivadent

Leistungsstarke LED

Ivoclar Vivadent
[Infos zum Unternehmen]

ofD
[=]

Bluephase Style 20i ist ein kabelloses Hochleistungspolymerisa-
tionsgerat, das maximale Leistung mit extrem kurzen Belich-
tungszeiten vereint. Dank integrierter Polywave-Technologie ist
das neue Hochleistungslichtgerdt zur schnellen und uneinge-
schrankten Polymerisation aller lichthartenden Dentalmaterialien
im Wellenldngenbereich von 385 bis 515 nm einsetzbar.

Die hohe Lichtintensitat von bis zu 2.000mW/cm? im Turbo-
Programm eignet sich insbesondere fiir die Polymerisation in-
direkter Restaurationen. Sie unterstiitzt mit sehr kurzen Belich-
tungszeiten ab fiinf Sekunden ein wirtschaftliches Arbeiten im
Praxisalltag.

GlaxoSmithKline — Consumer Healthcare

Abhéngig von Materialstarke, Farbe und Opazitat einer indirekten
Versorgung wird die Lichtmenge, die auf das Befestigungskom-
posit trifft, mitunter stark reduziert. Daher ist speziell bei dieser
Indikation die sehr hohe Lichtintensitat von Bluephase Style 20i
von entscheidendem Vorteil.

Bluephase® ist ein eingetragenes Warenzeichen der Ivoclar Vivadent AG.

Ivoclar Vivadent GmbH
Tel.: 07961 889-0
www.ivoclarvivadent.de

Chlorhexidin als Goldstandard in oraler Antiseptik

Seit Uiber 40 Jahren hat sich Chlorhexidin in

der klinischen Praxis bewahrt. Durch seine
bakteriostatischen und bakteriziden Eigen-
schaften gilt der Wirkstoff als Goldstan-
dard bei den antimikrobiellen Mundspiil-

[6sungen.” In einer umfangreichen Priifung
sichteten Autoren einer ausfihrlichen
Literaturanalyse Publikationen aus mehr
als 40 Jahren, um zu klaren, unter welchen
Bedingungen der Einsatz von CHX sinnvoll

und ob er immer noch ,State of the Art”
ist." Die Studienautoren kommen zu dem
Ergebnis, dass Chlorhexidin weiterhin als
Goldstandard der Mundhéhlenantiseptika
gilt. Die Wirksamkeit wurde in zahlreichen
Studien belegt, die lokale Anwendung
fuhrt zu einer signifikanten Reduktion
des bakteriellen Biofilms. Der Einsatz von
Chlorhexidin wird empfohlen zur tempora-
ren Unterstiitzung der Mundhygiene bei
Menschen mit eingeschrankter Mundhygi-
enefahigkeit. Dariiber hinaus kann das An-
tiseptikum nach parodontalchirurgischen
Eingriffen eingesetzt werden. Chlorhexidin
eignet sich auch zur Spilung vor chirur-
gischen Eingriffen, um die intraorale bak-
terielle Belastung zu verringern.

1 Varoni E, Tarce M et al. Chlorhexidine (CHX) in
dentistry: state of the art. Minerva Stomatol, 2012;
61:399-419.

GlaxoSmithKline —

Consumer Healthcare GmbH & Co. KG
Tel.: 0800 6645626
www.chlorhexamed.de

Die Beitrdge in dieser Rubrik stammen von den Herstellern bzw. Vertreibern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.



minilu

Aufregende Geschmacker — tolle Wirkung

minilu.de, das Online-Depot mit den Mini-
Preisen, fuhrt Uber 25.000 Markenartikel
fur Zahnarztpraxis und Dentallabor. Mit den
Zahnpasten von Splat hat minilu.de sein
Sortiment um ein geschmackvolles Highlight
erweitert. Rosé-Champagner zum Friihstlick
— mit der Zahnpasta Gold kein Problem.

Gold ist nur eine von drei aufregenden
Geschmackssorten aus dem Hause Splat,
die im Onlineshop bestellt werden konnen.
AuBerdem erhaltlich sind Love mit fruchti-
gem Himbeergeschmack und die schwarze
Blackwood mit einem Wirkstoffkomplex
aus Aktivkohle. Das Online-Depot minilu.de
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bietet seinen Kunden jedoch nicht nur ein
duBerst umfangreiches Sortiment, sondern
liefert die Bestellungen auch Uber Nacht.

minilu GmbH
Tel.: 0800 5889919
www.minilu.de

\

SRR | |tradent Products

Sichtbar gesunde Zdhne — Mit diesem
Ziel steht die Firma Ultradent Products
flr glanzende Ergebnisse fir Patien-
ten. Bekannt fiir seine umfangreiche
Opalescence®-Reihe im Bereich der
Zahnaufhellung (bertragt das Unter-
nehmen deren Synergieeffekt aus zahn-
starkenden Inhaltsstoffen und dstheti-
schen Ergebnissen auch

Starker Partner fiir starke Zahne

auf den Bereich der zahnmedizinischen
Prophylaxe.

So findet das Opalescence®-Sortiment
in Form der gleichnamigen Zahncreme
eine wirksame Erganzung, die durch die
schnelle Freisetzung eine hohe Aufnahme

Ultradent Products

[Infos zum Unternehmen]
des Fluorids in den Schmelz erméglicht.

IEI'%;EI
Die verschiedenen Zahnblrsten der

Opalescence®-Reihe sowie die Interdentalstdbchen Opalpix™

gewahrleisten eine sanfte und effektive Mund-
hygiene. SchlieBlich schiitzen die UltraSeal™-
Fissurenversiegler und die Lacke Enamelast® zur
Fluoridierung und Universal Dentin Sealant zur
Desensibilisierung nachhaltig vor kariésen Infek-
tionen. Die Ultrapro® Tx Prophy-Paste sorgt da-
bei nicht nur flr ein strahlendes Finish, sondern
starkt durch Fluoride und Kaliumnitrat zusatz-
lich die Zahnsubstanz.

Ultradent Products GmbH
Tel.: 02203 3592-0
www.ultradent.com

Die Beitrage in dieser Rubrik stammen von den Herstellern bzw. Vertreibern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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Dentsply Sirona

Dentsply Sirona
[Infos zum Unternehmen]
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Intelligent Vorbeugen mit Intraoral-Rontgensystemen

Krankheiten der Z&hne oder des Zahnhalte-
apparats schon im Ansatz zu erkennen und
sie abzuwenden, ist das Ziel der modernen
Zahnmedizin. Neben der professionellen
Zahnreinigung gibt es viele weitere Mog-
lichkeiten, intelligent vorzubeugen. Intra-
oral-Réntgensysteme von Dentsply Sirona
lassen sich einfach in den Behandlungsab-
lauf direkt am Stuhl integrieren, sind leicht
auch von zahnarztlicher Assistenz zu bedie-

nen und machen bereits kleinste Indikatio-
nen (wie bspw. Demineralisationen) sicht-
bar. Dabei lasst die Produktpalette bei den
Intraoral-Réntgensystemen von Dentsply
Sirona keine Winsche offen: Sensoren
mit HD-Bildqualitat, Speicherfolien inklu-
sive Scanner sowie Intraoralstrahler mit
Strahlenfeldbegrenzung (Heliodent Plus),
die direkt (iber einen Tragarm an der Be-
handlungseinheit Platz finden. Intuitiv an-

zubringende Haltersysteme fiir die optimale
Positionierung der Detektormedien (bspw.
Aimright) unterstiitzen die Assistenz dabei,
zuverldssige Rontgenaufnahmen herzustel-
len — unabhangig davon, ob sie mit Senso-
ren, Film oder Speicherfolien arbeitet.

Dentsply Sirona
Tel.: +43 662 2450-0
www.dentsplysirona.com

Dr. Liebe

Bei gereiztem Zahnfleisch und empfindlichen Zahnen

Parodontitis riihrt meist von einer bakteriell bedingten Entziindung
des Zahnfleisches her. Die in Aminomed enthaltenen

nattirlichen Stoffe Bisabolol und Ka-

millenbliitenextrakt (in

omed

n Zdhnen

Bei gereiztem Zahnfleisch und empfindliche!

pharmazeutischer Qualitdt und relevanter Konzentration enthalten)
helfen, Entziindungen zu hemmen. Sie unterstitzen so die tagliche
Zahn- und Zahnfleischpflege und schiitzen das Zahnfleisch. Das
kariesprotektive Xylitol beugt in Kombination mit dem besonderen
Doppel-Fluorid-System Karies vor. Die besondere Fluoridverbindung
unterstiitzt auch die Desensibilisierung der nach einer Parodon-
taltherapie eventuell freiliegenden Zahnhalse. Das in Aminomed
enthaltene Aminfluorid und Natriumfluorid bilden zusammen eine
gut haftende Kalziumfluorid-Deckschicht. Aminfluorid versiegelt da-
bei bei zweimal taglicher Anwendung die offenen Dentintubuli, und
empfindliche Zahne werden weniger empfindlich bzw. desensibili-
siert. Die medizinische Kamillenblitenzahncreme reinigt sehr effek-
tiv und dennoch auBerst schonend. Mit einem niedrigen RDA-Wert
von 50 eignet sie sich auch besonders bei freiliegenden Zahnhalsen.

Dr. Rudolf Liebe Nachf. GmbH & Co. KG
Tel.: 0711 7585779-11
www.drliebe.de

Die Beitrdge in dieser Rubrik stammen von den Herstellern bzw. Vertreibern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.



Hager & Werken

Aktivsauerstoff bei Parodontitis und Periimplantitis

Viele Produkte zur Behandlung von Paro-
dontitis und Periimplantitis haben nur eine

:E : | kurze Wirkungszeit. Hierdurch wird der
“'g 7 — ‘l\ Prozess einer Reinfektion begUnstigt. So-
' wohl Antibiotika als auch Chlorhexidin ha-
L ben aufgrund ihrer MolekilgroBe Schwie-
% rigkeiten, den Biofilm zu durchdringen.
S OXYSAFE Professional-Produkte enthalten
> die patentierte Ardox-X®-Technologie auf
,‘__“E Aktivsauerstoffbasis  (Kohlenwasserstoff-
C ':'::-:'-EE Oxoborat-Komplex), die durch Kontakt mit

der Haut oder Schleimhaut aktiviert

. > wird. Dieser Komplex fungiert als
: Matrix, die den Aktivsauerstoff
in dem zu behandelnden Be-

reich freisetzt. Hierdurch wird

sofort die Anzahl der gram-
negativen Bakterien reduziert.

aw\mt
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Hager & Werken
[Infos zum Unternehmen]

DR ALY

OXYSAFE eliminiert schadliche,
anaerobe Bakterien (auch in der
Tasche), die fir Parodontitis und
Periimplantitis  verantwortlich
sind. Das mit Sauerstoff angereicherte
Mikromilieu hat einen nachweislich positi-
ven Effekt auf die Behandlung entziindeter
Zahnfleischtaschen. OXYSAFE Gel Profes-
sional wird von der Prophylaxefachkraft
angewendet und in die Zahntasche appli-
ziert. OXYSAFE Liquid Professional wird als
Mundspiilung vom Patienten direkt nach
der Behandlung im hauslichen Gebrauch
als Nachsorge angewendet.

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

Komet Dental

AuBen sicher, innen scharf

f Mit ihrer markanten Osenform machte
' Komet bereits mit der SF10L/R auf sich auf-
merksam, denn durch ihre Osenform ist das
Instrument auBen sicherundinnen ,scharf”. Dieer-
folgreiche Spitzengruppe wird jetzt um eine filigrane,
gerade Form ergénzt. Die schlanke SF10T ermdglicht
auch bei engstehender Situation oder tiefen Zahnfleisch-
taschen ein effektives Entfernen von weichen und harten
subgingivalen Beldgen und eine minimalinvasive Glattung
der Wurzeloberflache. Die auBergewdhnliche Arbeitsteil-
form passt sich einer Vielzahl unterschiedlicher Zahn-
geometrien an und ermdglicht eine optimale Reini-
gung. Die abgerundete Spitze
mindert das Verletzungsrisiko
beim Patienten, das beidseitig
scharfkantige Innenteil des
Instruments sorgt fiir perfekte
Oberfldchenergebnisse. Die
Schallspitze kann somit auch
innerhalb einer geschlossenen Parodontal-

Komet Dental
[Infos zum Unternehmen]
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behandlung eingesetzt werden. Die Komet -
SonicLine hat somit einen weiteren Allroun- Video
der fir die Parodontalbehandlung erhalten. E
Komet Dental Fa
Tel.: 05261 701-700

www.kometdental.de

Johnson & Johnson

Kariesschutz mit nattrlichem
Grintee-Extrakt

Mit Listerine Kariesschutz (inspiriert durch die
zahngesundheitlichen Vorteile von griinem Tee)
wurde im April 2017 das umfassende Sortiment
um eine neue Mundspllung erweitert. Die
alkoholfreie Mundspilung mit natiirli-
chem Griintee-Extrakt, welche einen
zusatzlichen Kariesschutz bietet und
den Biofilm kontrolliert, ist dabei mil-
der im Geschmack und eignet sich
auch fiir Kinder ab 6 Jahren. Die For-
mel enthalt vier &therische Ole: Thy-
mol, Menthol, Eukalyptol und Methyl-
salicylat. Nach sechs Monaten ermdg-
licht die zusatzliche Verwendung von
Listerine doppelt so viele gesunde
Stellen im Mundraum im Vergleich zur
mechanischen Reinigung allein.!

Milder im Geschmack

Fiir Extra Kariesschutz
im Vergleich zu Zéhneputzen allein.
Starkt die Zahne mit Fluorid.

K)
A g
LISTERINE

KARIESSCHUTZ

Y TAGLICHE MUNDSPULUNG

1 Araujo MWB, Charles C et al. Meta-analysis
of the effect of an essential oil-containing
mouthrinse on gingivitis and plaque. JADA
2015, 146(8):610-622.

Johnson & Johnson GmbH
Tel.: 02137 936-0
www.listerine.de

Die Beitrage in dieser Rubrik stammen von den Herstellern bzw. Vertreibern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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Seit vergangenem lJahr ist BioMinF, eine in zehn Jahren
Forschungsarbeit fir den lang anhaltenden Schutz der Zdhne
entwickelte Zahnpasta, auch auf dem deutschen Markt erhaltlich
(Vertrieb durch Dent-o-care). Die Zahncreme soll mit innovativer
Technologie gegen Karies, Saureerosionen und Dentinhypersen-
sibilitaten wirken. Prof. Dr. Delia Brauer, Chemikerin und Junior-
professorin am Otto-Schott-Institut fir Materialforschung der
Friedrich-Schiller-Universitdt in Jena, gehdrt zum Forschungsteam
und erklart Wirkungsansatz und Funktionsweise der Zahnpasta.

,Unser gesamtes Team

war von Anfang an hoch motiviert”

Frau Prof Dr. Brauer, was ist das
Besondere an BioMin F?

rid und Phosphat enthalt, die in Kon-
takt mit Speichel gezielt abgegeben

BioMinF ist ein bioaktives Glas. Bio-
aktive Glaser sind, trotz ihres Namens,
anders als das Glas, mit dem wir es
im taglichen Leben zu tun haben. Wir
kennen Glas als sprodes, eher unlés-
liches Material. Bioaktive Glaser
hingegen lésen sich in Wasser auf.
Wahrend dieses Auflésens geben sie
nicht nur gewisse Substanzen, wie
beispielsweise Kalzium oder Phosphat,
ab. Sie bilden auch ein Mineral — Apatit.
Apatit ist das Mineral, aus dem unsere
Knochen und Zahne bestehen.

Was steckt hinter dem Wirkstoff
BioMin? Worauf basiert dieser?

BioMin ist ein keramisches Material,
ein sogenanntes bioaktives Glas oder
Bioglas. Es ist ein Silikatglas, das als
wirksame Komponenten Kalzium, Fluo-

werden.

Bioglas klingt erst einmal ungewdéhn-
lich. Wie neu ist der Weg, den Sie mit
BioMin beschritten haben?

Bioglaser sind gar nicht so neu. Sie
wurden in den spaten 1960er-Jahren
entwickelt und werden seit den frithen
1980er-Jahren als Implantatmaterialien
zur Knochenheilung erfolgreich einge-
setzt. Auch Zahnpasta mit Bioglas gibt
es schon seit einigen Jahren. Neu ist die
Glaszusammensetzung, die speziell fir
den Einsatz in Zahnpasta entwickelt
wurde — im Gegensatz zu den bishe-
rigen, die urspriinglich fir Knochen-
anwendungen entwickelt wurden und
dementsprechend nicht fiir die Zahn-
mineralisation optimiert sind. BioMin F
mineralisiert Apatit, das Zahnmineral,

sehr schnell — deutlich schneller als
konventionelle Bioglaser. Zusatzlich
gibt es kontrolliert Fluorid ab, zur Ka-
riespravention.

Bis zur Marktreife war es ein langer
Weg. Welche Hindernisse galt es,
bei der Forschungsarbeit zu BioMin
zu (berwinden? Was hat Sie daran
glauben lassen?

Ich personlich habe, im Gegensatz zu
meinem damaligen Chef, wéhrend der
Forschungsarbeit gar nicht so sehr an
ein potenzielles Produkt gedacht. Ich
fand das Thema einfach sehr span-
nend und vielseitig. Aber das gesamte
Team war von Anfang an sehr motiviert
und zuversichtlich — basierend auf fri-
heren Ergebnissen waren wir sicher,
dass unsere Hypothese, dass Fluorid
in bioaktiven Glasern positive Eigen-
schaften haben wiirde, richtig ist. Das

Information zur Person

Prof. Dr. Delia Brauer hat fiinf Jahre lang in der Arbeitsgruppe von Prof. Robert Hill
in London geforscht und wahrend dieser Zeit fluoridhaltige Bioglaser entwickelt
und charakterisiert — beispielsweise ihr Potenzial zur Abgabe von Fluorid und zur
Mineralisation von Apatit.

Basierend auf diesen Ergebnissen wurde die Zusammensetzung von BioMinF
ausgewahlt. Prof. Dr. Delia Brauers Wirken fokussierte sich auf die grundlegende
Forschung an Biogldsern in der ersten Halfte der Entwicklungsphase von BioMin F.
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BioMin F mineralisiert Apatit, das Zahnmineral, sehr schnell — deutlich schneller als konventionelle
Bioglaser. Zusatzlich gibt es kontrolliert Fluorid ab, zur Kariespravention.

einzige Risiko war, dass diese Glaser
vielleicht nicht Apatit, sondern andere
Minerale bilden wirden, wie Kalzium-
fluorid. Aber das war gliicklicherweise
nicht der Fall.

Wie und an welcher Stelle des Zahns
wirkt BioMin und mit welchem Er-
gebnis?

Unser Zahnschmelz, genauer das Mi-
neral Apatit, aus dem Zahnschmelz be-
steht, 10st sich in Sauren auf. Nachdem
wir etwas gegessen haben oder wenn

wir Fruchtsaft oder Limonaden trinken,
sinkt der pH-Wert unseres Speichels
und unsere Zahne werden angegriffen.
Sobald sich der pH-Wert wieder nor-
malisiert hat, kann neuer Zahnschmelz,
also neuer Apatit, mineralisiert werden.
Diesen Mineralisationsvorgang kénnen
wir fordern, zum Beispiel indem wir un-
serem Speichel gewisse lonen zufligen
— wie Phosphat, Fluorid oder Kalzium.
Auf diesem Prinzip basieren die meisten
Zahnpasten; sie enthalten diese lonen
in geldster Form. Wenn wir dann aber

INTERVIEW

nach dem Zahneputzen mit Wasser den
Mund ausspllen oder das nachste Mal
etwas trinken, werden diese lonen wie-
der weggesplilt. BioMin enthalt mikro-
skopisch kleine Bioglaspartikel, die sich
beispielsweise auf der Zahnoberflache
anlagern kénnen. Sie wirken wie kleine
Vorratsspeicher an Phosphat, Fluorid
und Kalzium und kénnen diese lonen
auch Uber einen langeren Zeitraum, bis
zu einige Stunden, an den Speichel ab-
geben. Unsere Zahne werden also iiber
einen langeren Zeitraum mit diesen zur
Mineralisation nétigen lonen versorgt.

Prof. Dr. Delia Brauer
Juniorprofessorin

Kontakt

Friedrich-Schiller-Universitat Jena
Fraunhoferstralle 6, 07743 Jena
Tel: 03641 948510
delia.brauer@uni-jena.de

Otto-Schott-Institut fur Materialforschung
Chemisch-Geowissenschaftliche Fakultat

ANZEIGE

BEitron Touch™ 3
Ultraschall-Scaling System

Spuren Sie den Unterschied
muheloser Rotation

Eine Weiterentwicklung*, die Ihnen mit jedem Schritt
einzigartigen Komfort und Kontrolle bietet:

« Das vollrotierende Steri-Mate 360° Handstlck bietet
freiflieBende Bewegungen fUr das Ultraschall-Insert
innerhalb der Mundhéhle.

« Der federleichte FUhrungsschlauch des ergonomischen
Handstucks optimiert und verringert den Widerstand
am Handgelenk.

Bo0sT

 Die digitale Touchscreen-Technologie bietet eine intuitiv
zU bedienende Oberflache.

Flr weitere Informationen oder einen Demotermin rufen Sie uns an
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Obwohl interdentale Reinigung die Zahngesundheit nachweis-
lich fordert, wird sie dennoch oft vernachlassigt. Mit einer neuen
Aufklarungskampagne will der schwedische Mundhygienespezia-
list TePe diesem Problem entgegentreten, sensibilisieren und zur
Zahnzwischenraumpflege motivieren. Joachim Lafrenz (General
Manager der TePe D-A-CH GmbH) und Melanie Walter (Marketing
Managerin der TePe D-A-CH GmbH) sprachen mit dem Prophylaxe
Journal dartber, wie dies mit prominenter Hilfe gelingen soll.

TePe
[Infos zum Unternehmen]

DA

Prominent besetzte Aufklarungs-
kampagne fur mehr Interdentalpflege

Frau Walter, Herr Lafrenz, die Pra-
sentation der neuen TePe-Kampagne
LMut zur Liicke — gut zur Liicke! " hat
auf der diesjahrigen IDS fiir grofSe
Aufmerksamkeit gesorgt. Was kén-
nen wir uns darunter vorstellen?

Walter: Die Zahngesundheit steht und
fallt auch und gerade mit dem Zustand
der Zahnzwischenrdume. Wird die
Mundhygiene hier vernachldssigt, dro-
hen durch gefahrliche Plaquebildung
Karies und Zahnfleischentziindungen
wie Gingivitis und Parodontitis, aber
auch schlechter Atem. Daher zielt die
Kampagne mit Anzeigen in den reich-
weitenstarksten bundesdeutschen Me-

Abb. 1

dien und mit einem Online-Spot einer-
seits darauf ab, Unentschlossene von
einer regelmaBigen und griindlichen
Interdentalpflege zu Giberzeugen. Ande-
rerseits wollen wir Nichtverwender flr
dieses wichtige Thema sensibilisieren.

Lafrenz: Trotz Uberzeugender Studien-
ergebnisse und effizienter Hilfsmittel
verzichten nach wie vor fast 90 Prozent
aller Deutschen auf eine konsequente
Zahnzwischenraumreinigung.  Unser
Hauptaugenmerk richtet sich deshalb
auf die breite Etablierung und lang-
fristige  Verbesserung interdentaler

Reinigung und damit der préventiven
Zahnpflege insgesamt.

Abb. 2

Abb. 1: Melanie Walter (Marketing Managerin der TePe D-A-CH GmbH) — Abb. 2: Joachim Lafrenz

(General Manager der TePe D-A-CH GmbH)

Mit Jiirgen Vogel als prominenten
Unterstiitzer landeten Sie einen ech-
ten Uberraschungscoup. Wie kam es
zu dieser Zusammenarbeit?

Lafrenz: Jirgen Vogel ist fir uns das
ideale Gesicht der Kampagne. Gliick-
licherweise stieBen wir mit unserem
Anliegen bei ihm auf sehr offene
Ohren. Zahngesundheitliche Aufklarung
und Interdentalpflege sind Themen, die
ihm selbst sehr wichtig sind und die er
gerne unterstltzt. Vom Ansatz unserer
Kampagne zeigte er sich Uberzeugt,
konnte sich von Anfang an mit unse-
rem Slogan ,Mut zur Licke — gut zur
Liicke!" identifizieren.

Seine Zahne sind auf den ersten
Blick doch eher ungewdhnlich. Wieso
haben Sie sich fiir ihn als Marken-
botschafter entschieden?

Walter: Jirgen Vogel steht fiir einen
unpratentiosen, aber sehr gesundheits-
bewussten und selbstverantwortlichen
Umgang mit seinen Zahnen. Sympa-
thisch und selbstbewusst, aber vor
allem authentisch bietet er eine breite
Identifikationsflache und lenkt den
Blick auf das, was den Kern unserer
Botschaft ausmacht: die Zahngesund-
heit mit dem Hauptaugenmerk auf die
Zahnzwischenrdume. Hierzu tragen
Interdentalpflegeprodukte von TePe



maBgeblich bei. Gemeinsam mit Jirgen
Vogel wollen wir das Bewusstsein fir
Zahnzwischenraumhygiene stérker im
Alltag der Menschen verankern.

Worin sehen Sie die Ursache, dass
gerade bei der Zahnzwischenraum-
hygiene so groBer Nachholbedarf
besteht?

Lafrenz:  Viele Menschen machen
sich nicht bewusst, dass Zahnzwi-
schenraume einen groBen Teil unse-
rer Zahnoberflachen ausmachen, die
allein mit Zahneputzen nicht wirk-
sam gereinigt werden kénnen. Hinzu
kommt, dass gerade unter Jingeren
die Interdentalpflege als umstandlich,
aufwendig, teuer und sogar unnotig
wahrgenommen wird. Hier muss kon-
sequente Aufkldrungsarbeit geleistet
werden — mit geeigneten interdentalen
Hilfsmitteln und Hilfestellungen.

Gibt es — abgesehen von Interdental-
blirsten — weitere hilfreiche Lésungen
fiir eine wirkungsvolle Zahnzwischen-
raumhygiene?

Walter: Hier kénnen wir mit einer Neu-
erung aufwarten, die auf der IDS erst-
mals dem internationalen Publikum vor-
geflihrt wurde: das TePe Dental Tape.
Es handelt sich hierbei um eine speziell
entwickelte Zahnseide, die sich durch
ihr breites, flaches, widerstandsfahiges
und mit natiirlichem Bienenwachs im-
pragniertes Band auszeichnet. Ohne das
Zahnfleisch zu strapazieren, zu zerfasern
oder zu reifen, lasst es sich leicht auch
durch enge Zahnzwischenrdume fihren.
So werden bakterielle Zahnbeldge noch
effektiver und einfacher entfernt.

TePe Zahnpflegeprodukte werden in
enger Zusammenarbeit mit zahnmedi-

bbb
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Abb. 3:Mitdem Schauspieler Jirgen Vogel erhalt
die Aufklarungskampagne von TePe prominente
Unterstutzung.

zinischen Experten entwickelt. Werden
denn in diesem Jahr weitere Projekte
durch die Eklund-Stiftung geférdert?

Lafrenz: Die Forderung vielverspre-
chender Projekte wissenschaftlicher
Nachwuchskrafte ist fiir TePe ein
besonderes Bed(rfnis. Mit insgesamt
160.000 Euro untersttitzt die Eklund-Stif-
tung der TePe-Eigentlimerfamilie auch
in diesem Jahr innovative zahnmedizini-
sche Forschungsprojekte. Interessierte
aus allen Bereichen der Zahnmedizin
(ganz besonders aus den Fachrichtun-
gen Parodontologie, Implantologie so-
wie Kariologie) sind aufgerufen, ihre
englischsprachigen Bewerbungen unter
www.eklundfoundation.org  einzurei-
chen. Bis zum Herbst werden alle Vor-
schlage von einer Jury bewertet und
die erfolgreichen Preistrager verkiindet.
Allen Bewerbern wiinschen wir schon
jetzt viel Erfolg.

Frau Walter, Herr Lafrenz, wir danken
Ihnen fiir das Gespréch.

ANZEIGE
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In einer auf der IDS 2017 prasentierten klinischen Studie wurde
gezeigt, dass eine hydroxylapatithaltige Zahnpasta in der Karies-
prophylaxe genauso wirksam ist wie die Fluoridreferenz. Mit dem
Wirkstoff Hydroxylapatit will die Firma nun mit der Parodontitis-

prophylaxe noch einen Schritt weiter gehen. Dr. Joachim Enax

(Senior Scientist Oral Care, Dr. Kurt Wolff GmbH & Co. KG) stand
dem Prophylaxe Journal fir Fragen zur Verfigung.

Weiterfithrende
Literatur

OfA0
o

,Biomimetik ermdglicht eine
intelligente Parodontitisprophylaxe”

Die Mundgesundheit in Deutsch-
land ist heute besser denn je. Wie
kommt es, dass trotzdem so viele Bun-
desblirger unter Parodontitis leiden?
Noch nie haben wir unsere eigenen
Zdhne so lange behalten wie heute.
Das zeigt auch die aktuelle DMS V.
Dennoch birgt diese Entwicklung auch
Risiken. Mehr als jeder Zweite der
iber 35-Jdhrigen leidet unter Zahn-
fleischentziindungen und Parodontitis,
wobei Haufigkeit und Schwere mit zu-
nehmendem Alter steigen.

Gibt es neue Forschungsansatze, um
Parodontitis vorzubeugen?

Zahnpflegeprodukte mit einem biomi-
metischen Wirkprinzip bieten eine intel-
ligente  Parodontitisprophylaxe. Wenn

Zahnoberflachen abnutzen oder pords
werden, konnen sich unerwiinschte
Schadstoffe einnisten, die die Zahnbiirste
kaum noch erreicht. ,Kinstlicher Zahn-
schmelz" (Zink-Carbonat-Hydroxylapatit)
bietet Schutz vor Abnutzung und um-
mantelt den natirlichen Zahnschmelz
mit einer biomimetischen Schutzschicht.
Aktuelle wissenschaftliche Studien be-
legen die Wirksamkeit von hydroxyl-
apatithaltigen Produkten in der Mund-
pflege, durch diese kann eine gezielte
Biofilmkontrolle erreicht werden. Stu-
dien unter Mundhéhlenbedingungen
zeigen in situ, dass Hydroxylapatit die
Anlagerung von Bakterien an den Zahn-
schmelz durch antiadhasive Eigenschaf-
ten deutlich reduziert. Diese Reduktion
ist in dhnlicher Weise zu beobachten

Anteil der Patienten mit Zahnfleischbluten
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Abb. 2: Ergebnisse einer klinischen Studie an Paro-Patienten. Die Zahnpflege mit HAP-Produkten flihrt
zu einem geringeren Zahnfleischbluten und verbessert die Parodontalgesundheit in gleicher Weise wie
eineKontrollzahnpasta mit Aminfluorid und Zinnfluorid; modifiziertnach PLOS ONE 11,e0160142 (2016).

Abb. 1: Dr. Joachim Enax

wie bei herkdmmlichen antibakteriellen
Mundspdillésungen, die allerdings hau-
fig alle Bakterien abtéten.

Welche Vorteile besitzt Hydroxylapa-
tit auBerdem?

Ein groBer Vorteil von Hydroxylapatit ist,
dass hier das dkologische Gleichgewicht
der Mikroorganismen bei gleichzeitiger
Reduktion der bakteriellen Besiedlung
am Zahnschmelz beibehalten wird. Diese
Ergebnisse konnten durch eine kiirzlich
verdffentlichte Studie untermauert wer-
den. Zahnpflegeprodukte mit Hydroxyl-
apatit, wie zum Beispiel die neue Zahn-
Milch von Biorepair, stellen somit eine
intelligente Losung zur Pravention von
Zahnfleischproblemen dar und konnen
dazu beitragen, vor schmerzhaften und
unter Umstanden kostspieligen Zahn-
fleischerkrankungen zu schiitzen.

Dr. Enax, vielen Dank fiir das Interview.,
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EVENTS

Unweit der Reeperbahn und mit Blick auf den Hamburger Hafen
fand am ersten Mai-Wochenende unter der wissenschaftlichen
Leitung von Prof. Dr. Stefan Zimmer der MUNDHYGIENETAG
erstmalig in Hamburg statt. Nach den Erfolgen der Veranstal-
tungsreihe in den letzten drei Jahren in DUsseldorf, Wiesbaden,
Berlin, Marburg und Munchen konnten in der Hansestadt Uber

220 Zahnarzte, DHs und Prophylaxeassistentinnen begeistert
werden, ihr Wissen in Vortrdgen, Weiterbildungen und einer

umfangreichen Industrieausstellung im Bereich der hauslichen

Mundhygiene upzudaten.

MUNDHYGIENETAG
[Bildergalerie]

Bl

Mundhygiene in Hamburg —
Prophylaxe von Theorie bis Praxis

Lisa Schmalz

Kaum ein Bereich der Zahnmedizin
ist kontinuierlich mit so vielen Neue-
rungen konfrontiert wie die hausliche
Mundhygiene. Zahnpasten und Zahn-
biirsten mit neuen Wirkversprechen,
neuartige Hilfsmittel fir die Reinigung
der Interdentalrdume, Empfehlungen
fir Risikopatienten und die stete Dis-
kussion um den Sinn oder Unsinn von
Mundduschen. Wer soll da noch den
Uberblick behalten? Der Patient als
Verbraucher kann das definitiv nicht
leisten und ist daher auf die kompe-
tente Beratung von Zahndrzten und
Fachpersonal angewiesen. Den aktuel-
len Stand des Wissens vermitteln hierfiir
die MUNDHYGIENETAGE 2017.

Eroffnet wurde das wissenschaftliche
Programm des Hauptkongresses am

Samstag von Prof. Dr. Stefan Zimmer
mit gleich zwei Vortragen, in welchen
er zunachst (ber Elektrozahnblrsten
und anschlieBend zur Zahnpasta als
Allzweckwaffe in der oralen Pravention
sprach.

Auch die weiteren Referenten gaben
mit ihren Vortrdgen einen Uberblick
{iber das breite Spektrum der hauslichen
Prophylaxe. Ebenfalls zwei Vortrdge
hielt Priv.-Doz. Dr. Gregor Petersilka.
Zunéchst widmete er sich den Zusam-
menhangen zwischen Mundhygiene
und Parodontitis, als letzter Referent des
Tages setzte er sich zudem mit supra-
und subgingivaler Irrigation und der Leis-
tung von Mundduschen auseinander.
Darliber hinaus erfuhren die Teilnehmer
von Priv.-Doz. Dr. Mozhgan Bizhang, wo

die Zahnbrste nicht ausreicht und be-
sondere Hilfsmittel fir Interdentalraum-
und Zungenpflege notwendig sind,
sowie von Prof. Dr. Nicole B. Arweiler,
welche hausliche Prophylaxe welchen Ri-
sikopatienten zu empfehlen ist. Die Vor-
tragsreihe wurde abgerundet durch Prof.
Dr. Thorsten M. Auschill, welcher (iber
die Infiltrationstherapie zur Behandlung
fluorotischer Veranderungen sprach.

Die parallel bzw. als Pre-Congress
laufenden Seminare zu den Themen
Hygiene und Qualitdtsmanagement bo-
ten eine vom eigentlichen Thema des
Hauptkongresses abweichende zusatzli-
che Fortbildungsoption. Im Seminar von
Christoph Jager erfolgte die Aushildung
zur zertifizierten Qualitatsmanagement-
Beauftragten (QMB). Im 20-Stunden-




Abb. 5 I

Abb. 1: Der Vortragssaal zum MUNDHYGIENETAG war erneut bis auf den letzten Platz besetzt. —
Abb. 2: Prof. Dr. Stefan Zimmer, der wissenschaftliche Leiter der Veranstaltung. — Abb. 3: Christoph
Jagerim Seminar zum Thema Qualitdtsmanagement.—Abb. 4: In der Industrieausstellung informierten
sich die Teilnehmer ber aktuelle Produkte. — Abb. 5: Im Hygieneseminar referierte Iris Walter-Bergob.

Kurs von Iris Walter-Bergob wurden  Der nachste MUNDHYGIENETAG 2017
die Teilnehmer als Hygienebeauftragte  findet am 29. und 30. September wieder
weitergebildet und qualifiziert, durch  in Berlin statt.

den Einsatz des DIOS HygieneMobils

als Highlight war eine besonders praxis-

nahe Ausbildung méglich.

Die Pausen zwischen den Vortragen | OEMUS MEDIA AG
wurden von den Besuchern intensiv ge- (G | Holbeinstralle 29

nutzt, um sich mit den Teilnehmern der = | 04229 Leipzig

anderen Kongresse rege auszutauschen Q Tel.: 0341 48474-308

oder die Industrieausstellung zu besu- event@oemus-media.de
chen und Cber die neuesten Produkte WWWw.0emus.com

zu informieren. www.mundhygienetag.de
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Wissen Sie,
wie Sie auf
IThre Patienten
wirken?

Dann wird es hochste Zeit!
Wir setzen die Patientenbrille
auf und zeigen Ihnen, wie

Sie mit effektivem Praxis-
marketing Thre Patienten
finden und an sich binden.

maurer & netzwerk
fur praxismarketing

Tel: +49 (0) 8382 25189
Mail: kontakt@christamaurer.de
www.christamaurer.de/netzwerk



prof. Dr.
Thorsten M. Ausc"hlll

Am 12. und 13. Mai 2017 fand im Hotel Palace Berlin unter
der wissenschaftlichen Leitung von Prof. Dr. Nicole B. Arweiler/
Marburg, Prof. Dr. Thorsten M. Auschill/Marburg und Prof. Dr.
Stefan Zimmer/Witten zum vierten Mal der ,Praventions- und
Mundgesundheitstag” statt. Erneut gelang es, erstklassige wis-
senschaftliche Vortrage mit breit angelegten praktischen M&g-
lichkeiten und Referentengesprachen zu kombinieren.

Préventions-
und Mundgesund-
heitstag 2017
[Bildergalerie]

of i
[=]

Mundgesundheit in Berlin —
Wissenschaft und Praxis vereint

Abb. 1: Die Table Clinics boten die Mdglichkeit, sich mit den Referenten und Kollegen fachlich auszutauschen und ge-
meinsam zu diskutieren.—Abb. 2: Iris Walter-Bergob vermittelte den Teilnehmerinnen erfolgreich die Grundlagen des
Hygienemanagements. — Abb. 3: Der Praventions- und Mundgesundheitstag 2017 war erneut ein voller Erfolg. V.I.:
Prof. Dr. Thorsten M. Auschill, Prof. Dr. Stefan Zimmer, Prof. Dr. Nicole B. Arweiler und Priv.-Doz. Dr. Gregor Petersilka.
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Die Praventions- und Mundgesund-
heitstage 2014 (Dusseldorf), 2015
(Essen) und 2016 (Hamburg) fanden
sowohl bei den Teilnehmern als auch
bei Referenten und Ausstellern auf-
grund ihrer inhaltlichen Qualitat und
der sehr praxisorientierten Umsetzung
ein rundweg positives Echo. Grund ge-
nug also, mit diesem Konzept — diesmal
in Berlin — fortzufahren. Im Fokus der
Veranstaltung stand vorrangig das be-
reits qualifizierte Praxispersonal (ZMF,
ZMP, DH) — aber auch entsprechend
ausgerichtete Praxisteams sowie Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter mit ent-
sprechenden Erfahrungen auf diesem
Gebiet waren willkommen.

Die Themenpalette der Hauptvortrdage
war breit angelegt und reichte so-
mit von Zahnpasta (Prof. Dr. Zimmer)
und (un)auffalliger Mundschleimhaut



Ein einzigartiges
Nahrungsergénzungs:

zur Gesunderhaltung
des Zahnfleischs

i
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Abb. 4: In der Industrieausstellung konnten sich die Teilnehmer Uber
aktuelle Produkte im Bereich Pravention informieren.

(Priv.-Doz. Dr. Gregor Petersilka/Wiirzburg) tber die Sys-
tematik der Paro-Behandlung (Prof. Dr. Auschill) bis zur
Nachsorge bei Paro-Patienten (Prof. Dr. Arweiler). Um
die Themenkomplexe vertiefend behandeln zu konnen
und um so einen méglichst hohen praktischen Programm-
anteil zu erreichen, wurde die Zahl der Vortrdge und der
Hauptreferenten zugunsten von sogenannten Table Clinics
(Tischdemonstrationen) reduziert. In diesem zentralen Be-
standteil des Programms wurden den Teilnehmern Themen
nahegebracht wie Mysterien und Fakten zur hauslichen
Mundhygiene (Prof. Dr. Zimmer), Zahnaufhellung (Prof.
Dr. Auschill), Pulverstrahl in der Prophylaxe (Priv.-Doz. Dr.
Petersilka), antibakterielle Mundhygieneprodukte (Prof.
Dr. Arweiler) sowie Perspektiven in der Pravention (Sabine
Hiemer/Dresden). Die Referenten stellten Studien, Tech-
niken sowie praktische Anwendungsmdglichkeiten vor,
anschlieBend hatten die Teilnehmer die Gelegenheit, mit
Referenten und Kollegen zu diskutieren sowie Materialien
und Gerate in der praktischen Handhabung zu erleben.
Die Veranstaltung wurde durch ein Pre-Congress Programm
am Freitag abgerundet: In Seminaren wurden QM-Beauf-
tragte durch Christoph Jager ausgebildet und Iris Walter-
Bergob bildete qualifizierte Hygienebeauftragte weiter. In
der Master Class der PARO UPDATE-Reihe von Prof. Dr.
Auschill wurden zudem die Méglichkeiten und Grenzen der
asthetischen parodontalchirurgischen Eingriffe dargestellt
und von den Teilnehmern selbst am Schweinekiefer gelibt.
Insgesamt war auch der 4. Praventions- und Mundgesund-
heitstag informativ und spannend. Die néachste Ausgabe
dieser Veranstaltung findet am 15. und 16. Juni 2018 in
Lindau statt.

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstralRe 29

04229 Leipzig

Tel: 0341 48474-308
event@oemus-media.de
WWW.0emus.com
www.praevention-mundgesundheit.de

Kontakt
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Ihre dritte Hand!

Mr. Thirsty [3st zwei Herausforderungen gleichzeitig:

die Retraktion von Zunge und Wange sowie das si-
chere Absaugen. Einfach auf die Absaugung stecken
und im Mund des Patienten platzieren.

Jeder profitiert: der Patient erlebt eine angenehme
Behandlung, der Mund bleibt ohne Anstrengung
offen. Der Behandler hat ein trockenes Arbeitsfeld
und stets freie Sicht. Die Assistenz wird entlastet und

kann sich anderen Vorbereitungen widmen.

Bessere Sicht — hohere Arbeitseffizienz — mehr Komfort!

Zi

Because Time Is Everything

TEL.: +49(0)2171/706670 - FAX: +49 (0)2171 /706666

e-mail: info@loser.de - www.loser.de

LOSER & CO

ofter mal was GHEes...



TIPP | AUFBEREITUNG

Benutzte Instrumente sollten nach einer Behandlung zeitnah
und sicher aufbereitet werden, um schnellstmoglich wieder ein-
satzbereit zu sein. Oft ist hierflir die Zeit jedoch knapp, da die
Assistenz einen wesentlichen Teil der verfigbaren Zeit am Stuhl
verbringt und die Instrumentenaufbereitung nebenher erfolgen
muss. Kassetten und Trays kdnnen sehr gut helfen, diese Arbeits-
abldufe rationell und zeitnah zu integrieren sowie wirkungsvoll

Loser & Co
[Infos zum Unternehmen]

[=]

Zeit einzusparen.

Hilfe bei der

Instrumentenautbereitung

Bettina Loser

Eine der groBen Herausforderun-
gen in der Zahnarztpraxis ist es, eine
zuverlassige Infektionskontrolle sicher-
zustellen, wahrend gleichzeitig die
Organisation und Effizienz der Arbeits-
abldufe reibungslos funktionieren muss.
Jede einzelne Behandlung erfordert
ein spezielles Instrumentarium. Es ist
deshalb unerldsslich, die Wiederaufbe-
reitungsprozesse so effektiv und zeit-
nah wie méglich durchzufihren, damit
Instrumente schnell wieder fiir weitere
Behandlungen verflighar sind. Haufig
muss sich die hoch qualifizierte Assis-
tenz jedoch  sowohl
der Patientenbehand-
lung als auch der In-
strumentenpflege

Abb. 1: E-ZJettKassetten
dienen zur sicheren Auf-
bewahrung von Instrumenten-
sdtzen. Die Farbcodierung ermog-
licht eine Zuordnung zu Behandlern,
Behandlungszimmern oder Behandlungsart.
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widmen. Es fehlt dann die Zeit, die Rei-
nigung und Sterilisation der kontami-
nierten Instrumente zUgig zu erledigen.
Kassetten und Trays konnen helfen, die
Arbeitsablaufe rationell und zeitnah zu
organisieren. Eine sehr gute Méglich-
keit fir eine effektive Instrumenten-
organisation bieten E-Z Jett Kassetten
und Behandlungstrays von Zirc (Ver-
trieb: Loser & Co, Leverkusen).

E-Z Jett Kassetten und B-Lok
Trays mit Deckel im Vergleich

Die autoklavierbaren E-Z Jett Kassetten
sind ideal fUr den Einsatz in RDGs und
Autoklaven. Sie ermdglichen aufgrund
ihres offenen Designs perfekten Zugang
der Spllmedien zum Instrumentarium
im RDG sowie anschlieBend eine sichere
Sterilisation. Die Farbcodierung unter-
stitzt die Zuordnung der einzelnen
Trays wahrend und nach
den  Wiederaufberei-
tungsprozessen.
Die Zirc B-Lok Trays
mit Deckel bieten
dem Praxispersonal
gine gute Mdglichkeit
der Infektionskontrolle.
Instrumente und  Zubehér
werden nach der Sterilisation auf
das Tray sortiert. Der Klarsichtdeckel

hélt das Instrumentarium einerseits ge-
schiitzt bis zur néchsten Behandlung,
andererseits ist jederzeit erkennbar, was
im Tray gelagert ist. Nach der Behand-
lung werden die benutzten Instrumente
auf das Tray zurlickgelegt. Der Deckel
schitzt vor Kreuzkontamination und er-
mdglicht einen sicheren Transport zum
Aufbereitungsbereich.

Anwender des Systems sehen in der Nut-
zung der E-Z Jett Kassetten und B-Lok
Trays erhebliche Vorteile gegeniiber dem
bisherigen Standard bei der Instrumen-
tenorganisation in ihrer Praxis. Beson-
ders die verschiedenen Farben helfen bei
der Zuordnung des Instrumentariums zu
Behandlungen, Sprechzimmern oder ein-
zelnen Behandlern.

Arbeitsergonomie und Nutzen

Mit Zirc-Kassetten ist sowohl die Be-
reitstellung des Instrumentariums am
Behandlungsplatz als auch der Trans-
port zum Sterilisationsbereich sicher und
effektiv moglich. Die Zusammenstellung
der Instrumentensdtze kann vor und
nach den Aufbereitungsprozessen im
RDG und im Autoklaven beibehalten
werden, das aufwendige Um- und Ein-
sortieren entféllt komplett. Die Instru-
mente werden vor Beschadigungen
geschiitzt, die Lebensdauer wird verldn-



Abb. 2: Das B-Lock Instrumententray, vorbereitet mit allem Zubehor fir
die néchste Behandlung.

gert. Ein wesentlicher Aspekt ist, dass die einzelnen Instru-
mente nicht mehr in die Hand genommen werden miissen,
das Verletzungsrisiko flr das involvierte Praxispersonal wird
erheblich minimiert.

Zusammenfassung

Die Instrumentenorganisation beinhaltet viele einzelne Ar-
beitsschritte: Abrdumen der benutzten Trays, Reinigen und
Desinfizieren, Prifen, Verpacken und Sterilisieren, Lagern. Die
Zeit, die das Praxisteam dafir investieren muss, kann mit
E-Z Jett Kassetten und B-Lok Trays reduziert werden. Diese
Helfer erhdhen die Sicherheit, da die sensiblen und kontami-
nierten Instrumente nach der Behandlung stets geschiitzt im
Tray bzw. der Kassette verbleiben. Zudem wird der Aufwand,
der mit der Wiederaufbereitung verbunden ist, reduziert, da
die Instrumente entsprechend ihrem Einsatzzweck als kom-
plette Sets gelagert werden konnen.

Die wesentlichen Vorteile liegen auf der Hand: Einfache
Anwendung, sichere Lagerung sowie leichter Zugang zu
allen bendtigten Instrumenten wahrend der Behandlung.
Das Potenzial, dabei Zeit einzusparen, ist hoch. Eine Unter-
suchung, bei der zwdlf Praxen diese Trays und Kassetten
45 Tage lang in ihre Organisationsablaufe integriert haben,
hat gezeigt, dass allein aufgrund der behandlungsbezoge-
nen Instrumentenzusammenstellung mehrere Minuten pro
Sitzung eingespart werden konnten, da das aufwendige
Suchen einzelner Instrumente in den Sprechzimmerschubla-
den entfdllt. Alles kann vor der Behandlung vorbereitet und
bereitgestellt werden. Das Design der Trays und Kassetten ist
auf die Bedlirfnisse der zahnérztlichen Prozesse abgestimmt:
Leichtes Gewicht, antimikrobiell ausgestattete Materialien,
rutschfeste FiBchen sowie sicher schlieBende Abdeckungen.

Loser & Co GmbH
Benzstrale 1c
51381 Leverkusen
Tel: 02171 706670
info@loser.de
www.loserde

Kontakt
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Kompendium

Druckfrisch: Jahrbuch Pravention & Mundhygiene 2017

Mit dem Jahrbuch Pravention & Mund-
hygiene 2017 legt die OEMUS MEDIA AG
die 3., Uberarbeitete Auflage des aktuel-

Onlineshop

[=]
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Leseprobe
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W&H Video Channel

Die Welt innovativer Dentallosungen entdecken

len Kompendiums zu den Themen Pra-
vention und Mundhygiene vor und wird
damit der Bedeutung der Themen fiir die
tagliche Praxis gerecht.

Renommierte Autoren aus Wissenschaft,
Praxis und Industrie widmen sich im Jahr-
buch Prdvention & Mundhygiene den
Grundlagen und weiterfihrenden Aspek-
ten dieses Fachgebiets und geben Tipps
flr den Praxisalltag. Zahlreiche wissen-
schaftliche Beitrdge, Anwenderberichte
und Fallbeispiele dokumentieren das
breite Anwendungsspektrum. Weiterhin
stellen relevante Anbieter ihre Produkt-
und Servicekonzepte vor. Thematische
Marktiibersichten — ermdglichen  einen
schnellen und aktuellen Uberblick tber
Gerate, Materialien, Instrumente und
Technologien.

Das Kompendium wendet sich sowohl an
Einsteiger und erfahrene Anwender als
auch an alle, die in den Themen Préven-
tion und Mundhygiene eine vielverspre-

chende Chance sehen, das eigene Leis-
tungsspektrum zu erweitern.
Bei den themenspezifischen, von der
OEMUS MEDIA AG organisierten Veran-
staltungen erhalten die Teilnehmer das
Jahrbuch Prdvention & Mundhygiene
2017 kostenfrei. Sichern Sie sich lhre
Ausgabe auf einer der kommenden Fort-
bildungsveranstaltungen:
— 7. MUNDHYGIENETAG,
29./30. September 2017, Berlin
— Prophylaxe — Team Day der praxis-
Hochschule Kdln, 1./2. Dezember, KdIn

Die Jahrbiicher sind auch zu den Themen
Implantologie, Endodontie, Laserzahn-
medizin und Digitale Dentale Technolo-
gien im Onlineshop erhaltlich.

OEMUS MEDIA AG

Tel.: 0341 48474-0
grasse@oemus-media.de
WWW.0emus.com

W&H
[Infos zum Unternehmen)
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abrufen. Neben einem modernen Design
stand vor allem die Anpassung der Inhalte E
an die Bedirfnisse und Wiinsche der Kun-
den im Fokus. So erhalten Kunden und
Partner mittels einer intuitiven Navigationslogik hochauflésende
Bewegtbilder, die komplexe Inhalte pra-
zise, schnell und effektiv vermitteln.
Die Kombination aus fachlich brisan-
ten Themen, wissenswerten Insider-
Tipps und unterhaltsamen Clips, die
weltweit in duBerst schnellen Lade-
zeiten abrufbar sind, machen den
W&H Video Channel zu einem echten
Mehrwert fir Kunden. Darlber hinaus
bietet er einen exklusiven Zugang zu
hochwertigen Video-Studien, OP-Fil-
men, Behandlungsaufnahmen und vie-
lem mehr — zu dem sich Interessenten
ab sofort kostenlos und einmalig
registrieren kénnen.

Rund um die Uhr verflighar und jederzeit abrufbar — der Video
Channel von W&H sorgt fir rasche Informationen ganz nach den
Bedirfnissen der Nutzer. Wichtige Informationen zu W&H Pro-
dukten, Anwendungsfilme und Wissenswertes zu verschiedenen
Themen aus der Dentalwelt lassen sich so schnell und einfach

MORE VIDEDS

I &

Quelle: W&H Deutschland
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’%DGDH ,deutschen Tellerrand” schauen und

' Anregungen mitnehmen. Beson-
TAGUNG neue

23°-‘AHRES | deres Interesse wird die Présentation

siir Dentalhygienik

Donnerstag.
im Hotel Ne

NEWS

23. DGDH-Jahrestagung

Internationale Dentalhygiene in Ludwigsburg

Am 6. und 7. Juli 2017 treffen sich zum 23. Mal Dentalhygie-
niker/-innen aus ganz Deutschland mit Gisten aus Osterreich,
Dénemark, Portugal und Neuseeland im Hotel Nestor in Ludwigs-
burg. Unter dem Motto ,Pravention und unterstiitzende PA-The-
rapie — Neues und Bewahrtes” wollen
die Prophylaxespezialistinnen (iber den

er/Innen

der Ergebnisse der Multicenterstudie
.Prophylaxe periimplantérer Erkran-
kungen” finden, an der DHs der
DGDH mitgewirkt haben. Prof. Dr.
Dr. Kasaj beschaftigt sich am Don-
nerstag zundchst mit parodontalen
Resttaschen. Mit Referenten aus
Dénemark, Neuseeland und Portu-
gal wird die Tagung im simultan

Ubersetzten Vortragsteil auch am Freitag richtig Fahrtaufnehmen.
Programm und Anmeldeformular stehen unter www.dgdh.de/
fortbildungen/ zum Download bereit.

il 17
06.07.2017 bis Freitag. 07.07.20
stor Ludwigs

Quelle: Deutsche Gesellschaft fir Dentalhygieniker/Innen e.V.

E-Paper ZWP extra

,Behandeln in Balance” jetzt online lesen

Was braucht ein Behandler, um entspannt 7WP extra
und hoch motiviert arbeiten und dabei Pa- [E-Paper]
tienten das Geflihl geben zu kénnen, dass sie E
in der Praxis gut aufgehoben sind? — Einen
praxistauglichen  ergonomischen  Work-

[=]

flow. Dieser garantiert zudem den nach-
haltigen Erfolg einer Praxis und beschert
Behandlern ein ganzheitliches Gllicks-
geftihl. Es lohnt sich also, einen Blick in die
neue Ausgabe des ZWP extra ,Behandeln
in Balance. Die erfolgreiche Praxis” zu
werfen. Die im E-Paper-Format erhaltli-
che Ausgabe verrat, wie sich durch einen
gezielt ergonomischen Workflow am
Behandlungsstuhl eine Kettenreaktion

von Erfolg und Gliick einstellt. Denn
arbeitet der Behandler schmerzfrei
und entspannt, fiihlt sich auch der
Patient wohl, was wiederum den
erfolgreichen Ausgang der Be-
handlung wesentlich beglnstigt

und so auch den wirtschaftlichen
Erfolg der Praxis als solche mit garan-
tiert. Mit nur etwas Gespdr fir die Grund-

=T

Behandeln j .

n Balan
Die erfolgreiche Praxis 8
o

Ales ot sines buee
Se0n cptimany
oo 1 Pane

krete, praxistaugliche
Insidertipps zum ergonomi-

schen Behandeln und eine Ubersicht iiber
die sechs wichtigsten Behandlungspositio-
nen und deren bestmégliche ergonomische

chenden Tools, die garantieren, dass Ergo-

regeln der Ergonomie, dem festen Ent-
schluss, dieses Wissen im Alltag umzuset-
zen, und — ebenso entscheidend — entspre-

nomie ganz einfach geht, wird aus dem
Wunsch nach nachhaltigem Erfolg Wirk-
lichkeit. Die Broschiire bietet zudem kon-

Umsetzung in Posterform.

Quelle: ZWP online
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Gewinnspiel fur Teams

Show your FriendChip!

Seit mehr als 20 Jahren vertrauen Zahndrzte und Dentalhygieniker/
-innen im téglichen Kampf gegen paropathogene Keime auf Perio-
Chip®. Jetzt ladt das Unternehmen Dexcel® Pharma alle Freunde des
PerioChip® und solche, die es werden wollen, dazu ein, Gesicht zu
zeigen! Und so einfach gehts: Praxis-Team zusammentrommeln, Ka-
mera bereithalten, Iacheln und Aufnahme starten! Zeigen Sie Ihre be-
sondere Teamzusammengehdrigkeit in Video oder Bild!
Im Anschluss laden Sie ganz einfach Ihr Bild und Text

Zum Upload

oho

Zahnstatus im Alter

oder Video unter www.formular.oemus.com/friendchip
hoch und freuen sich auf einen Preis der besonderen
Art: Die Praxis mit dem héchsten FriendChip-Fak-
tor erwartet ein Uberraschungs-Teamevent ganz in
ihrer Néhe (z.B. Klettergarten, Segway-Tour oder
Sushi-Kurs). Yom 30. Mai bis 31. Juli 2017 kénnen

Erhohtes Demenzrisiko durch Zahnverlust

Ab und an mal das Zahneputzen ausfallen
zu lassen kann deutlich schlimmere ge-
sundheitliche Folgen haben als nur Karies.
Eine japanische Studie hat jetzt heraus-
gefunden, dass erhohter Zahnverlust das
Risiko flr eine Demenzerkrankung im Alter
drastisch ansteigen Idsst.

Japanische Forscher haben (iber einen Zeit-
raum von finf Jahren (zwischen 2007 und
2012) mehr als 1.500 Personen im Alter von
60 Jahrenund dlter untersucht. In dieser Zeit
stieg das Risiko, an Demenz zu erkranken,
bei Teilnehmern, die nur
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noch neun oder weniger eigene Zahne auf-
wiesen, um 81 Prozent an. Patienten mit
10 bis 19 eigenen Zahnen hatten immer
noch ein Risiko von 62 Prozent. Den Grund
fir die erhohte Wahrscheinlichkeit, an De-
menz zu erkranken, sahen die Forscher in
der Tatsache, dass Kauen den Blut- und
Sauerstofffluss im Kopf anregt und so das
Gehirn gesund halt. Zahnverlust erschwert
das Kauen und kann zusatzlich zu einer
ungesunden Erndhrungsweise flhren.
Diese Hypothese besta-
tigt auch das Ergeb-
nis, dass Teilnehmer,
die keine eigenen
Zahne mehr hat-
ten, ein Demenzrisiko
von ,nur” 63 Prozent
aufwiesen. Da diese in
den meisten Fallen ein
vollstandiges Gebiss von
Dritten besalBen, war die
Kaufunktion kaum einge-
schrankt. Die eigene Mund-
gesundheit stets im Blick zu behalten,
kann also deutlich dazu beitragen, auch im
Alter gesund zu bleiben. Die Studie wurde
im Journal of the American Geriatrics
Society verdffentlicht.

Quelle: ZWP online

motivierte Praxis-Teams an der Aktion teilnehmen. Die Gewinner
werden per E-Mail benachrichtigt.

Quelle: Dexcel® Pharma

EMS bei van der Ven-Dental

Prophylaxekurse
im Dentaldepot

Am 27. Juni 2017 dreht sich bei van der Ven
in Ratingen alles um die Prophylaxe. Das
Dentaldepot hat die Swiss Dental Academy
von EMS zu Gast. In zwei lehrreichen Kursen
konnen Zahnarzte und die Prophylaxespezia-
listen des Teams ihr Wissen zu dem Thema
erweitern und vertiefen. Die sogenannten
Prophylaxe Master Classes bestehen aus
einem Basiskurs, in dem zentrale Kenntnisse
vermittelt werden, und einem Aufbaukurs
fur fortgeschrittene Teilnehmer. Die Kurse
beinhalten neben theoretischen Lerninhalten
auch einen praktischen Arbeitsteil, bei dem
unter anderem die neueste Innovation aus
dem Hause EMS, der AIRFLOW Prophylaxis
Master, zur Anwendung kommt.

Quelle: van der Ven-Dental
www.vanderven.de

SWISS DENTAL ACADEMY™
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