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Wann, wenn nicht jetzt?
Wer, wenn nicht wir?

Die Wertigkeit rein dsthetischer Behandlungen steigt in der Zahnmedizin von Jahr zu Jahr. Dieses Phano-
men ist in erster Linie die Folge von Social Media, Printmedien und der verstarkten Darstellung von
Celebrities in Werbung und im Fernsehen. Der mediale Hype beeinflusst die Zahnmedizin direkt, denn sind
die Patienten in den 1990er-Jahren noch vorwiegend zur reinen Gesunderhaltung der Zéhne in die
Praxis gekommen, so gehen die Wiinsche heute weit tber jegliche gesundheitlichen Aspekte hinaus und
Themen wie Bleaching, Veneers, Vollkeramik, durchsichtige Zahnspangen und Hyaluronsdure begleiten
uns Tag flr Tag.

Dieser Trend wird auch von Dentalfirmen aufgegriffen, die sich immer tiefer in das Celebrity Marketing
hineintrauen und mit Stars und Sternchen ganz andere Wege gehen, um ihre professionellen Produkte
an den Patienten und Zahnarzt zu bringen. Immer haufiger sehen wir Gesichter aus Film und Fernsehen,
die dentale Artikel bewerben. Celebrity Marketing Agenturen sind heute in der Lage, sogenannte Influencer
(Prominente, YouTuber etc.) mit bestimmten Produkten zusammenzubringen, um fiir beide eine Win-win-
Situation zu erreichen. So kann beispielsweise ein Kaffee durch den Einsatz eines Superstars und Sex-
symbols zu mehr als nur einem Kaffee werden oder, wie aktuell in den Dentalmagazinen zu sehen, eine
Zwischenzahnbirste mit deutscher Starbesetzung medial effektiv beworben werden. Nicht auszumalen,
was eine geschickte Werbekampagne fir Bleaching und Veneering fiir uns als Kollegen fiir positive Folgen
hatte.

Diesen Weg kénnen und sollten auch wir Zahnérzte sehr geschickt fiir uns nutzen, denn die kommende
Generation ist noch stirker medial fixiert als die heutige. YouTuber erreichen eine Anzahl an Followern,
mit der sie ganze Branchen bestimmen kénnen. Wird eine Behandlungsart zum Trend, so ist diese in der
Regel nicht mehr aufzuhalten. Es lohnt sich daher, die Trends in der Kosmetischen Zahnmedizin auch
auBerhalb der klassischen Printmedien fiir Zahnérzte zu préasentieren und die kommende Generation iiber
YouTuber oder Celebrities auf die Zahnmedizin aufmerksam zu machen.

Verpassen wir jetzt die Méglichkeit, um uns in diesem wichtigen Spielfeld des Celebrity Marketings ein-
zubringen, dann besteht flr die engagierten Kollegen die Gefahr, dass unser kosmetisches Kénnen nur
vereinzelt zum Einsatz kommt. Wer, wenn nicht wir, ist in der Lage, die Generation von morgen {ber den
Tellerrand hinaus zu informieren und Influencer dazu zu bringen, die Produkte auch als einen Mehrwert
anzuerkennen?

Ihr
Dr. med. dent. Martin Jaroch, M.Sc.
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Zahnimplantate — Von der Planung im
Team zum asthetischen Gesamterfolg

Autoren: Dr. Thomas Verbeck, ZTM Wilfried Kapusta

Abb. 1: Rontgenologische
Ausgangssituation.

Abb. 2: Klinische Ausgangssituation.
Abb. 3: OPG nach erstem
chirurgischen Eingriff mit Planung der
Implantatpositionen.

Abb. 4: Beispiel einer Implantat-
planung mittels DVT.

Abb. 5: OPG mit 16 inserierten
Implantaten und den augmentierten
Bereichen.
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Zahnlose Patienten mit Zahnersatz zu versorgen, stellt in der Zahnmedizin eine der groBten
Herausforderung dar. Die zahnérztliche Implantologie bietet heutzutage jedoch eine Vielzahl an
Mdglichkeiten. Neben der klassischen Totalprothese konnen verschiedene Formen von implantat-

verankertem Zahnersatz angeboten werden.

Erfolge mit Totalprothesen ohne eine Veranke-
rung durch Zahnimplantate sind nur durch einen
hohen Aufwand - stark abhdngig vom fachlichen
Kénnen und auch von den Voraussetzungen des
Prothesenlagers - mit sehr variablen Ergebnissen
zu erzielen.

Im Bereich der Implantologie sind die Anzahl und
die Befestigung des Zahnersatzes beim zahnlosen
Patienten ebenfalls sehr variabel. Rein implantat-
getragener Zahnersatz beim zahnlosen Kiefer ist
standardmaBig auf sechs Implantaten abgestitzt,
wobei im Oberkiefer auch mehr als sechs Implantate,
im Unterkiefer in Ausnahmefallen auch lediglich
vier Implantate notwendig sein kdnnen. Nach der
aktuellen S3-Leitlinie sollen vier Implantate im
Oberkiefer nur mit einer herausnehmbaren Supra-
konstruktion versorgt werden.

Das All-on-4-System bietet durch die provisori-
sche, festsitzende Sofortversorgung Vorteile, aber
auch hohere Risiken durch die Sofortbelastung und

in der Folge einen prothetischen Misserfolg, wenn
nur ein Implantat verloren gehen sollte. Im Folgen-
den wird die Systematik einer verschraubten Su-
prakonstruktion aus Zirkon mit jeweils sechs Im-
plantaten im Ober- und Unterkiefer gezeigt. Die
Herstellung verschraubter Kunststoffprototypen
lasst bei dem hier gezeigten Vorgehen alle Details
der Asthetik, Phonetik und Funktion vor Umsetzung
in die definitive Arbeit auch Uber einen langeren
Zeitraum Uberprifen.

Patientenfall

Die 53-jahrige Patientin kam in unsere Praxis mit
der Fragestellung, welche Mdglichkeiten bei ihr fir
einen festsitzenden Zahnersatz bestehen wirden.
Die bisher behandelnde Zahnérztin hatte ihr gesagt,
dass alle noch verbliebenen Zdhne aufgrund der
parodontalen Verhaltnisse entfernt werden miissen
(Abb. 1). Von der Zahnarztin wurden bereits Ober-




und Unterkiefertotalprothesen als Interimsersatz
hergestellt. Im Rahmen einer zahnmedizinischen
Notfalloehandlung mussten bei der Erstkonsulta-
tion in unserer Praxis die vier Unterkieferfrontzahne

kurzfristig aufgrund der starken Lockerungen ent-
fernt (Abb. 2) und eine Interimsprothese eingesetzt
werden.

Nach der Befundaufnahme folgten eine ausflhr-
liche Beratung und ein Planungsgesprach mit der
Patientin Uber Implantate und die festsitzenden
Moglichkeiten. Welche Wiinsche und Vorstellungen
hat die Patientin an den Zahnersatz? Wie sind die
finanziellen Vorstellungen und mit welcher Implan-
tatanzahl und welchem Material lasst sich das
bewerkstelligen? Wie soll der zeitliche Ablauf
erfolgen? Welche Vorstellungen gibt es beziiglich
der Handhabung und Asthetik? Wie kann gewahr-
leistet werden, dass die Erwartungen und Wiinsche
der Patientin erfiillt werden?

Schnell wurde klar, dass fiir die Patientin nur ein
festsitzender, hochwertiger Zahnersatz infrage kam.
Insofern wurden ein Kostenplan und der zeitliche
Ablauf der Behandlung festgelegt. Dabei war ihr
wichtig, die bereits alio loco angefertigten Inte-
rimsprothesen als Provisorium zu verwenden.

Im ersten chirurgischen Schritt wurden die ver-
bliebenen Oberkieferzahne entfernt, zwei externe
Sinuslifts durchgefiihrt und zwei temporadre Im-
plantate (K.S.I. Bauer-Schraube) Regio 13 und 23
mit Kugelkopf inseriert. Die vorhandene Oberkie-
ferinterimstotale wurde mit einem Knopfmatri-
zensystem an den sofortbelasteten tempordren
Implantaten verankert. Hierliber war die Lage
der Interimsprothese gesichert und die Aug-
mentationsbereiche sowie die spater inserierten
Implantate nicht belastet (Abb. 3).

Im zweiten Schritt erfolgte die Entfernung der rest-
lichen Unterkieferzahne mit der simultanen Implan-
tation (CAMLOG-Implantate), die Augmentation der
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Restalveolen und die Insertion der tempordren Im-
plantate Regio 33 und 43 in einem Schritt mit
Befestigung der UK-Interimstotalprothese.

Im dritten und letzten Schritt wurden die Implantate
im OK nach Planung mittels einer Simulation im
DVT (Beispiel in Abb. 4) und nach Doublierung der
Interimsprothese als intraoperative Bohrschablone
eingesetzt (Abb. 5).

Die Situation des Qberkiefers zu Beginn der prothe-
tischen Versorgung mit den osseointegrierten Im-
plantaten zeigt die Abbildung 6. Da bei der Vielzahl
der Implantate eine spannungsfreie verschraubte
Suprakonstruktion geplant war, ist es wichtig, die
Abformungsschritte sehr detailliert durchzufiihren.
In einem ersten Abformungsschritt werden ge-
schlossene CAMLOG-Abdruckpfosten eingesetzt
und Alginatabformungen durchgefiihrt. Im Labor
werden dann offene Abdruckpfosten mit Pattern
Resin (GC) verblockt und anschlieBend mit einer
Trennscheibe fein getrennt (Abb. 7). Danach wurde
ein passgenauer individueller Abformloffel aus
Formatray (Kerr) im Labor hergestellt. Hierbei ist es
wichtig, dass die individuelle Pattern-Verblockung
im Loffel ausgespart wird und gerade eben auf
Hohe der Verblockung endet (Beispiel Abb. 8).

Im Mund werden diese Trennungen dann nach dem
Einschrauben der offenen Implantatabdruckpfos-
ten mit Pattern Resin geschlossen und ein Abdruck
mit Impregum™ Penta™ (3M ESPE) durchgefiihrt. An
den offenen Loffelstellen, an denen die offenen Ab-
druckpfosten herausstehen, wird das tiberschissige
Abformmaterial entfernt. Nach der Aushartung des
Abdruckmaterials werden die Verblockungen dann
mit weiterem Pattern Resin am individuellen Loffel
verankert (Abb. 9). Die Schrumpfung des Pattern
Resin wird durch die Trennung im Labor und den
nur kleinen Verbund der Trennungsstelle im Mund
minimiert. Zudem erhalt man eine sehr stabile Ver-
ankerung der Abdruckpfosten untereinander und

Abb. 6: Klinische Situation im
Oberkiefer vor der Abformung.

Abb. 7: Vorbereitung im Labor zur
definitiven Implantatabformung.
Abb. 8: Vorbereitete GC Pattern
Resin-Verblockung und Loffel-
anpassung zur definitiven Implantat-

abformung.

Abb. 9: Durch Pattern Resin mit dem
Loffel verankerte Abdruckpfosten.
Abb. 10: Abformung der Oberkiefer-
implantate mit Impregum™ Penta™.,
Abb. 11: Im Labor hergestellter

Prototyp aus Kunststoff.
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Abb. 12 und 13: Klinische Situation
und Portrét der eingesetzten
Prototypen.

Abb. 14: Im Artikulator PS1
(Zirkonzahn®) eingesetztes Ober-
kiefermodell mit Kunststoffprototyp.
Abb. 15: Definitive Konstruktion
des Oberkiefers.

Abb. 16: Konstruierte Oberkiefer-
briicke mit Austrittspunkten der
okklusalen Verschraubung.

Abb. 17: Eingefarbte und gesinterte
OK-Konstruktion.

Abb. 18: Fertiggestellte Prettau®-
Zirkonbriicken auf dem Modell.
Abb. 19-21: Klinisches Endergebnis.

simultan mit dem Abdruckloffel. Nur so ist eine ab-
solut sichere und bewegungsfreie Abformung der
Implantatpfosten maglich (Abb. 10).

Eine erste, provisorische Registrierung erfolgte auf
den vorhandenen Interimsprothesen mit einer Wachs-
zentrikplatte. Diese waren weitgehend bewegungs-
frei, da sie auf den provisorischen Implantaten und
Gingivaformern abgestltzt wurden.

Im Labor

Im Folgenden wurde zunéchst ein verschraubter
Prototyp auf Grundlage der Wiinsche der Patientin
zur Austestung der Asthetik, Phonetik und der
Funktion erstellt. Der Patientin war es wichtig,
eine in Form und Farbe idealisierte Rekonstruktion
zu erhalten. Die Lage der angefertigten Modelle
wurde hierzu zunachst mittels der im PlaneFinder®
(Zirkonzahn® in Zusammenarbeit mit ZTM Udo
Plaster) ermittelten Ebenen der nattrlichen Kopf-
haltung (NHP = Natural Head Position) in den Arti-
kulator PS1 (Zirkonzahn®) (ibertragen und der
Gegenkiefer unter Zuhilfenahme der Interimspro-
thesen in der provisorischen zentrischen Relation
montiert. Die Bisshdhe wurde zundchst proviso-
risch von den Interimsprothesen tibernommen. Vir-
tuell stellten wir fur die Konstruktion der Proto-

typen neue Zdhne auf und richteten sie nach den

gemessenen Winkeln der Ala-Tragus-Linie aus. Die
basale Gestaltung auf der Zahnfleischmaske wurde
oval ausgeformt und fir die Reinigungsfahigkeit
die Interdentalbereiche jeweils mesial und distal
der Implantate durchgédngig konstruiert.

Nach dem Ausfrasen aus einem Kunststoff-
blank mit natirlichem Farbverlauf (Multistratum®
Flexible, Zirkonzahn®) wurden die einteiligen Brii-
cken ausgearbeitet, mit den Titanbasen (ZZ-Base®,
Zirkonzahn®) verklebt und die gingivalen Anteile
mit zahnfarbenem, lichthdrtendem Komposit
(Gingiva-Composites, Zirkonzahn®) verblendet,
um optimal asthetische Zahnldngen gestalten zu
kénnen und den atrophierten Kieferkammbereich
auszufillen (Abb. 11).

Durch die korrekte Positionierung und Ubertra-
gung in den Artikulator mussten Kauebenenverlauf
und Mittellinie nicht korrigiert werden. Diese Proto-
typen wurden von der Patientin insgesamt zwolf
Wochen getragen. Die Bisshohe sollte wegen der
vorhandenen Mundwinkelrhagaden mit dem Pro-
totypen angehoben werden, musste aber bedingt
durch den Sprechabstand wieder etwas abgesenkt
werden (Abb. 12 und 13). In diesem Zeitraum konnte
die Patientin alle Aspekte des neuen Zahnersatzes
austesten. Insbesondere schleift sich wahrend der
dreimonatigen Tragdauer die Funktion im Kunst-
stoff weiter ein.
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Vor Umsetzung in den definitiven Zahnersatz wurde
die Schleimhautsituation nochmals drucklos er-
fasst. Dabei wurden die Prototypen mit Abform-
material R-Sl-Line Light SH von R-dental unter-
spritzt. Es erfolgte eine Feinzentrik mit labor-
gefertigten Zentrikplatten auf den Prototypen. Fir
die Umsetzung in der Zahntechnik werden die
Prototypen nochmals einen Tag im Labor bendtigt.
Solange wurden die vorhandenen Interimsprothe-
sen als Provisorium fiir diese Arbeitsschritte wieder
eingesetzt. Bis zum definitiven Eingliedern der ferti-
gen Zirkonarbeit konnten die Prototypen von der
Patientin weiterhin getragen werden.

Die neu erstellten Modelle artikulierten wir wieder
in die NHP (Abb. 14), die Prototypen scannten wir
als Wax-up ein und rechneten sie auf die neue Gin-
givasituation (Abb. 15 und 16). Die Implantate in
Regio 12 und 22 konnten aus asthetischen Griinden
(Austritts6ffnung der Schraubenkandle auf der
Labialfliche) nicht okklusal verschraubt werden,
sondern wurden auf die Implantate durch die Titan-
basen ohne Verschraubung abgestitzt.

Die digitale Modellation wurde in Prettau® Zirkon
(Zirkonzahn®) gefrist, individuell eingefdrbt und
gesintert (Abb. 17). Die gewiinschte helle Zahnfarbe
der vestibularen und die ausgewahlte Zahnfarbe der
gingivalen Anteile verblendeten wir mit ICE Zirkon
Keramik (Zirkonzahn®), wahrend okklusal und die
basalen Auflagen aus Zirkon glasiert und auf Hoch-
glanz poliert wurden (Abb. 18). Fir die Patientin
stellte das Einsetzen der Zirkonbriicken keine Veran-
derung der erarbeiteten Asthetik und der gewohn-
ten Funktionsabldufe dar, da diese von den Proto-
typen Ubernommen werden konnten (Abb. 19-21).
Die temporaren Implantate konnten hierzu kompli-
kationslos ohne Andsthesie herausgeschraubt wer-
den. Die Abutmentschrauben werden zum definiti-
ven Einsetzen mit 25Ncm angezogen und die
Kanale mit weiBem Teflonband und einer gnatholo-
gischen Deckflllung aus Kunststoff verschlossen.

Fazit

Um &sthetisch und funktionell ein sehr gutes Er-
gebnis zu erzielen, ist es wichtig, im Vorfeld alle
Wiinsche und Vorstellungen mit der Patientin ab-
zustimmen und diese in der konsequenten Pla-
nungsumsetzung in einen Prototyp minden zu
lassen. Entscheidender Faktor bei einer rein im-
plantatgetragenen Versorgung ist die spannungs-
freie Suprakonstruktion, insofern muss die Abfor-
mungsgenauigkeit so hoch wie méglich gehalten
werden. Des Weiteren ist ausreichend Zeit zur Tes-
tung der Prototypen mit erforderlichen Korrektur-
phasen bis zur Umsetzung in den definitiven Ersatz
aus Zirkon notwendig. Anderungen an der definiti-
ven Arbeit sollen mdoglichst nicht mehr vorgenom-
men werden. Vorteil der aus Prettau® Zirkon her-
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gestellten Arbeit ist das Entfallen des ,Chippings”
der Keramikverblendung. Es werden nur die vesti-
buldren, nicht kautragenden Bereiche verblendet.
Dadurch ist die Arbeit extrem langlebig und nahe-
zu verschleiBfrei. Um die Langlebigkeit der neuen
Bricken zu gewahrleisten, missen sie reinigungs-
fahig gestaltet werden. Die Auflageflachen des ex-
trem hochverdichteten Prettau® Zirkons liegen auf
der Gingiva dicht auf, das Material weist zudem
praktisch keine Plaqueretention auf. Weiterhin sind
die Implantatdurchtrittsstellen durch Fihrungsril-
len jeweils mesial und distal mit Interdentalblrsten
reinigungsfahig gestaltet. Eine intensive Pflege
und regelméaBige Intensivreinigungen durch das
Prophylaxeteam sind unentbehrlich._

Kontakt

Dr. Thomas Verbeck
Zahnarzt und

Fachzahnarzt fiir Oralchirurgie
Diisseldorfer StraBe 59
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Wilfried Kapusta
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Hausbroicher StraBe 218
47877 Willich
kapusta@dentallabor-kapusta.
com
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SCOT — Alles,

nur nicht konventionell

Autor: Dr. Martin Jaroch, M.Sc.

Abb. 1: Darstellung des Schemas
Short Concept of Orthodontic
Treatment von Dr. Martin Jaroch.
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In der Asthetik kommt es heute immer hdufiger nicht nur auf das Ergebnis an, sondern auch auf
die Dauer der Behandlung. Die Zeit, die sich heute ein Patient flir seine Behandlung nehmen will,
ist deutlich kiirzer, als dies vor einigen Jahren der Fall war. Die beschleunigte Kommunikationswelt
und das Geftihl, immer alles direkt erledigen zu kénnen, wirkt sich auch auf die Zahnmedizin und

die Erwartungen der Patienten aus.

Short Concept of Orthodontic Treatment (SCOT)

crowding/space

r’d

teeth 3-3

teeth 5-5

i

total crowding/space 3-5mm

total crowding/space >5mm

| ——
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perio-patient
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total movement
0,8-1 mm/month

N

total movement
0,5-0,6 mm/month

i

retention period

Abb. 1

©Dr. Martin Jaroch, MSc.

In der Praxis wird mit In-Office-Keramiksystemen
versucht, die klassische Modellation von Kronen
und Veneers zu umgehen und die Patienten chair-
side zu versorgen, um zusatzliche Termine zu ver-
hindern. Durch die Einflihrung der Sofortimplanta-
tion wird fir die Patienten die Moglichkeit einer
Zahnversorgung - wenn auch nur provisorisch - an
einem Tag angeboten, sodass die Patienten faktisch
ohne Zahne die Praxis betreten und mit Vollbezah-
nung verlassen kénnen.

Gleiches fordern die Patienten heute auch in der
Kieferorthopadie, auch wenn dies nicht entspre-
chend der Prothetik und Implantologie zu leisten ist.
Den Fokus sollte man dennoch in der Praxis auf zi-
gige, kieferorthopddische Versorgungsmaglichkei-
ten legen, um auch die eigenen Zahne zu schiitzen.

Nicht selten entscheiden sich heute Patienten mit
frontalem Eng- und Schiefstand zu einer Versor-
gung mit Veneers, die in vielen Fallen das Beschlei-
fen der Zahne zur Folge hat - auch wenn diese
minimalinvasiv oder als sogenannte Non-Prep
Veneers erfolgen. Hauptargument flr die protheti-
sche Versorgung ist dabei der zeitliche Ablauf von
kieferorthopadischen Behandlungen, die in der
Regel mit zwei Jahren angegeben werden. In der
heutigen Zeit mochte aber kein Erwachsener flr
eine reine Frontzahnkorrektur diese lange Zeit war-
ten missen, auch dann nicht, wenn er wenig sicht-
bare Systeme wie kieferorthopédische Schienen
oder linguale Brackets erhalt.

Asthetik bedeutet aber auch Verantwortung fiir den
eigenen Zahn. Daher sollte man alle Mdglichkeiten



abwdgen und kieferorthopadische Methoden an-
wenden, die zu schnellen Korrekturen flihren kon-
nen. Heute stehen dem kieferorthopddisch versier-
ten Asthetiker gleich drei unterschiedliche Systeme
zur Verfligung, mit denen schnelle Frontzahnkor-
rekturen maglich sind.

Das von mir entwickelte Short Concept of Orthodon-
tic Treatment (SCOT; Abb. 1) folgt einer bestimmten
Reihenfolge und wird speziell fur Engstellungen an-
gewandt, die sich maximal bis auf den zweiten Pra-
molaren auswirken. Hierzu bendtigt es einer weitrei-
chenden Kenntnis der parodontalen Strukturen und
der Reaktionsweise des Parodonts - vor allem bei pa-
rodontal vorerkrankten Patienten. Diese Grundlage
ist nicht zu unterschétzen, da ein GroBteil der Patien-
ten, die im mittleren Lebensabschnitt Uber verstarkte
Rotationen und Zahnwanderungen klagen, in der
Regel eine leichte oder mittelschwere Parodontitis
aufweisen. Sollte diese nicht oder nicht richtig er-
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kannt worden sein, dann drohen weitrechende Fol-
gen wahrend der Zahnbewegung. Auch junge Patien-
ten kénnen parodontale Vorerkrankungen aufweisen,
die dann oftmals in der Kieferorthopadie zu spat er-
kannt werden und einen Zahnverlust zur Folge haben.
Bei dem beschriebenen SCOT erfolgt eine genaue
Diagnostik, die laut dem Schema aus Abbildung 1
strikt den Angaben folgt. In der Regel ist die Akzep-
tanz einer Behandlungsdauer von bis zu sechs
Monaten sehr groB.

Moderne transparente Schienensysteme sind in der
Lage, in kurzer Zeit einen deutlichen visuellen Effekt
zu erzielen. Die Schienen sind so konzipiert, dass
sie in einem Abstand von 20-30cm kaum wahr-
genommen werden. In der Regel erfolgt hier eine
geplante Bewegung von bis zu 0,5mm pro Schiene
oder einem Torque von 1 Grad. Dementsprechend
kénnen die Bewegungen ziigig durchgefiihrt wer-
den, und die Behandlung von leichten Frontengstan-

Abb. 2 und 3: Bewegunsmdglichkeit
mit Alignern. Zwischen beiden
Fotodarstellungen liegen sechs

Wochen.

Abb. 4-7: Darstellung einer lingualen
Apparatur in situ bei Liickenstand.
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Abb. 8-10: Darstellung einer
Behandlung im Sinne des SCOT
mit selbstligierenden Keramik-

12

cosmetic

dentistry

brackets.

400717

den dauert zwischen 14 und 20 Wochen. Insbeson-
dere Patienten, die beruflich in der Offentlichkeit
stehen und fir die eine konventionelle Bracket-
behandlung nicht infrage kommt - beispielsweise
Lehrer -, kdnnen so ein Veneering verhindern und
trotzdem ziigig Erfolge verzeichnen (Abb. 2-5).

Lingual liegende Systeme eignen sich vor allem fir
Patienten, die das Herausnehmen der kieferortho-
padischen Schienen zu lastig finden und die kein
Problem mit innen liegenden Brackets haben. Ein
weiterer Vorteil ist darin zu sehen, dass sich die Pa-
tienten nicht aktiv um ihre Behandlung kiimmern
missen und diese quasi nebenbei erfolgt. Zudem
sind konventionelle linguale Bracketbehandlungen
immer noch giinstiger als Schienensyteme. Die Be-
handlungsdauer ist dhnlich der Schienen und ein
zeitlicher Vorteil kann keinem der beiden Systeme
zugeschrieben werden. Einfache Korrekturen kon-
nen innerhalb von vier Monaten erfolgen, mittel-

schwere dauern etwa sechs bis acht Monate. Die
Reinigung ist trotz lingualer Positionierung in der
Regel sehr gut mdglich, da die Brackets extrem flach
und selbstligierend sind - zumindest, wenn kein
Custom-made-System zum Einsatz kommt, dessen
Vorteile aus heutiger Sicht nicht zu erkennen sind
(Abb. 6 und 7).

Selbstverstandlich kénnen auch erwachsene Patien-
ten mit konventionellen Keramikbrackets behandelt
werden. Diese Art der Therapie ist nach wie vor
die schnellste und kostengtinstigste. Bei Erwachse-
nen sollte beachtet werden, dass Keramikbrackets
den Kunststoffbrackets vorgezogen werden sollten,
da die Kompositbrackets zur Einfarbung neigen
und schnell einen Gelbstich ausweisen. Des Weiteren
sollten selbstligierende Brackets verwendet werden,
da diese in der Phase der Nivellierung keine Alastics
bendtigen, die sich sehr rasch einfarben und bei
Erwachsenen beraus I3stig sein kdnnen (Abb. 8-10).



Die Behandlungszeit kann mit konventionellen Sys-
temen, wie auch mit lingualen Brackets, deutlich
verkirzt werden, wenn modernste thermoaktive
Bdgen in bestimmten Sequenzen zum Einsatz kom-
men und selbstligierende Brackets verwendet wer-
den, die die Friktion deutlich reduzieren. In den
meisten Fallen ist eine dsthetische Korrektur der
Waurzeltorque nicht nétig, sodass ausschlieBlich mit
runden Bogen gearbeitet werden kann. Die Uber-
wiegende Zahl an Patienten wiinscht zudem keine
Korrektur der Bisslage, da die Patienten in der Regel
fir sich gut eingestellt sind und eine Korrektur der
Bisslage eine vollstdndige Behandlung notig ma-
chen wiirde, die dann etwa zwei Behandlungsjahre
dauert.

Die Retention mittels exakt passendem Retainer ist
eine Pflicht, da die Zahnbewegung in der Regel
deutlich schneller erfolgt als in der konventionellen
Kieferorthopadie. Die parodontalen Fasern und die
umliegenden Knochenstrukturen bendtigen weitaus
mehr Zeit (im Mittel drei bis sechs Monate), um die
Transformation vollstdndig abzuschlieBen. Dabei
sollte darauf geachtet werden, dass ein mehrfach
verdrillter rechteckiger Retentionsdraht zum Einsatz
kommt, der vertikale Bewegungen nicht ganz aus-
schlieBt und dennoch geniigend Stabilitdt aufweist,
um die anfangs labilen Zdhne zu stabilisieren.

SCOT steht furr den sehr wirkungsvollen Spagat zwi-
schen der modernen restaurativen Zahnmedizin und
dem Wunsch nach maximaler Erhaltung naturlicher
und eigener Strukturen. Kieferorthopddisch und
parodontologisch in Einklang gebracht, kann das

Fachbeitrag cosmetic dentistry

Konzept in vielen Praxen zu deutlich und vor allem
langfristig zufriedenen Patienten fiihren. Die Vor-
teile liegen fur den Behandler ganz klar auf der
Hand: sehr ginstige Verhaltnisse flr die UPT bei
PA-Patienten, in der Regel mdgliche jahrliche Blea-
ching-Sitzungen zur Verbesserung der Asthetik,
keine unerwinschten Abrasionen durch Kontakt
von Keramik mit natlrlicher Zahnhartsubstanz bei
Demastikation oder Funktionsstdrungen, keine pro-
thetische Garantiezeit sowie deutlich héhere Pa-
tientenbindung und Erhalt der natirlichen Zahn-
substanz._

Kontakt

Dr. med. dent.

Martin Jaroch, M.Sc.

Die Zahnarztpraxis in Singen.
Fiir Zahn. Mundraum. Mensch.
Am Posthalterswaldle 28
78224 Singen
www.drjaroch.de

\ L\ /0
Infos zum Autor Bildergalerie

O OO N0

Abb. 11-14: Anfangs- und Endbild
zweier Félle inkl. Retention nach dem

SCOT.
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Alignerfertigung
digital und zukunftsweisend

Autor: Dr. Sven Holtorf, M.Sc.
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Sich immer weiterzuentwickeln, nicht stehen zu bleiben — das ist essenziell, um in der heutigen
Welt ,,up to date” zu sein. Seit 24 Jahren arbeitet der Autor bereits mit dem CEREC-System der
Firma Dentsply Sirona und war oft einer der ersten Anwender von Neuheiten auf dem Dental-
markt. So auch bei der Schienenfertigung mit der CEREC Ortho Software und Invisalign. Wie er
dazu kam und wie das System funktioniert, erzahlt er in einem Bericht.

In der Szene, in der es stets um Neues geht, bin ich
gern unterwegs - digital und innovativ muss es
sein. Es macht SpaB, sich mit Menschen zu unter-
halten, die sich auskennen und sich vor allem ehr-
lich interessieren. Durch den gegenseitigen Aus-
tausch mit anderen Experten entwickele ich mich
weiter, personlich und auch als Zahnarzt. Neue
Technologien begeistern mich einfach. Ich war

manchmal sogar einer der ersten, der neue Produkte
anwendete oder Behandlungen angeboten hat.
So war es damals auch mit CEREC. Vor 24 Jahren
begann ich, mit diesem System zu arbeiten, und das
mache ich bis heute. Es war und ist auch immer
noch wirklich spannend, die Entwicklungen zu ver-
folgen. Wie zum Beispiel die Schienenfertigung mit
der CEREC Ortho Software und Invisalign: Das



Alignersystem, das 2001 auf den Markt kam, hat
direkt mein Interesse geweckt. Natirlich auch, weil
durch die digitale Abformung jegliche Materialkos-
ten wegfallen und ich als Zahnarzt viel Zeit einspa-
ren kann. Aber vor allem, weil es fiir die Patienten
toll ist. Die Ergebnisse, die mit diesen Schienen er-
zielt werden konnen, beeindrucken durchaus.

Seit 1993 behandle ich in einer Gemeinschaftspra-
xis mit drei weiteren Zahnarzten. Wir sind neben
der Allgemeinen Zahnmedizin auf Implantologie
und Kieferorthopadie spezialisiert. Bis 2003 haben
wir konventionell Schienen angefertigt - mit klas-
sischen Loffelabformungen fir das Labor. Ab 2003
haben wir mit dem CEREC-System gescannt. Die
CEREC Omnicam (Dentsply Sirona) hat den Scan-
vorgang noch sicherer gemacht. Sie ist perfekt auf
die CEREC Ortho-Software abgestimmt, die in mei-
ner Praxis routinemaBig fiir jeden kieferorthopadi-
schen Fall angewandt wird, seit sie auf dem Markt
ist. Mussten wir vor der digitalen Abformung mit
einer reinen Abformzeit (natirlich inkl. Vor- und
Nachbereitung der Materialien und Geréte) von ca.
45 Minuten rechnen, sind wir heute in der Lage, in
ca. zehn Minuten ein Uberzeugendes Abformergeb-
nis zu erreichen. Das ist flir uns und die Patienten
sehr komfortabel. Die Umstellung von manuell auf
digital lief abrupt - sozusagen ein Sprung ins kalte
Wasser. Natirlich war die Veranderung sowohl fir
mich als auch fiir mein Team gewdhnungsbedrf-
tig. Doch schnell war klar, dass die digitale Abfor-
mung genau das Richtige fiir uns ist. CEREC macht
es dem Anwender ziemlich leicht, denn es ist be-
nutzerfreundlich, intuitiv und schnell zu bedienen,
was uns bei der Planung von Invisalign-Behand-
lungen stets entgegenkommt.

Als wir Invisalign durch digitale Abformungen in
unser Portfolio aufgenommen haben, wussten wir,
dass viele Patienten diese Chance nutzen werden.
Wir haben aber nicht damit gerechnet, dass es sich
so unglaublich schnell herumspricht. Patienten
kommen zu uns und wollen diese schnelle Behand-
lung, die ihr Nachbar hatte, die angenehme Abfor-
mung, von der der Kollege erzahlte, die scheinbar
unsichtbare Schiene, die die Friseurin tragt, und
letztlich die schénen geraden Zahne, die der Cou-
sin bekommen hat. Wie genau das funktioniert,
mochte ich an einem Fallbeispiel erlautern.

Gutes Zeitmanagement,
Wirtschaftlichkeit, Qualitat

Jeder Zahnarzt mochte seinen Kollegen gern Falle
zeigen, die auBergewdhnlich und spektakuldr sind.
Jene Fille aber, die wir mit Invisalign behandeln,
sind das relativ selten, denn die Anfertigung der
Aligner mit CEREC und der CEREC Ortho-Software
lauft zumeist unproblematisch und ziemlich vor-
hersehbar ab. So auch im Fall meiner 20-jdhrigen
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Patientin. Sie kam mit einem frontalen Engstand
des Oberkiefers zu uns (Abb. 1a und b). Sie war
damit unzufrieden, daher schlug ich ihr die Be-
handlung mit Invisalign vor, erklarte ihr den Ablauf
mit dem CEREC-Scan und zeigte ihr schlieBlich
einige Bilder, sodass sie nachvollziehen konnte, wie
das Gebiss mit eingesetzten Alignern wirkt. Die Pa-
tientin war sehr angetan, vor allem der dsthetische
Faktor hat sie tberzeugt, denn durch das transpa-
rente Material waren die Schienen kaum sichtbar.
Schon als sie erfuhr, dass die unangenehme Abfor-
mung mit Silikon und Loéffel wegfallt, wurde sie
hellhorig.

In der Regel dauert die erste Sitzung ca. 20 bis 25
Minuten. Nachdem die Kostenfragen geklart waren,
die herkdmmliche Diagnostik mit klinischem und
radiologischem Befund vorlag (ca. fiinf Minuten)
und entsprechende Fotos der klinischen Situation
angefertigt waren (ca. finf Minuten), wurde der
Ganzkieferscan mit der Ortho-Software (Abb. 2)
durchgefiihrt (neuneinhalb Minuten). Zusatzlich
zur Zeitersparnis konnten wir durch die Einsparung
an Material (PVS, Alginat, Gipsmodell, Tiefziehfolie
etc.) und Laborarbeit einen Kostenvorteil von ca.
250 Euro fur diesen Fall erreichen. Bei uns kommt
dieser Kostenvorteil dem Patienten zugute, wo-
durch die aufwendige Therapie deutlich erschwing-
licher wird. Schneller heit im Fall der Software
aber nicht schlechter. Bei dem Ganzkieferscan sind
wir Zahnarzte auf gute, exakte Abformungen ange-
wiesen, damit die Schiene einen perfekten Sitz
hat und der Patient sich wohlflihlt. Dabei hilft die
Software. Durch das Zusammenspiel der CEREC
Omnicam und der CEREC Ortho Software wird jeder
meiner Scanschritte gefiihrt. Jeder Quadrant wird
in vier Schritten gescannt und Start- und Stop-
punkte unterstltzen zusatzlich bei der Navigation.
Auf dem Bildschirm kann ich die Anweisungen ver-
folgen und sehe auf dem vergroBerten Echtbild
auf dem Bildschirm, was die Kamera aufnimmt.
Auch bei dieser Patientin war das Ergebnis sehr
zufriedenstellend. Ich hatte einen vollstandigen
prazisen Scan der Gesamtbezahnung, konnte die
Bisssituation analysieren und in die Erstellung des
virtuellen Modells einflieBen lassen. Der vollstandig
berechnete Datensatz konnte dann ganz einfach
uber die Software an das Unternehmen Align
Technology Ubermittelt werden.

Durch die Datenuibertragung direkt in das ange-
schlossene Align Labor haben wir zusdtzlich Zeit
gewonnen. Der Versandweg mit seinem gewissen
Risiko fiir die Qualitat der Abformung fallt weg, die
Fertigungszeit der Aligner wird um ca. fiinf Tage re-
duziert und betrdgt dann meist drei Tage. Auch das
wissen die Patienten zunehmend zu schétzen, denn
wenn sie zum Zahnarzt gehen, um sich eine Schiene
anfertigen zu lassen, wollen sie auch, dass die The-
rapie so schnell wie maglich beginnt. Zwischen
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Abb. 1a und b: Der Oberkiefer

der Patientin mit deutlichem
frontalen Engstand.

Abb. 2: Die CEREC Ortho Software
bietet die Mdglichkeit, das Gebiss zu
priifen, um so Ungenauigkeiten
auszuschlieBen und die Schiene in
die optimale Passform zu bringen.
Abb. 3a und b: Das Licheln nach der
siebenmonatigen Behandlung —

Der Oberkiefer der Patientin zeigt eine
gleichméBige Zahnaufstellung.

cosmetic
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dem Bestellen der Schiene und der zweiten Sitzung
lagen nur acht Tage. Nach einer Einweisung zum
Tragen, Sdubern und Pflegen konnte ich der Patien-
tin die Schiene einsetzen. Auch sie war schon sehr
gespannt, wie sich diese anflhlt. ,Keine Ecken und
Kanten, man sieht einfach nichts und merkt kaum
was", sagte sie. Die Qualitat der fast vollstandig au-
tomatisiert gefertigten Aligner ist erkennbar besser
als jene nach konventioneller Abformung, weil die
Passung exakter ist. Es fallt deutlich weniger Nach-
bearbeitungszeit an. Die optimale Passung sorgt
zusdtzlich fir einen hohen Patientenkomfort.

Die Behandlung der jungen Patientin hat sieben
Monate gedauert. In dieser Zeit kam sie alle 14 Tage
zur Kontrolle und erhielt eine weitere Schiene fir
den Oberkiefer. Die Patientin war zufrieden, denn
sie verlieB die Praxis mit schdnen korrigierten Zah-
nen (Abb. 3a und b). Das Gesamtbild hat sich deut-
lich verbessert. Auch von der schmerzlosen und
unkomplizierten Behandlung war sie begeistert.

Fazit: Zukunftsweisend

Im Fall dieser Patientin ist die Behandlung wie die
meisten Schienenanfertigungen mit CEREC problem-
los und vorhersehbar abgelaufen. Fiir mich ist sie
ein weiterer Beleg dafiir, wie vielseitig das System
ist und dass es fiir mich nicht mehr wegzudenken
ist. Mithilfe der CEREC Ortho Software kommt es
auch fir kieferorthopddische Anwendungen zum
Einsatz. Natirlich stoBen wir auch an unsere Gren-
zen. Nicht jede Indikation kann durch das System

versorgt werden, wie zum Beispiel stark progene
Situationen oder frontal offene Bisse. Aber ich
sehe, dass sich einiges tut. Mit der Software ist
schon der erste wesentliche Schritt gelungen, und
ich bin mir sicher, dass es so weitergeht.
Unabhingig von Dentsply Sirona versuche ich, das
System selbst weiterzuentwickeln. Mit einer Gruppe
aus Wissenschaftlern, Zahnarzten und Technikern
haben wir ,eyeCADconnect” entwickelt, eine Da-
tenbrille, die es dem Arzt ermdglicht, wahrend der
Behandlung mit dem Blick beim Patienten zu sein
und gleichzeitig einen CEREC-Scan durchzufihren,
wahrend das Bild des Bildschirms auf die Brille pro-
jiziert wird. Es ist ein Head-up-Display fiir den in-
traoralen Scan und bedeutet ein Plus an Komfort,
Geschwindigkeit und Ergonomie._

Kontakt

Dr. Sven Holtorf M.Sc.
KurhausstraBe 65
23795 Bad Segeberg
info@becker-holtorf.de
www.becker-holtorf.de
Infos zum Unternehmen
Dentsply Sirona
Sirona Strafe 1
5071 Wals bei Salzburg, Osterreich
contact@dentsplysirona.com
www.dentsplysirona.com
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Aus Liebe zum Detail

Autor: Prof. inv. Dr. JUrgen Wahlmann

Die Einzelkrone im Frontzahngebiet stellt eine der groBten Herausforderungen fiir das Team
Zahnarzt—Zahntechniker dar, die in der dsthetischen Behandlung zu finden ist. Ein perfektes ds-
thetisches Ergebnis zu erzielen, erfordert eine sehr enge Zusammenarbeit sowie eine optimale
Kommunikation. Viele Details sind zu beriicksichtigen, um ans Ziel zu gelangen. Dafiir miissen
Verfahren zur Farbbestimmung standardisiert werden und ein Arbeiten unter VergroBerung ist
zur Asthetikanalyse und zur Erzielung eines perfekten Randschlusses unabdingbar. Daher setzt
der Verfasser seit 1,5 Jahren erfolgreich die ExamVision Lupenbrille der Firma Bajohr OPTECmed
mit dem Leuchtkopf Bajohr LED Powerlight yellow ein. Diese Kombination hat sich aufgrund der

cosmeti

variablen VergroBerung sowie des zuschaltbaren Gelbfilters bewahrt.

Abbildung 1 zeigt die Ausgangssituation des Pa-
tienten. Der Zahn 21 weist eine vierflachige Kunst-
stoffflllung auf. Ursache war ein Unfall des Patien-
ten im Alter von 16 Jahren, in dessen Folge eine
endodontische Behandlung notwendig wurde. Zur
Kommunikation der Zahnfarbe werden in unserer
Praxis unterschiedliche Verfahren verwendet. Die
einfache Bestimmung der Zahnfarbe mittels eines
Farbringes reicht natirlich nicht aus, um zu einem
optimalen Ergebnis zu kommen. Notwendig ist
stattdessen ein standardisiertes, reproduzierbares
und kalibrierbares Verfahren. Daher erfolgt die Farb-
nahme entweder mittels des elLAB-Systems nach
ZTM Sascha Hein (Abb. 2) oder mit dem von ZTM
Arnold Drachenberg entwickelten ,DragonShade”-
System (Abb. 3).

Dieses System kann sowohl mit dem VITA classical
Farbring als auch mit dem VITA 3D-MASTER Farb-
ring verwendet werden. Es enthalt eine Haltevor-
richtung fur die Farbmuster, eine Grauwertkarte mit
einem Grauwert von 50 Prozent sowie ein Gingiva-
schild mit einem eingelegten Grauwertstreifen.
Damit kann das Foto kalibriert werden, um Hellig-

keit, Chroma und Farbton exakt zu bestimmen. Au-
Berdem wird durch das Gingivaschild der Einfluss
der Gingiva auf die vorgenannten Werte simuliert.
Zur Farbbestimmung werden zwei Fotos der Nach-
barzdhne mit dem ,DragonShade-System" genom-
men. Abbildung 4 zeigt das Foto ohne Einsatz eines
Filters, in Abbildung 5 wird zusatzlich ein kreuzpola-
risiertes Foto mittels des ,Polar Eyes"-Filter genom-
men, um die Lichtreflexionen von der Oberflache zu
eliminieren, sodass die Details in der Zahnstruktur
deutlicher hervortreten. Die korrekte Handhabung
des ,DragonShade"-Systems zeigt Abbildung 6. Um
die Lippe aus dem Bild zu halten, sollten Refrakto-
ren zum Einsatz kommen. Die Farbmuster werden
Schneidekante auf Schneidekante mit den natdrli-
chen Zdhnen platziert, um unerwiinschte Schatten-
bildung zu vermeiden. Darliber hinaus ist es ent-
scheidend, dass der Grauwertstreifen im Bild
sichtbar ist, da sonst kein WeiBabgleich mdoglich ist
und damit das Foto nicht kalibriert werden kann.

Wenn die endglltige Restauration nicht mit einem
Metallkern gefertigt wird, ist es notwendig, dem
Techniker auch die Stumpffarbe zur Verfligung zu




stellen (Abb. 7), da bei transluzenten Geriiststruktu-
ren ein Teil der endglltigen Zahnfarbe der Restau-
ration aus der Unterstruktur kommt. Arbeitet der
Zahnarzt mit einem Zahntechniker zusammen, des-
sen Labor sich in groBerer rdumlicher Entfernung
befindet, sodass keine Mdglichkeit besteht, dass der
Zahntechniker den Patienten live sieht, ist es von
groBter Wichtigkeit, dass der Behandler die Nach-
barzahne und in diesem Fall den Zahn 11 genaues-
tens analysiert. Sind dort Risse oder Spriinge vorhan-
den, muss diese Information dem Zahntechniker
maglichst prazise kommuniziert werden. Zur Ana-
lyse der Zahnstruktur hat sich der Einsatz einer
Lupenbrille bewahrt. Abbildung 8 zeigt die vom
Verfasser verwendete ExamVision Lupenbrille mit
LED-Beleuchtung. Es handelt sich um ein Kepler-
System, die Optik ist nach dem TTL-Prinzip in das
Glas der Brille eingearbeitet. Bei Routinebehandlun-
gen verwendet der Autor eine 3,5-fache VergroBe-
rung, wahrend fir komplexere Aufgabenstellungen,
wie z.B. die Einprobe oder Eingliederung extrem
dinner No-Prep Veneers, eine 5,7-fache VergroBe-
rung zum Einsatz kommt. Fir die Untersuchung der
Zahnstruktur auf Risse wird der LED-Leuchtkopf
von der Brille abgenommen, die Lichtintensitat zu-
nachst auf ca. 50 Prozent geddmmt und der zu ana-
lysierende Zahn von palatinal damit beleuchtet.
Abbildung 9 zeigt die Risse und Frakturlinien im
Zahn 11, die in der Analyse festgestellt wurden.
Durch entsprechende Steuerung des R1C1-Blitzsys-
tems der Firma Nikon ist es mdglich, diese Informa-
tion im Foto festzuhalten und so dem Zahntechni-
ker eine prazise Vorlage an die Hand zu geben. Die
Versorgung des Patienten erfolgte im Rahmen eines

Anwenderbericht cosmetic dentistry

Live-Patient-Kurses" mit IPS e.max Ceram, die Ef-
fekte wurden mit den neuen IPS e.max Ceram Selec-
tion Effektmassen (Ivoclar Vivadent) erzielt. Uber-
raschenderweise wurden von den teilnehmenden
Zahntechnikern vollig unterschiedliche Lésungs-
wege beschritten. Von der Zirkonkrone Uber die
Presskeramik, die Galvanokrone bis zur klassischen
VMK-Krone kam die gesamte Bandbreite der Mag-
lichkeiten zum Einsatz. Auch die prothetischen Lo-
sungen waren unterschiedlich. Die meisten Teilneh-
mer entschieden sich fiir eine Einzelkrone und den
Erhalt des Diastemas, wahrend einige Teilnehmer
das Diastema mittels einer Einzelkrone und eines
partiellen No-Prep Veneers geschlossen haben.

Ohne herausragenden Zahntechniker kann eine so
komplexe Aufgabenstellung natirlich nicht gelost
werden. Die besten Grundlagen helfen nicht, wenn

Abb. 3: DragonShade-System,
entwickelt von Arnold Drachenberg,
mit Haltevorrichtung, Grauwertkarte
und Gingivaschild.

(© Jan-Holger Bellmann)

Abb. 4: Farbnahme mit dem
DragonShade-System, ohne
Polarisationsfilter.

Abb. 5: Farbnahme mit dem
DragonShade-System, mit
Polarisationsfilter.

Abb. 6: Korrekte Handhabung
und Positionierung des
DragonShade-Systems.

(© Jan-Holger Bellmann)

FARBNAH
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Abb. 7: Bestimmung der
Stumpffarbe.

Abb. 8: ExamVision mit
LED-Leuchte Powerlight yellow,
Bajohr OPTECmed.

Abb. 9: Fotografische Darstellung
der Spriinge in der Schmelzsubstanz.
Abb. 10: Planung der Schichtung
der Keramik durch

ZTM Jan-Holger Bellmann,
Bellmann Dentalstudio, Rastede.
(© Jan-Holger Bellmann)

Abb. 11: Auswahl der
Keramikmassen mittels
Photoshop.

(© Jan-Holger Bellmann)
Abb. 12: Brennproben der
Effektmassen.

(© Jan-Holger Bellmann)

der Zahntechniker nicht in der Lage ist, die Keramik
entsprechend den asthetischen Anforderungen zu
schichten. Hier ist in der Tat der Kiinstler gefragt.
Abbildung 10 zeigt die von ZTM Jan-Holger Bell-
mann geplante Schichtung der Keramik. Die Aus-
wahl der Keramikmassen erfolgte, nachdem die
Kalibrierung der Fotos durch einen WeiBabgleich
durchgeflhrt wurde, via Photoshop oder Lightroom
(Abbildung 11). Mittels Brennproben (Abb. 12) wur-
den die Effektmassen getestet, um die feinsten
Details der Zahnstrukturen wiedergeben zu kdnnen.
Die Abbildung 13 zeigt sechs der insgesamt acht fi-
nalen Ergebnisse. Es wird deutlich, dass vollig unter-
schiedliche Losungsansatze zu herausragenden Er-
gebnissen fiihren kdnnen.

Bis zu diesem Kurs war der Verfasser der Meinung,
dass ausschlieBlich vollkeramische Restaurationen
in einem so komplexen dsthetischen Fall zu einem
optimalen Endergebnis fiihren kdnnen. Der Patient
war mit der Entscheidung, welche Version final ein-
gegliedert werden soll, vdllig Uberfordert. Selbst die

Dentin im cervicalen Drittel ist etwas rétlicher als A2
Dentin im mittleren Drittel passt mit A 1

Entscheidung, ob das Diastema geschlossen werden
soll oder nicht, war fiir ihn nicht moglich. Deshalb
wurde zundchst mittels eines Mock-ups das Dias-
tema geschlossen. Die Ausarbeitung des Mock-ups
muss intraoral erfolgen, da es ansonsten aufgrund
der extrem diinnen Schichtstarken im Bereich des
additiven Teilveneers beschadigt werden wiirde. Um
einen perfekten Randschluss und Ubergang des
Mock-ups zu erzielen, ist der Einsatz einer Lupen-
brille erforderlich. Nach einwdchigem Probetragen
hat sich der Patient dann entschieden, die Licke
nicht zu schlieBen. Der Verfasser hatte sich auf alle
Falle fir einen Liickenschluss mittels Krone und
partiellem No-Prep Veneer entschieden. Abbildung 14
zeigt die Krone sowie das extrem grazile No-Prep
Veneer. Die Schichtstarke betrdgt an der diinnsten
Stelle lediglich 0,05mm. Sowoh! die Einprobe als
auch das Einsetzen einer so dinnen Restauration
sind ohne Lupenkontrolle nicht maglich. In solchen
Fallen ist die Anwendung einer mdglichst hohen
VergréBerung sowohl zur Kontrolle des Randschlus-

Dentin im incisalen Drittel passt mit D 2

pd
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ses als auch zum Zementieren und der mangels
Praparationsgrenze schwierigeren Nachbearbeitung
gegeniiber einer praparierten Veneerversorgung
zwingend erforderlich. Mit einer 5,7-fachen Vergro-
Berung bietet die ExamVision Lupenbrille eine opti-
male Kontrolle. Abbildung 15 zeigt den Verfasser bei
der Einprobe der Restauration. Die verwendete
Leuchte Bajohr LED Powerlight yellow bietet nicht
nur eine perfekte, dimmbare Ausleuchtung des Be-
handlungsbereiches, sondern es kann dartiber hin-
aus auch per Knopfdruck ein Gelblichtfilter zuge-
schaltet werden, sodass eine vorzeitige Aushartung
des Zementes vermieden wird. Ein Feature, das man
auch in der Flllungstherapie sehr schnell schatzen
lernt. Das Gewicht der LED-Einheit betrdgt nur 12g
und halt durch den Akku je nach gewahlter Licht-
starke bis zu sechs Stunden. Dank des mitgeliefer-
ten zweiten Akkus kdnnen ohne Probleme auch
lange Behandlungen durchgeflihrt werden.

Die Abbildung 16 zeigt das Endergebnis der Versor-
gung. Es wird deutlich, dass es dem Zahntechniker
gelungen ist, die natlrliche Zahnstruktur in allen
Details perfekt zu imitieren. Auch hochkomplexe
asthetische Probleme im Frontzahnbereich kdnnen
unter Verwendung standardisierter, kalibrierter Ver-
fahren durch den Einsatz digitaler Fotografie und
eine prazise Analyse der Zahnstruktur unter Lupen-
kontrolle sicher und vorhersehbar gelést werden.

Anwenderbericht cosmetic dentistry

Der Dank des Verfassers geht an die beteiligten
Zahntechniker Jan-Holger Bellmann, Matthias Birk-
ner, Jirgen Dieterich, Andreas Kunz, Oliver Mor-
hofer, Simon Schomer, Joachim Werner und Carola
Wohlgenannt fiir ihre hervorragenden Arbeiten
sowie an Michael Donhauser (lvoclar Vivadent) fiir
die tolle Organisation des Kurses._

Kontakt

Prof. inv.

Dr. Jiirgen Wahimann
Oldenburger StraBe 13
26188 Edewecht

Tel.: 04405 4050
info@drwahlmann.de
www.drwahimann.de

Bajohr GmbH & Co. KG
Bajohr OPTECmed
HansestraBe 6

37574 Einbeck

Tel.: 05561 319999-0
info@lupenbrille.de
www.lupenbrille.de

Abb. 13: Auswahl der finalen
Ergebnisse, teilweise wurde das
Diastema durch Kombination der
Krone mit einem Non-Prep Teilveneer
geschlossen

Abb. 14: Krone 21 sowie

Non-Prep Teilveneer 11.

Abb. 15: Einprobe der Restauration.
Abb. 16: Endergebnis nach
Eingliederung der Einzelkrone.

Infos zum Autor
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Hochleistungskomposit
flur die tagliche Arbeit

Autorin: Clarence Tam, HBSc, DDS
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Asthetische Single-Shade-Restaurationen miissen nicht mehr aufwendig poliert werden. Moderne
Submicron-Universalkomposite verfiigen iber eine nattirliche, lang anhaltende Glanzbesténdig-
keit. Diese besondere Materialeigenschaft erleichtert das Polieren und verkiirzt somit effektiv
die Behandlungszeit. Der folgende Fallbericht zeigt, wie sich brillante, biomimetische Komposit-
restaurationen im Handumdrehen anfertigen lassen.

Eine 33-jdhrige Frau mit sehr geringer Karies-
anfalligkeit in der Anamnese stellte sich in meiner
Praxis fur eine restaurative Behandlung vor. Nach
eigenen Angaben hatte sie beobachtet, dass ein
Zahn in den letzten Monaten ,immer dunkler
wurde”. Bei der Untersuchung zeigte Zahn 46 ein
verfarbtes Fissurensystem mit ausgeprégter Poly-
chromatizitit sowie kavitierte Okklusalkaries (Abb. 1).
Sie wies keine anderen karidsen L3sionen auf,
daflir aber moderate bukkozervikale Abrasions-
lasionen, die durch lebenslanges aggressives Zah-
neputzen entstanden sind. Bei Zahn 46 wurde

eine einfarbige direkte Kompositrestauration mit
einem intelligenten Duo-Shade-Kompositmaterial
vorgesehen.

Biomimetische Kompositrestauration

Die Anwendung minimalinvasiver direkter Restau-
rationen ist in vielen klinischen Situationen indi-
ziert. Die Einsatzgebiete reichen vom Ersatz und der
Optimierung alter Restaurationen bzw. Restauratio-
nen bei dentalem Trauma, Abrasion und Zahnero-
sion Gber die Zahnumformung (Kegelzahn, Zapfen-
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Abb. 4

zahn etc.) bis hin zur Neugestaltung des Léchelns,
sowohl aus dsthetischen Griinden als auch wegen
vorhandener Rotationen und Verfarbungen.

Fir die Lokalandsthesie wurde eine Karpule mit
4%igem Articain und 1:100.000 Epinephrin verwen-
det. Die Lasionen wurden mit Kofferdam isoliert.
AnschlieBend wurde die Karies aus Zahn 46 exka-
viert und dabei zwei Mal Kariesdetektor-Farbstoff
aufgebracht. Die Schmelzrander wurden leicht
abgeschragt (Abb. 2), bevor eine selektive Atzung
mittels dem multimodalen Universalhaftvermittler
ONE COAT 7 UNIVERSAL durchgefiihrt wurde. Die
Restauration wurde in Schichten aufgebaut, um
jeden einzelnen Lobus, beginnend mit dem mesio-
bukkalen, zu gestalten. Die bukkalen Hocker wurden
geschichtet und die nach lingual gerichteten Fla-
chen mit einer Pink-Orange-Farbmasse eingefarbt.
Als Ndchstes wurden die lingualen Hécker auf-
gebaut, zuerst der mesiolinguale und danach der
distolinguale.

Fir die gesamte Restauration wurde eine einzige
Farbe des intelligent gefdrbten Universalkomposits
BRILLIANT EverGlow (COLTENE) verwendet (Abb. 4).

Dadurch wurde das Verfahren stark vereinfacht,
ohne die Festigkeit oder Asthetik zu beeintrichtigen
(Abb. 3). Dasselbe Material sollte in der gleichen Sit-
zung bei der Restauration der Zéhne 44B und 45B
den Chamaleoneffekt bewirken. Die zervikalen Ab-
rasionslasionen an 44B und 45B wurden isoliert
(Abb. 5), eine unbegrenzte Abschrigung angelegt
und eine Mikro-Air-Abrasion mit 27 Mikron-Alumi-
niumoxid durchgefiihrt, um die Oberflache fiir das
Bonding zu maximieren. Die Lasionen wurden selek-
tiv gedtzt. Danach wurde groBziigig ONE COAT 7
UNIVERSAL appliziert, kraftig verblasen und im
Anschluss ausgehdrtet. Die Flllungen wurden mit
BRILLIANT EverGlow A3/D3 schichtweise, abwech-
selnd zuerst zervikal und dann inzisal appliziert, bis
das vollstdndige Volumen der Restauration wieder-
hergestellt war. Das erforderliche Kompositvolumen
muss stets aus okklusaler Sicht beurteilt werden
(Abb. 6). Beide Restaurationen wurden finalisiert
und poliert, wobei der Glanz anhand der Rotations-
polierer COMPREPOL PLUS und danach COMPOSHINE
PLUS erzielt wurde. Die leichte Polierbarkeit machte
sich im Endergebnis bemerkbar.

Abb. 1: Préoperative Ansicht
von Zahn 46.

Abb. 2: Intraoperative Ansicht.
Abb. 3: Die Single-Shade-
Restauration mit dem
Universalkomposit.

Abb. 4: BRILLIANT

EverGlow A3/D3 Spritze.

Abb. 5: Praoperative Ansicht

der Zdhne 44B und 45B.

Abb. 6: Die Lasionen wurden bis zur
Wiederherstellung des vollstandigen
Volumens mit BRILLIANT EverGlow
abwechselnd zervikal und inzisal
schichtweise beflillt.
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Abb. 7: Das klare Farbspektrum,
bestehend aus sieben Universal-
und zwei transluzenten Farben
sowie drei Opakmassen fiir
asthetische Single-Shade-
Restaurationen.
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Abb. 7

Satindhnlicher Glanz
direkt aus der Spritze

Der Schweizer Dentalspezialist COLTENE entwickelte
mit BRILLIANT EverGlow ein Produkt, welches so-
wohl das Instrumentarium als auch das Leben von
Experten der restaurativen Zahnmedizin deutlich
vereinfacht. Das Resultat ist ein Material, das uni-
versell anwendbar ist und unmittelbar nach Ent-
nahme aus der Spritze und dem Einbringen einen
satinahnlichen Glanz aufweist. Dies macht die Poli-
tur zum Kinderspiel. Die Farben flr das umfassende
System wurden anhand des anpassungsféhigen
Duo-Shade-Konzepts entwickelt, welches zwei
VITA-Farben gleichzeitig abdeckt. In meiner Praxis
konnen 80 Prozent der erwachsenen Patienten ohne
Bleaching mit der Universalfarbe A3/D3 in diesem
System behandelt werden. Das gesamte Sortiment
umfasst nur zwolf Farben fir alle Bereiche der
zahnérztlichen Anwendung: Sieben Universal- und
zwei transluzente Farben sowie drei maskierende
Opakmassen (Abb. 7).

Flir mich ist die Modellierbarkeit und einfache
Formgebung bei der Anfertigung direkter, biomime-
tischer Kompositrestaurationen ganz besonders
wichtig. Es ist lastig, wenn Materialien am Instru-
ment kleben oder aufwendig modellierte Hocker
ineinander sinken. Der Gedanke, gleich beide Pha-
nomene mithilfe dieses Materials vermeiden zu
konnen, zaubert nicht nur dem Patienten ein La-
cheln ins Gesicht. BRILLIANT EverGlow ist ein nicht
klebriges Material, das einfaches Modellieren er-
moglicht, aber gleichzeitig die gebondete Oberfla-

che sehr gut benetzt. Die Festigkeit, die erstaunliche
Abrasionsbestandigkeit und Asthetik des Materials
beruhen auf einer einfachen Kombination von Sub-
micron-Bariumglasfillern mit einigen vorpolymeri-
sierten Flllern mit geringer Gesamtwasserauf-
nahme. Jeder Flller wurde oberflichenbehandelt,
um die Haftfestigkeit und -qualitat zu optimieren.
Ihre Qberflache bleibt dadurch langer intakt als bei
den meisten anderen, was bei Seitenzahnrestaura-
tionen besonders wichtig ist. Die imponierende
Druckfestigkeit von knapp unter 400 MPa bringt
das Material gleichzeitig in die Topliste hochleis-
tungsfahiger posteriorer Restaurationslésungen.
Im Vergleich zu herkdmmlichen Produkten ldsst
es sich hervorragend polieren und sieht bei der
Nachuntersuchung sehr schon aus - sofern der Be-
handler beim bloBen Hinsehen Uberhaupt noch
sagen kann, wo genau sich die angefertigte Restau-
ration verbirgt._

Kontakt

Clarence Tam, HBSc,

DDS Cosmetic and General Dentistry
18 Morrow Street

Newmarket, Auckland 1052
www.clarencetam.co.nz

Colténe/Whaledent AG
Feldwiesenstr. 20
9450 Altstatten, Schweiz
www.coltene.com



Funktionserhalt

Bruxismus stresst.
L uxaCam schiitzt.

Die Herausforderung: Bruxismus. Die Antwort: Kauflichen-Veneers aus LuxaCam Composite. Die mechanische
Belastbarkeit des CAD/CAM-Materials entspricht nahezu dem natiirlichen Schmelz. Spannungen im Material,
verstdrkte Abrasion am Gegenkiefer und Beschidigungen der Antagonisten kénnen so vermieden werden.
Schutz fiir den Zahn, Entspannung fiir lhre Patienten, Sicherheit fiir Sie.

Das neue LuxaCam Composite. Von DMG.
www.dmg-dental.com

LuxaCam
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News

Z\WP Designpreis

Gewinner 2017 steht fest

Seit nunmehr 15 Jahren bewerben sich
alljghrlich Praxisinhaber, Architekten, De-
signer, Dentaldepots und Mébelhersteller
aus Deutschland und dem umliegenden
Europa um den ZWP Designpreis. Dabei konnte
die Ausschreibung in diesem Jahr einen
Teilnehmerrekord verzeichnen! Genau 72 Pra-
xen sind um den Titel ,Deutschlands schonste
Zahnarztpraxis 2017 ins Rennen gegangen. An
dieser Stelle sei allen Bewerbern ausdriicklich
gedankt und der Gewinnerpraxis ganz herzlich
gratuliert!

Die Zahnarzte Dr. Sabine Ripka & Kollegen im
Stuttgarter Europaviertel konnten die Jury mit
ihrer in hochwertiger Schlichtheit gestalteten
Praxis, die zudem ein Objekt aufweist, das man
eher selten im zahnmedizinischen Kontext antrifft,
liberzeugen. Die Praxis im Europe Plaza prasen-
tiert auf ihrer ,,Piazza“ einen echten Olivenbaum
und vermittelt so ein auBergewohnliches Am-
biente fiir Behandler, Mitarbeiter und Patienten.
Doch schauen Sie selbst: Im Supplement der ZWP
Zahnarzt Wirtschaft Praxis (ZWP spezial 9/17)
stellen wir alle Teilnehmer in Wort und Bild vor.
Und natiirlich freuen wir uns auch im kommenden
Jahr wieder iiber zahlreiche Bewerbungen. Daher
schon an dieser Stelle der Hinweis: Der Einsende-

Umfrage

schluss fiir den ZWP Design-
preis 2018 ist der 1. Juli 2018. Unter
www.designpreis.org finden Sie ausflihrliche
Informationen zum Wetthewerb sowie alle
ZWP Designpreis-Ausgaben der vergangenen
Jahre. Lassen Sie sich inspirieren und zeigen
Sie uns das Resultat!

OEMUS MEDIA AG

Stichwort: ZWP Designpreis 2018
zwp-redaktion @oemus-media.de
www.designpreis.org

ZWP spezial 9/2017
[E-Paper]

Designpreis 2017
[Webseite]

Jeder Dritte putzt Zahne nur aus asthetischen Griinden
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Acht von zehn Bundesbiirgern pflegen ihre Zah-
ne vorschriftsmaBig. Doch bei vielen Menschen
ist es weniger die Angst vor dem Bohrer, die sie
zur Zahnbiirste greifen lasst. Mehr als jeder Dritte
pflegt seine Zahne, damit sie gut aussehen. In der
Altersgruppe der 18- bis 34-Jahrigen war bei fast
jedem Zweiten der &sthetische Aspekt vorrangig.
Das sind Ergebnisse einer bevolkerungsrepréasen-
tativen Umfrage der Schwenninger Krankenkasse
zum Tag der Zahngesundheit am 25. September,
flir die 1.000 Bundeshiirger befragt wurden. Vier
von zehn Teilnehmern zeigen sich mit dem Aus-
sehen ihrer Zahne unzufrieden. Damit diese noch
heller und schoner werden, hélt es fast jeder Dritte
flir sinnvoll, die Z&hne zu bleichen. Wahrend sich
43 Prozent der 18- bis 34-Jahrigen offen fiir zahn-

aufhellende MaBnahmen zeigten, war es in der Ge-
neration 50 plus nur etwas mehr als jeder Zehnte.
Dr. Tanja Katrin Hantke, Gesundheitsexpertin der
Schwenninger, beobachtet den Trend zum Blea-
ching mit Skepsis: ,,Die Zahnaufhellung besteht in
einem invasiven Verfahren, welches in die Zahn-
hartsubstanz eingreift. Welche langfristigen Kon-
sequenzen und Nebenwirkungen dieses Verfahren
besitzt, ist nach gegenwartiger wissenschaftliche
Datenlage in letzter Konsequenz noch nicht zu
beantworten.” Mit 30 Prozent liegen die 18- bis
34-Jahrigen hier weit (ber dem Durchschnitt.
Wichtig ist, Bleaching fachgerecht in einer quali-
fizierten Zahnarztpraxis durchfiihren zu lassen.

Quelle: Die Schwenninger Krankenkasse



35 Jahre Bajohr

Durchblick mit System

Wer heute noch ohne Lupenbrille behandelt, kann
hochste Anspriiche der modernen Zahnmedizin
in puncto Prazision und Qualitdt kaum mehr erfiil-
len. Ein fiihrender Anbieter, der seit mittlerweile

Publikation

35 Jahren auf professionelle Lupenbrillen und pas-
sende Beleuchtungssysteme fiir die Medizin spe-
zialisiert ist, ist Bajohr OPTECmed. Das 1982 von
Augenoptikermeister Christoph Bajohr gegriindete

Bajohr
[Infos zum Unternehmen]

ofD

Neues E-Book zum Antikorruptionsgesetz

Am 4. Juni 2016 wurden durch das Antikorrup-
tionsgesetz die Vorschriften der §§299aff. in
das Strafgesetzbuch eingefiigt. Auch mehr als ein
Jahr nach Inkrafttreten ist die Verunsicherung bei
den Betroffenen in der gesamten Gesundheits-
wirtschaft vielfach hoch und die Linien der Recht-
sprechung noch unklar. Auf Kongressen und Ta-
gungen streiten Juristen iiber die Reichweite der
einzelnen Normen. Fiir den Rechtsanwender, der
in der Regel Mediziner, Zahnmediziner, Pharma-
zeut, Ingenieur oder Kaufmann ist, fiihrt dies zu
noch mehr Verunsicherung. Die Angst ist groB,
dass rechtswissenschaftliche Streitigkeiten auf
dem Riicken der Betroffenen und ihrer Existenz
geklart werden. Vor diesem Hintergrund hat sich
die Bad Homburger Kanzlei Lyck +Péatzold. health-
care.recht in Zusammenarbeit mit der OEMUS
MEDIA AG entschlossen, aktuellen Fragestellun-
gen rund um das Thema Antikorruptionsgesetz im

Gesundheitswesen
nachzugehen, (ber
Problemkreise und Ri-

siken gezielt aufzukla-

ren und geltende Richt-
linien in einem E-Book
zusammenzutragen. Denn

flir jeden (Zahn-)Mediziner
gilt es ab sofort, bisherige
Praktiken zu hinterfragen,
um so sicherzustellen, dass
diese nicht unter das straf-
rechtliche Korruptionsverbot
fallen. Das E-Book kann mit nur
einem Kilick (iberall und jederzeit
gelesen werden, eine realistische Blatterfunktion
sorgt dabei fiir ein natiirliches Leseverhalten.
Benotigt werden lediglich ein Internetanschluss
und ein aktueller Browser.

Unternehmen ist iiber die Grenzen des Firmen-
sitzes im Raum Gottingen hinausgewachsen und
beschéftigt iber 130 Mitarbeiter in 15 Geschafts-
stellen, die sich téglich auf die Themen Auge,
Sehen, Brille und VergroBerung fokussieren.
Qualitét steht bei Bajohr fiir die Einhaltung héchs-
ter Standards — nicht nur bei den Produkten, son-
dern auch in den Bereichen Beratung, Messung
und Anpassung. Dank kompetenter Augenoptiker
im AuBendienst erhalten Kunden in Deutschland,
Osterreich und der Schweiz maBgefertigte Ar-
beitsgerate. Bajohr OPTECmed ist deutschland-
weit der einzige augenoptische Fachhandelspart-
ner fiir Lupenbrillen aus dem Hause Zeiss Meditec
und vertreibt zudem die Systeme von PeriOptix,
ExamVision und der Eigenmarke BaLUPO. Im
Jubildumsjahr ging die Firma nun eine starke
Kooperation mit der KIND-Unternehmensgruppe
ein: ,Wir freuen uns, damit allen Mitarbeitern und
Kunden ein HochstmaB an Konstanz und Profes-
sionalitdt langfristig garantieren zu kdnnen“, so
Geschaftsflihrer Christoph Bajohr.

Quelle: Bajohr

RECyy

E-Book -
Antikorruptionsgesetz
im Gesundheitswesen

e
[=]

OEMUS MEDIA AG
Tel.: 0341 48474-200
www.oemus.com/
publikationen
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Spezial Praxisgestaltung

Die goldene Mitte finden: Design
und Funktionalitat in der Praxis

Autorin: Christine Goke

In der heutigen Zeit ist es flir Praxisbetreiber wichtiger denn je, dass sich ihre Praxis gestalterisch
von allen anderen Praxen abhebt. Wahrend der Patient in friiheren Zeiten mangels Maglichkeiten
eher wenige Einblicke in andere Praxen als die seines eigenen Zahnarztes gewann, auBer er
wechselte aus personlichen Griinden wie Umzug oder Ahnliches, so surft er heute im Internet
bequem durch das Angebot der Zahnarztpraxen. Um die Aufmerksamkeit eines Interessenten und
moglichen spateren Patienten zu fesseln, bendtigt der Zahnarzt neben einer gezielt gestalteten
Homepage auf jeden Fall eine herausragende Praxis, die im besten Fall neueste Techniken und
gutes Design vereint.

Eine veraltete oder gar lieblose Einrichtung
schreckt den Interessenten ebenso ab wie eine

Abb. 1: Klares Design schon am Auch die hochwertigste und neuste Technik ldsst

Empfang.

cosmeti

schlecht gestaltete (oder im schlimmsten Fall gar
nicht vorhandene) Homepage. Zudem verliert ein
womaoglich interessanter Internetauftritt an Wir-
kung, wenn Fotos der Praxisgestaltung und somit
der erste, fir den Betrachter unverbindliche Ein-
druck mangels sich bietender Mdglichkeiten ein-
fach ausgeklammert wird.

Denn man kommt an einer optisch gelungenen,
ansprechenden Praxiseinrichtung nicht vorbei.

sich nicht ohne ein gewisses Design-Package ver-
kaufen. Die modernste Top-Technik wird in op-
tisch vernachlassigten Rdumen weitaus weniger
Patienten tberzeugen kénnen als sie es sicherlich
verdient hat, da der Kunde und Praxispatient die
reine Technik, mangels Fachwissen, nicht (ein-)
schdtzen kann.

Doch wo zieht der Zahnarzt im Hinblick auf das De-
sign seiner Praxiseinrichtung die Grenze? Selbst-
verstandlich sind Einschrankungen durch die gege-
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benen Raumlichkeiten und maoglicherweise auch
durch das zur Verfigung stehende Budget zu er-
warten, aber ein weitaus wichtigerer Aspekt ist die
einwandfreie Erhaltung der Funktionalitat.

Hierzu ldsst sich der revolutiondre Gestaltungsleit-
satz der Bauhausédra ,Form follows function”, das
berihmte Zitat des amerikanischen Architekten
Louis Henry Sullivan, heranziehen, wenn auch in
seiner Bedeutung etwas verfremdet. Eigentlich for-
dert er, dass die Form, also die Gestaltung von Din-
gen, sich aus ihrer Funktion, also ihrem Nutzzweck,
ableiten soll. Dies lasst sich auch wunderbar auf die
Planung, Gestaltung und Einrichtung von Praxen
tibertragen - an erster Stelle steht die Funktion, hier
die Funktionalitdt, und an zweiter Stelle die Form
bzw. die innenarchitektonische Ausfliihrung, die die
Funktion gewahrleistet und unterstitzt.

Genau dies wird leider immer wieder nicht beachtet
oder schlichtweg vergessen. Da werden dann opti-
sche (T-)Raumschiffe geschaffen, aktuellen Trends
wird intensiv Folge geleistet, eine im ersten Moment
augenscheinliche optische Rakete konzipiert, doch
bei genauerem Hinsehen wurde der Arbeitsablauf
kaum oder gar nicht beachtet, sodass im schlimms-
ten Fall nur noch ein sehr eingeschrankter und
wenig sinnvoller Praxisablauf moglich ist.

Im Praxisalltag gilt es, Hygienebestimmungen und
gleichzeitig Arbeitsstattenrichtlinien einzuhalten,
Arbeitsablaufe mit moglichst kurzen und effektiven
Wegen sind schon in der Planungsphase vorzuse-
hen.

Auch die sinnvolle Anordnung der Raume ist hier
von gréBter Wichtigkeit. Zur Vermeidung langer
Laufwege sollten Behandlungsbereiche mdglichst
nah beieinanderliegen, Réntgen und Sterilisation
sollten sich in unmittelbarer Nahe befinden. Zudem

gibt es nur wenig Schlimmeres als eine Zahnarzt-
helferin, die Tabletts mit blutigen Instrumenten am
Wartebereich vorbei in den fatalerweise falsch posi-
tionierten Sterilisationsraum tragt.

Auch die Beleuchtung muss unbedingt stimmen.
Hier lasst sich die Praxis in die Bereiche Empfang
mit Verwaltung, Wartebereich und Behandlungs-
zimmer mit Nebenrdumen wie Sterilisation und
Zahntechnik unterteilen. Grundsatzlich missen in
allen Rdumen zwingend ausreichende Beleuch-
tungsstarken eingehalten werden, die sich nach
der Nutzung des jeweiligen Bereiches richten und
die entsprechenden DIN-Normen berticksichtigen.
Ein zu gering beleuchteter Arbeitsbereich verstoBt
gegen geltende Arbeitsstattenrichtlinien.

Praxisgestaltung Spezial

Abb. 2: Auch im Wartebereich
Design und Funktionalitét als

gelungene Einheit.
Abb. 3: Funktionalitdt braucht
keine Spielereien.

,,An erster Stelle steht die Funktionali-
tat, und die Form, also die innen-
architektonische Ausfiihrung, muss

diese gewahrleisten bzw. unterstiitzen.*

Bevor also der Praxisbetreiber die ihn begeisternde
Designerleuchte als einzige Lichtquelle tiber seinem
Empfang platzieren méchte, sollte er zwingend die
zu erwartende Lichtausbeute und Blendfreiheit pri-
fen lassen.

In den Behandlungszimmern ist eine gleichmaBig
helle Ausleuchtung grundlegend wichtig, moglichst
in einer Tageslichtfarbe. Die optimale Beleuchtung
des Behandlungsplatzes als zentralen Arbeitsbe-
reich des Arztes erfolgt Gber eine Behandlungs-
oder OP-Leuchte, die technisch die hochste
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Abb. 4: Form follows function®.
Abb. 5: Eine funktionelle Optik
schlieBt gutes Design nicht aus.
Abb. 6: Im Filzwiirfel verbirgt sich
gelungen das Backoffice der Praxis.

cosmet}c

,,Auf lange Sicht gesehen 1st gerade bei

der Praxisgestaltung we

Lichtausbeute garantiert. In diesem Arbeitsfeld
muss es dem Behandler méglich sein, kleinste Farb-
unterschiede, auch im Hinblick auf unterschiedlich
eingesetzte Materialien, zu erkennen. Eine mindere
Ausleuchtung hatte hier verstandlicherweise nega-
tive Folgen.

Der sehnliche Wunsch jedes Praxisinhabers nach
der Einzigkeit seiner Praxis, die sich in dieser Aus-
flihrung moglichst kein zweites Mal finden lassen
sollte, treibt nicht selten zu ausschweifenden Stil-
bliiten, insbesondere in der Gestaltung. Empfangs-
und Wartebereiche zwingen Schreinereien zu un-
geahnten Hochstleistungen ihrer Schaffenskunst,
zumeist aufgrund von amorphen Formen. Bei eini-
gen Einrichtungen fragt sich der Patient dann tat-
sachlich, ob er soeben die neue Zahnarztpraxis

er oft mehr.

betreten hat oder eventuell doch ein futuristisches
Raumschiff der ndchsten Generation. Problema-
tisch ist hierbei, dass sich Teilstlicke eines sol-
chen Gesamtkunstwerkes nicht beliebig austau-

schen lassen. Der Zahnarzt ist gezwungen,
genau diese Optik zu erhalten. Dies ist sicherlich
sehr bequem, jedoch ist die Zeitlosigkeit dieser
Art der Praxisgestaltung eher fraglich.

Auf lange Sicht gesehen, ist gerade bei der Praxis-
gestaltung weniger oft mehr. Eine schlichte, aber
hochwertige Einrichtung, die ausgewahlte Kunst-
werke oder Designerstiicke betont, ist zeitlos und
ldsst Spielraum fiir den Wechsel einzelner Elemente,
die wiederum leicht das Praxisbild verandern kén-
nen.

Esist flr den Arzt substanziell, den goldenen Mittel-
weg bei der Praxiseinrichtung zu finden, sowohl op-
tisch als auch in der Funktionalitat. Wird nur einer
der aufgeflihrten Punkte vernachldssigt, so kénnen
sich die Nachteile (iber viele Jahre einschneidend
auswirken. Es ist also von duBerster Wichtigkeit, von
Beginn an den Fachplaner mit ins Boot zu nehmen,
der mit den Arbeitsablaufen der Praxis und auch mit
allen notwendigen Bestimmungen und Richtlinien
vertraut ist. Nur damit schafft der spatere Betreiber
die Basis fir eine langfristig erfolgreiche Praxis.

Fotos: Achim Grothus Fotografie, Bielefeld; www.joachimgrothus.de
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RESTORATIVES

Harmonize beginnt mit , Adaptive Response Technology, dem Nanopartikel-
Fullersystem, das lebensechte Restaurationen macht.

ART bietet auch bessere Anpassungsmaoglichkeiten und gesteigerte strukturelle S
Integritat, was Ihren Restaurationen und @ il

verleint. - A R T

. . X . Adaptive Response Technology
Wissenschaft und Schénheit endlich vereint.
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Spezial Interview

Abb. 1

Was leisten ,,reduzierte*
Farbsysteme?

Abb. 1: Das Kompositsystem
Essentia besteht aus einem
reduzierten Farbsystem. Statt sich
an den klassischen VITA-Farben

zu orientieren, arbeitet der Behandler
mit Essentia intuitiv.

(Quelle: GC Europe N.V.)
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Moderne Komposite sind in heutigen Praxen elementarer Bestandteil der Materialpalette, denn
insbesondere minimalinvasive Therapieansatze und die gestiegene Nachfrage nach zahnfarbenen
Versorgungen sprechen fiir ihren Einsatz. Im folgenden Interview beleuchten UIf Krueger-Janson,
M.Sc., und Dr. Joachim Beck-MuBotter, M.Sc., M.Sc., MME, die Leistungsfahigkeit und Zukunfts-
sicherheit von Kompositsystemen, die auf ein ,reduziertes” Farbkonzept setzen.

Welche Trends sehen Sie in der Restaurativen
Zahnheilkunde?

UIf Krueger-Janson: Die Entwicklung geht derzeit
eindeutig hin zu additiven und minimalinvasiven
Therapieansatzen. Ebenso im Trend liegt sicherlich
das reparative Vorgehen.

Dr. Joachim Beck-MuBotter: Ich personlich beob-
achte leider haufig, dass wirtschaftliche Erwéagun-
gen und Praxisgegebenheiten zu einem Qualitats-
verlust konservierender und restaurativer Leistungen
flihren. Betrachtet man die Zahlen der KZBV beziig-
lich der Lebensdauer von adhdsiven Kompositrekon-

struktionen, so unterscheiden sich diese massiv von
den maoglichen Verweildauern im Mund, welche
durch universitare Studien gezeigt werden. Natirlich
mussen wir unseren Patienten dann erklaren, warum
so hochwertige und zuzahlungspflichtige Leistun-
gen wie Kompositfullungen im Vergleich mit allen
anderen definitiven Materialien laut KZBV schlechter
abschneiden. Hierzu sind wir im Rahmen des Patien-
tenrechtegesetzes sogar verpflichtet. Und die Griinde
hierfur sehe ich in dem Trend, von der Lege-artis-
Behandlung unter absoluter Trockenlegung mit
Kofferdam und in zeitaufwendiger Mehrschicht-



rekonstruktion abzuweichen und zum Beispiel aus
wirtschaftlichen Zwéngen heraus vermehrt Bulk-
Fill-Materialien einzusetzen. Fokus sollte aber sein,
mit den weiterentwickelten Produkten die Restaura-
tionsglite weiter zu erhohen. Das Ziel ,Restitutio ad
integrum"” scheint mancherorts in Vergessenheit zu
geraten.

Was macht Komposite zu zeitgemaBen Restaura-
tionsmaterialien?

Beck-MuBotter: Als modern empfinde ich die trotz
des hohen Aufwandes und der notwendigen Tro-
ckenlegung an sich unproblematische Verarbeitung
von Kompositen. Natirlich beeinflussen Oberflachen-
glte, Farbstabilitat und mechanische Eigenschaften
die Langlebigkeit mit Blick auf funktionelle und ds-
thetische Aspekte. Die Einsetzbarkeit in allen Indika-
tionen, vereinfachte Farbsysteme und ein geringerer
Lager- und Bestellaufwand sind aus wirtschaftlicher
Sicht sicherlich ebenfalls von Vorteil. Dabei ist die
minimalinvasive Behandlung mit direkten Restaura-
tionsmaterialien zum Schutz und Erhalt der gesun-
den Zahnhartsubstanz stets unsere eigentlich wich-
tigste Aufgabe.

Krueger-Janson: Modern sind Komposite sicherlich
auch durch ihre weiterentwickelten Materialeigen-
schaften wie optimierte Matrix- und Fillertechno-
logien, die sich beispielsweise positiv auf die Ver-
arbeitung des Werkstoffes sowie die Langlebigkeit
der Restauration auswirken.

Wie viele Kompositrestaurationen legen Sie pro
Woche?

Beck-MuBotter: In unserer Praxisklinik werden wo-
chentlich durchschnittlich vierzig bis flinfzig durch-
geflihrt. Neben Essentia (GC) - in circa sechzig Pro-
zent der Félle - kommen behandlerabhangig Tetric
EvoCeram und IPS Empress Direct (Ivoclar Vivadent)
zur Anwendung.

Hersteller bieten mittlerweile Kompositsysteme
- wie das von lhnen genannte Essentia - an, die
sich nicht mehr an den traditionellen VITA-Far-
ben orientieren, sondern mit reduzierten Farb-
konzepten arbeiten. Wie bewerten Sie diese?
Krueger-Janson: Ich finde diese Systeme hervorra-
gend. Sie sind oftmals viel logischer aufgebaut. So
werden beispielswiese mit einer Grundfarbe ver-
schiedene Helligkeiten wie hell, mittel und dunkel
angeboten. Dies reduziert das Materialportfolio in
der Praxis und hilft bei der Entscheidungsfindung
fir eine Grundfarbe. Das leidliche Differenzieren
zwischen A und B oder grdulich und reduzierter
Helligkeit entfallt mit diesen Systemen.

Wann wiirden Sie den Einsatz solcher reduzierter
Farbsysteme empfehlen und wann den von Kon-
zepten mit einer groBeren Farbauswahl?

Krueger-Janson: Reduzierte Farbsysteme sind uni-
versell einsetzbar und fiir den tdglichen Praxisablauf
bestens geeignet. Wer im absoluten High-End-

Interview Spezial

Abb. 2-5: Bei diesem schwierigen
Frontzahnfall sind nur zwei Farben
(Medium Dentin und Light Enamel)
eingesetzt worden (klinischer Fall von
Dr. Javier Tapia Gardix [Spanien] und
Prof. Marleen Peumans [Belgien]).

(Quelle: GC Europe N.V.)

cosmetic

dentistry

40017

133



Spezial Interview

Abb. 6

Abb. 6: Im Rahmen des
Konzepts stehen drei Dentin-, zwei
Schmelz-, ein Universalfarbton sowie

Bereich noch einen draufsetzen méchte, dem emp-
fehle ich ein System mit einer gréBeren Farbauswahl.

werten wie Light, Medium und Dark. So wird die
Farbauswahl erleichtert, da man sich nicht mit der

ein erganzender Masking Liner

(Quelle: GC Europe N.V.)

Haben reduzierte Farbsysteme nicht zwangsladufig
eine geringere Asthetik zur Folge?
Beck-MuBotter: Nicht zwangslaufig, aber die Re-
duktion von Farben macht nattrlich nur dann Sinn,
wenn das Ergebnis auch dsthetisch zufriedenstel-
lend ist. In unserer Praxisklinik werden die Restaura-
tionen mittels Malfarben bis zur maximalen und in-
dividuellen Farbanpassung nahe der Unsichtbarkeit
in die Umgebung integriert.

Krueger-Janson: ,Gewusst wie" ist hier meiner
Meinung nach die Devise. Man muss die Material-
komponenten verstehen, aber das ist leicht zu er-
lernen. Auch mit reduzierten Systemen lassen sich
auBerst asthetische Ergebnisse erzielen.

Kénnen Sie speziell das Essentia-System n3her
beschreiben?

Krueger-Janson: Es ist ein lichthartendes, rontgen-
sichtbares Universalkomposit. Das Material bietet
ein auBerst durchdachtes Farbkonzept. Es gibt drei
opake Dentinfarben mit verschiedenen Helligkeits-

Frage beschaftigen muss, ob eine Farbe rotlich oder
gelblich ist. Zudem gibt es zwei Schmelzfarben, mit
denen der Behandler eine realistische Transluzenz
kreieren kann, sowie eine Universalfarbe. Flir stark
diskolorierte Zahnstrukturen steht ergdanzend ein
Masking Liner zur Verfligung.

Welche Vorteile bietet das Kompositsystem lhrer
Praxis?

Beck-MuBotter: Essentia kombiniert die Anforde-
rungen an moderne und vor allem hochésthetische
Materialien. Trotz des vereinfachten Farbsystems
kénnen etwa 95 Prozent aller Behandlungsfalle mit
dem Material gelost werden. Eine gekiihlte Lagerung
erhéht die Standfestigkeit des Werkstoffes und eine
leichte Erwarmung steigert die FlieBfahigkeit. Damit
kénnen Behandler die Konsistenz nach ihren Bedrf-
nissen und Wiinschen steuern. Die Materialeigen-
schaften bezliglich Inkrementschichttechnik sind
uberragend. Polierbarkeit, Qberflichenglanz und
-glte sind zudem als Qualitdtsmerkmale besonders
hervorzuheben.
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Wie bewerten Sie die Asthetik dieser Versorgungen?
Krueger-Janson: Ich empfinde sie als durchweg
sehr gut. Das Komposit ist damit auch fir die Alters-
medizin gut geeignet, da mit dem System br3un-
lich-grauliche Farbbereiche gut zu imitieren sind.
Beck-MuBotter: Ich méchte mich meinem Kollegen
anschlieBen: Die Asthetik ist einfach iiberzeugend.

Welche Vorteile bietet Essentia dariiber hinaus
und wo sehen Sie eventuell Optimierungspoten-
ziale?

Krueger-Janson: Das Material ist gut zu schichten
und auch fir die sogenannte Transporttechnik (ein
adaptives Verfahren mithilfe eines transparenten
Streifens zum Aufbau des Kontaktpunktes) bestens
geeignet, da es nicht am Streifen kleben bleibt.
Beck-MuBotter: Die Eigenschaften von Essentia
sind meiner Meinung nach als weit Gberdurch-
schnittlich zu bewerten. Auch im Vergleich mit an-
deren Materialien sind die Vorteile bemerkenswert.
Ein kleines Optimierungspotenzial sehe ich in Bezug
auf die Standfestigkeit, die ich persénlich gern
hoher eingestellt hatte. Dies wéare aus meiner Sicht
bei der Inkrementtechnik von Vorteil.

Werden sich farbreduzierte Systeme Ihrer Mei-
nung nach dauerhaft in den Zahnarztpraxen eta-
blieren?

Beck-MuBotter: Aus den zuvor genannten Griin-
den bin ich sicher, dass sich solche Systeme behaup-
ten werden, denn sie ermdglichen prinzipiell beides
- die hochst dsthetische Umsetzung sowie wirt-
schaftliche Therapie. Und dies bei deutlich reduzier-
tem Material- und Lagereinsatz.

Krueger-Janson: Da habe ich keine Zweifel und
sehe auch kein Problem. Nach dem Motto ,Einfach
gedacht ist meist auch einfach gemacht" bieten
vereinfachte Kompositsysteme eine komfortable
Losung flr ein breites Einsatzspektrum.

Welche Rolle werden Komposite lhrer Meinung
nach generell in der Restaurativen Zahnheilkunde
in 25 Jahren spielen?

Krueger-Janson: Wenn man sich uberlegt, dass die
Tragflachen von Flugzeugen heute geklebt sind, kann
man sich vorstellen, welches Potenzial in dem Mate-
rial Komposit steckt. Der Einsatzbereich im endodon-
tischen und funktionstherapeutischen Bereich wird
sicherlich weiter perfektioniert werden und auch bei
der Fillertechnologie sind zukiinftig weitere interes-
sante Neuerungen zu erwarten.

Beck-MuBotter: Es bleibt zu hoffen, dass im Zeit-
alter der Digitalisierung und unter dem wachsenden
wirtschaftlichen Druck hochwertige Rekonstruktio-
nen mit Komposit weiter eine tragende Rolle spielen
werden. Ich personlich gehe auch davon aus. Fiir un-
sere Praxisklinik ist die Spezialisierung in diesem Be-
reich sogar ein Zugpferd. Die Minimalinvasivitat und

direkte Rekonstruktion im Mund sollte nach meinem
Dafiirhalten durch die Zahnérzteschaft noch mehr
propagiert werden. Unser eigentliches akademisches
Handwerk wiirde dadurch gestarkt. Trotz der begri-
Benswerten Weiterentwicklungen im CAD/CAM-
Segment und im digitalen dentaltechnischen
Bereich diirfen wir nicht zulassen, dass unnétig
Zahnsubstanz geopfert wird, um chairside indirekt
zu arbeiten - wenngleich wir CAD/CAM-Techniken
indikationsbezogen nattrlich auch in unserer Praxis-
klinik schatzen und nutzen. Haufig wird allerdings
die Kompositrekonstruktion als minderwertiger im
Vergleich zur indirekten Chairside-Versorgung be-
zeichnet. Dem mdchte ich eindeutig widersprechen:
Bei Lege-artis-Umsetzung und hochwertiger direk-
ter Therapie liefern Kompositrestaurationen aus
meiner Sicht duBerst iberzeugende Ergebnisse._

UIf Krueger-Janson, M.Sc.
StettenstraBe 48
60322 Frankfurt am Main

Dr. Joachim Beck-MuBotter,
M.Sc., M.Sc., MME

Das Zahnkonzept
Zahnmedizinische Praxisklinik
SachsenstraBe 42

69469 Weinheim-
Hohensachsen

GC Germany GmbH
SeifgrundstraBe 2

61348 Bad Homburg

Tel.: 06172 99596-0
info@germany.gceurope.com
WWW.germany.gceurope.com
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Spezial Produkte

J

©takayuki/Shutterstock.com

Spiegelbild der Natur

Die Kunst in der Zahnmedizin in puncto asthetischer Frontzahnrestauration besteht im Kopieren
der Natur. Dazu benétigen Zahnérzte all ihre Erfahrung, Kunstfertigkeit und natiirlich das passende
Fillungsmaterial. Mit Harmonize™ bietet Kerr ein Universalkomposit, das es Behandlern ermog-
licht, lebensechte Restaurationen einfach und muhelos zu erreichen.

Ein harmonisches, duBeres Erscheinungsbild stellt
die Weichen im Alltag. Gerade das perfekte Lacheln
gilt als Ideal, dem sich bereits diverse Studien wid-
meten. Amerikanische Forscher der University of
Minnesota untersuchten erst kirzlich in einem
Kerr Experiment, welche Eigenschaften dazugehoren,
damit es authentisch beim Gegeniiber ankommt.
Der Sympathiefaktor stellt unter anderem die Optik
der Zdhne in den Fokus. Der Wunsch der Patienten
an Zahnarzte lautet daher immer dhnlich: Méglichst
natirlich soll die Restauration wirken, gleichzeitig
minimalinvasiv und unkompliziert sein. Trotz einer
Vielzahl an Materialien auf dem Markt sind Be-
. handler oft gezwungen, Kompromisse zwischen
. I Handhabung, Asthetik oder Festigkeit einzugehen.
.— Mit dem Universalkomposit Harmonize™ sind ,Smile-
\ \P_\/ maker" selbst fiir schwierige dsthetische Problem-

. : stellungen im Frontzahnbereich gewappnet.

Wissenschaft und Asthetik vereint

) . |
Die Basis bildet die exklusive ART-Technologie (Adap-
: tive Response Technology), die natiirlich schéne

36 cosmeti
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Zahnrestaurationen ermoglicht. Harmonize™ streut
und reflektiert Licht auf dhnliche Weise wie mensch-
licher Zahnschmelz, was zu einem starkeren Cha-
maleon-Effekt fir eine bessere Farbanpassung
fihrt. Adaptiv heit das Zauberwort, denn das Uni-
versalkomposit reflektiert genau so wie ein natir-
licher menschlicher Zahn die Lichtwellen als dif-
fuses und spekulares Licht und garantiert so einen
authentischen, lebendigen Streueffekt flir unsicht-
bare Restaurationen.

AuBerdem wurden PartikelgroBe und Struktur
der Nanopartikel so konzipiert, dass sie eine
besondere Glanzretention und einfachere
Polierbarkeit bieten. Denn klar ist: Je
kleiner die PartikelgroBe,
desto besser die
Polierbarkeit. Eine
Studie der School
of Dentistry Bir-
mingham ergab, dass das Komposit Harmonize™
eine schnellere und konsistentere Politur als ver-
gleichbare Komposits ergibt.’

Dynamische Konsistenz

Der Nano-Fiillverbund ART wurde fur die klinischen
Bedirfnisse des Zahnarztes entwickelt und passt sich
abhangig vom Druck, der mit dem Instrument ausge-
ubt wird, ideal den jeweiligen Anforderungen an: Zu
Beginn der Arbeit mit dem Material verhalt es sich
wie ein hoch geflilltes Komposit und klebt nicht am
Instrument. Beim anschlieBenden Modellieren passt
es sich dank des patentierten, rheologischen Modi-
fiers besser an und flieBt wie ein niedrig geflilltes
Komposit, was das Ausformen erleichtert. Nach der
Modellierung erhoht sich die Viskositat und verhin-
dert ein WegflieBen des Materials.

Die Grundlage dafiir bilden der hohe Fiillergehalt von
81 Prozent sowie die speziell kontrollierte GroBe und
Anordnung der ART-Nanopartikel von Harmonize™.
Die sphdrische Form wird akribisch tberwacht, um
die mechanische Belastbarkeit zu maximieren, die
Klebrigkeit zu reduzieren und das Modellieren zu ver-
einfachen. Dies reduziert die Gefahr von Luftein-
schltissen oder Ablosung von der Kavitdtenwand.
Der Flller basiert dabei auf zwei verschiedenen
Materialien: Siliziumoxid und Zirkonoxid. Das Sili-
ziumoxid hat eine negative und das Zirkonoxid eine
positive Ladung, sodass die beiden Elemente zusam-
menkleben und die Basis fur ein besonders stabiles
Material bilden. Das Nanopartikel-Fillersystem bietet
somit bessere Anpassungsmaglichkeiten und gestei-
gerte strukturelle Integritdt, was den Restaurationen
eine auBergewohnliche Festigkeit und besondere
Haltbarkeit verleiht. All diese Eigenschaften mini-
mieren den Arbeitsaufwand zur Realisierung der
gewiinschten Form und reduzieren die erforderliche
Zeit zum Ausarbeiten und Polieren.

Kerr Ker

Nanoh { /
Uﬂlverggmd \

Composite
086
Unidosem i ﬂ"” wesIC‘J%AUSA
Qty10 T
ps
Netwt 254 ﬂmava W’

ENAMEL

Universalkomposit der nachsten
Generation

Asthetische Frontzahnrestaurationen gehdren zu
den anspruchsvollsten Aufgaben von Behandlern,
denn sie ermdglichen die sofortige Kontrolle durch
den Patienten - ein Blick in den Spiegel geniigt.
Jeder Zahnarzt bendtigt also ein Material, das die
eigenen dsthetischen Qualitaten verbessern kann.
.GroBartige dsthetische Restaurationen sind das,
wodurch Zahnéarzte sich von anderen abheben und
die Erwartungen ihrer Patienten erfiillen, um eine
lang andauernde Beziehung zu gewadhrleisten”,
sagte Catherine Stahl, Vizeprdsidentin Marketing
EMEA fir KaVo Kerr. ,Wir haben Harmonize™ als
eine Losung entwickelt, die das Leben unserer
Kunden vereinfacht, ihre Fahigkeiten erganzt und
keine Kompromisse in Bezug auf Asthetik, Hand-
habung und Stabilitdt macht. Wir bei Kerr wiin-
schen uns Zahnérzte, die stolz auf ihre unsicht-
baren Restaurationen, und Patienten, die gllcklich
uber die Behandlungsergebnisse sind!”_

1 Burgess, John DDS, MS; Lawson, Nathaniel DMD, PhD “NOVEL
COMPOSITE POLISHING SYSTEM”, Final Report Oct 5, 2016,
Sponsor Kerr Corporation, Protocol UAB--#237, Principal Inves-
tigator Dr. Nate Lawson

Kontakt

Kerr GmbH Infos zum Unternehmen
Bismarckring 39 E L

88400 Biberach an der RiB

Tel.: 07351 564263
www.kerrdental.com/
Harmonize_testen
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Produkte

PERMADENTAL

Home-Bleaching beginnt

in der Zahnarztpraxis

Fiir das professionelle Home-Bleaching bietet
PERMADENTAL mit permawhite ab sofort ein
kosmetisches Zahnaufhellungssystem fiir die
Zahnarztpraxis und zu Hause an. Das Bleaching
kombiniert durch seine spezielle Formel eine
schonende Aufhellung der Z&hne mit optimier-
tem Ergebnis. Durch die Gel-Konzentration aus
10% HP Carbamidperoxid und 3,5% HP Wasser-
stoffperoxid werden Dehydrationen und Sen-
sibilititen wahrend der Behandlung vermieden.
Entsprechend der auch fiir die kosmetische
Zahnaufhellung in Zahnarztpraxen geltenden EU-
Kosmetikverordnung' diirfen Zahnaufheller- oder
Bleichprodukte ,nur von Zahnérzten an Patienten
abgegeben werden“ und die erste Anwendung
muss von ihnen oder unter ihrer Aufsicht erfol-
gen. Ein Abdruck oder Modell werden zusammen
mit dem Auftrag an PERMADENTAL geschickt.
Nach rund neun Tagen liegt das komplette Set
in der Praxis vor: Die individuell gefertigte und

CANDULOR AG

Helfer im neuen Design

in einer praktischen Aufbewahrungsdose
sicher verpackte Schiene sowie das Blea-
ching-Gel OMNI WHITE SMILE 10%.

Mit permawhite kdnnen Patienten nach
der einflihrenden Demonstration in der
Zahnarztpraxis die weiteren Anwendun-
gen zu Hause durchfiihren und sowohl
Anwendungszeit und Dauer der
Anwendung ganz nach
ihren Wiinschen
bestimmen. \

1 EU-Richtlinie
2011/84/EU zum Einsatz
von kosmetischen ,Zahn-
aufhellern und -bleichmitteln®

PERMADENTAL GmbH
Tel.: 02822 10065
www.permadental.de

©

Ab sofort ist der neue Alameter mit den Zahnlinien PhysioStar® NFC*,

PhysioSet® TCR und PhysioSet® CT der Firma CANDULOR erhalt- R
lich. Der Alameter vom weltweit operierenden Dentalunternehmen

CANDLLOR

ALAMETER 1

CANDULOR ist ein Hilfsmittel zur Evaluierung der passenden Front-

zahngarnitur. Langjahrige Erfahrungen zeigen, dass die Nasenfliigel- l
breite Aufschluss (ber die urspriingliche Eckzahnposition gibt und
somit die Auswahl der geeigneten Zahngarnitur bei zahnlosen Pa-
tienten vereinfacht. Die Ermittlung der Frontzahngarnitur ist jetzt noch
einfacher und schneller. Mit dem Messarm des Alameters wird die
Nasenflligelbreite gemessen. Der gemessene Wert kann anschlieBend
auf der Tabelle abgelesen werden. Die Pfeile auf dem Schieber geben
an, welche Frontzahngarnituren fiir den Patienten geeignet sind. Der
liberarbeitete Alameter ist neu anwendbar fiir die PhysioStar® NFC*,

PhysioSet® TCR und PhysioSet® CT Zahnlinien.

CANDULOR AG
Tel.: +41 44 8059000
www.candulor.com
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COLTENE

Schicker Helfer mit Képfchen

Eine liickenlose Hygienedokumen- g
tation schafft Rechtssicherheit und _’ : = = _ 'D LTENE
schiitzt Patienten sowie das eigene .
Team. Das clevere Ultraschall-
gerat BioSonic UC 150 des Schwei-
zer Dentalspezialisten COLTENE entfernt
ab sofort selbst hartndckige Beldge
an manuell nicht zugédnglichen Stellen.
Dabei dokumentiert es automatisch alle
Reinigungsgénge und speichert Protokoll-
daten sicher auf der internen Festplatte.
Wie bei einer Smartphone-App bestimmt der
Nutzer per handschuhfreundlichem LED-Bild-
schirm seine Préferenzen von Vorwarmtemperatur
bis Reinigungszeit. Die Ergebnisse liest er bequem
liber die integrierte USB-Schnittstelle aus. Frei-  kassetten. Die eingebaute Heiz-
stehend avanciert der Hightech-Reiniger dank sei- ~ funktion lasst sich zudem auf
nes weiBen Kunststoffgehduses zum attraktiven  biosonic.coltene.com aktivieren.
Hingucker. Zur maximalen Flachennutzung wird

das kompakte Gerat in die Arbeitsplatte versenkt.  Golténe/Whaledent GmbH + Co. KG
Innen bietet der korrosionsbestandige Edelstahl-  Tel.: 07345 805-0

behdlter genug Platz fiir bis zu vier Instrumenten- ~ www.coltene.com/de

Ultradent Products
Einfach, professionell, vielfaltig — Bleaching to go

Opalescence Go ist ein vielfaltig einzusetzendes, professionelles Zahn-
aufhellungssystem. Ob als alleinige Zahnbogenaufhellung oder als Er-
ganzung und Auffrischung — das System ist stets das richtige. Auch bei
einer Prophylaxesitzung sind viele Patienten dankbar, wenn ihre Z&h- =— -} - -

i . . Opalescence
ne nicht nur sauber, sondern auch strahlender werden. Ein oder zwei :
UltraTrays konnen die PZR zur ,Prophylaxe plus“-Behandlung machen;
dies ist oft der Einstieg in eine umfassendere Aufhellungsbehandlung.
Die vorgefertigten, gebrauchsfertigen UltraFit Trays sind bereits mit
einem 6%igen H,0,-Gel befiillt. Die Folie des Innentrays auf der Zahn-
reihe formt sich ideal an, bleibt wahrend der 60- bis 90-miniitigen
Tragezeit formstabil, sitzt sicher und komfortabel. Bereits nach wenigen
Anwendungen sind Aufhellungserfolge zu sehen. Als beliebte Aromen
stehen Mint oder Melone zur Auswahl. Das Auf-
hellungssystem von Ultradent Products erspart | !nfoszum Unternehmen

Laborarbeiten und kann fiir den Patienten be- E"-l 'E
sonders preisglinstig kalkuliert werden. So ist es

moglich, mehr Patienten zu hellen, schonen Zéhne ?

zu verhelfen — und der Praxis zu zahnbewussten, E

treuen Patienten.

Opalescence

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

DMG

Stress ade

In der stressgeplagten Gesellschaft avanciert
Bruxismus allmahlich zur neuen ,Volkskrank-
heit“. Minimalinvasive Kaufl&chenveneers aus
CAD/CAM-Komposits zur Korrektur der Biss-
lage schaffen effektiv und auf ganz natiirliche
Weise Abhilfe. Mit dem eigens entwickelten
CAD/CAM-Werkstoff LuxaCam Composite stellt
DMG ein neuartiges Konzept zur Behandlung
von Bruxismus vor. Erstmals gelingt es mithilfe
des innovativen Materials, konservierende und
prothetische Rekonstruktionen vorzunehmen, die
langfristig zu einer funktionellen Kiefergelenk-
position fiihren. Nach eingehender Diagnostik
erfolgt die Korrektur mit individuell gefertigten
Kauflachenveneers. Dadurch wird die genaue ok-
klusale Einstellung optimiert und die ideale Ver-
sorgung auf natiirliche Weise im Mund ermittelt.
Das Material eignet sich zur Herstellung resi-
lienzfahiger Kauflachenveneers genauso wie
zur Fertigung von Onlays und Teilkronen. Dank
seines dentinahnlichen Elastizitdtsmoduls verfiigt
das CAD/CAM-frasbare Komposit (iber eine stoB-
dampfende Wirkung und ist antagonistenscho-
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nend. Gleichzeitig sorgt die funktionelle Formulie-
rung der hochvernetzten Polymermatrix fiir eine
besonders hohe Transluzenz. So fiigt sich das
asthetische Material durch den Chaméleon-Effekt
harmonisch in die natiirliche Zahnreihe ein.

LuxaCam Composite ist ab sofort im Dentalfach-
handel verflighar. Neben klassischen Bldcken in
sieben unterschiedlichen Farben auf Basis des
VITA Classic-Farbrings bietet DMG den Werkstoff

GC

Funktidnserhalt

auch in Rondenform an. Die Befestigung erfolgt
mit exakt aufeinander abgestimmten Bondings
und Zementen.

Infos zum Unternehmen

I-El.'l

DMG
Tel.: 0800 3644262
www.dmg-dental.com

Leistungsstarke Software

fur Praxis und Labor

Langst erschlieBt GC digitale Kompetenzfelder.
Auf dem Gebiet dentaler Laborgerate steht der
vollautomatisierte Laborscanner GC Aadva Lab
Scan bereit. Mit seinem hochwertigen dualen
Kamerasystem garantiert er hochste Genauigkeit
und Prézision, wie eine Studie der Universitaten
von Mailand und Siena aus 2016 bestétigte.! Fiir
die virtuelle Konstruktion bietet der Hersteller
die leistungsstarke Software GC Aadva Dental
CAD 2.1 (powered by exocad®) an. Zudem ist
eine Vielzahl verschiedenster Features erhéltlich,
z.B. die patentierten Aadva Lab Scan Scanflags
mit dem Punkt-Code-System. Uber dieses werden
Position sowie Typ und Marke des Implantates
erkannt und diese Informationen in das Modell
mit aufgenommen.

Im Bereich der intraoralen Abformung verfiigt der
Hersteller mit dem Intraoralscanner GC Aadva I0S

tiber eine leistungsfahige Losung, die fir einen
reibungslosen Workflow zwischen Labor und Pra-
xis steht. Der Scanner wurde als offenes System
konzipiert und setzt auf den offenen STL-Stan-
dard. Fiir einen reibungslosen Datenaustausch
zwischen Praxis und Labor sorgt die Aadva 10S
Digital Service Plattform (DSP).

1 Mandelli et al. Evaluation of the accuracy of
extraoral laboratory scanners with a single-
tooth abutment model: A 3D analysis. Journal
of Prosthetic Research.
2016 Oct 19. pii: S1883—
1958(16)30091-3.

Infos zum Unternehmen
[=] ey ]
GC Germany GmbH ;I%

Tel.: 06172 99596-0
www.gcgermany.de




ONLINE-ANMELDUNG/

GEMEINSAMER JAHRESKONGRESS ONGRESSPROGRAVI

der Internationalen Gesellschaft fiir Asthetische Medizin e.V. (IGAM) und
der Deutschen Gesellschaft flir Kosmetische Zahnmedizin e.V. (DGKZ)

15. und 16. Juni 2018
Lindau - Inselhalle Lindau

www.dgkz-jahrestagung.de

GEMEINSAMER
JAHRESKONGRESS

der Internationalen Gesellschaft fiir Asthetische
Medizin e.V. (IGAM) und der Deutschen Gesellschaft
flir Kosmetische Zahnmedizin e.V. (DGKZ)

Veranstalter:

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29 | 04229 Leipzig

Tel.: 0341 48474-308 | Fax: 0341 48474-290
event@oemus-media.de | www.oemus.com

Wissenschaftliche Leitung:

IGAM — Internationale Gesellschaft fir Asthetische Medizin e.V.
PaulusstraBe 1 | 40237 Dusseldorf

Tel.: 0211 16970-79 | Fax: 0211 16070-66
sekretariat@igaem.de | www.igaem.de

In Zusammenarbeit mit:

DGKZ — Deutsche Gesellschaft fir Kosmetische Zahnmedizin e.V.

Goldsponsor:

<Allergan.

Deutsche Gesellschaft fiir
Kosmetische Zahnmedizin

Faxantwort an 0341 48474-290

(] Bitte senden Sie mir die Programminformation fiir den GEMEIN-
SAMEN JAHRESKONGRESS der IGAM und der DGKZ zu.
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New York City
zur Vorweilthnachtszeit

Autorin: Carolin Gersin

The City that never sleeps, State of Mind, The Big Apple — New York City hat viele Namen und das
zu Recht. Denn diese Stadt vereint alles, was man sich vorstellen kann. New York ist zu jeder Zeit
des Jahres spektakular und unvergleichlich. In dieser Stadt gibt es nichts, was es nicht gibt. Einen
besonderen Glanz verstromt die Metropole jedoch zur Weihnachtszeit. Berlihmte Sehenswiirdig-
keiten und StraBen sind festlich geschmiickt und bieten einen einmaligen Anblick. Weihnachten in
New York ist etwas ganz Besonders.

Als im Jahr 1931, zur Zeit der Great Depression,  Highlight New Yorks werden wiirde. Die Arbeiter, die
der erste Weihnachtsbaum inmitten der Baustelle diesen Baum aufstellten, schmickten ihn mit von
des Rockefeller Centers errichtet wurde, hat wohl ihren Familien handgemachten Girlanden. Seit der
niemand damit gerechnet, dass dieser einmal zum  Er6ffnung des Rockefeller Centers im Jahre 1933
beriihmtesten Baum der Welt und Weihnachts- gehort die traditionelle ,Lightning Ceremony” fest
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zum Veranstaltungskalender der Stadt. Seinen le-
genddren Glanz erhilt der Christbaum mittlerweile
durch rund 45.000 LED-Lichter sowie einem glit-
zernden Stern aus 25.000 Swarovski-Kristallen. Zu
bewundern ist der Baum jahrlich von Ende Novem-
ber bis Anfang Januar. Doch nicht nur wegen des
Baumes ist das Rockefeller Center im Winter be-
riihmt, sondern auch fiir seine Eislaufbahn, auf der
man im Glanze des Baumes einige Runden drehen
kann. Besonders am Abend entfaltet auch die Weih-
nachtsdekoration, bestehend aus riesigen Christ-
baumkugeln und Lichterketten, rund um das Rocke-
feller Plaza ihren Zauber.

Eine Besichtigung des Baumes ldsst sich optimal mit
einem Besuch der beliebten Aussichtsplattform Top
of the Rock® verbinden, welche sich im 70. Stockwerk
des Art déco-Bauwerkes befindet. Aus einer Hohe
von 260 Metern genieBt man einen 360-Grad-
Panoramablick auf die Stadt, die niemals schlaft - mit
dem beeindruckenden Empire State Building im
Stden und dem Central Park im Norden. Die optimale
Tageszeit fir einen Besuch der Plattform ist der spate
Nachmittag, etwa eine halbe Stunde vor Sonnen-
untergang, denn so erlebt man die Stadt sowohl bei
Tag als auch den Lichterglanz am friihen Abend.

e
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Im sidlichen Teil von Midtown Manhattan, an der
5th Avenue gelegen, befindet sich eines der bekann-
testen Wolkenkratzer der Stadt: Das Empire State
Building, welches ebenfalls eine Aussichtsplattform
bietet. Das Gebdude war bis 1972 mit 381 Metern
das hochste New Yorks. Unweit des Empire State
Buildings liegt der Times Square, der vor allem durch
seine Reklametafeln Berlihmtheit erlangte. In des-
sen Umkreis befindet sich jedoch viel mehr als ein
buntes Lichtermeer, denn neben Shopping-Lieb-
habern kommen auch Theaterfreunde am Mittel-
punkt des Broadways voll auf ihre Kosten. Im ndhe-
ren Umkreis gibt es mehr als 40 kleine und groBere
Theater, die von Comedyshows Uber klassische
Theaterstiicke bis hin zur neuesten Musical-Produk-
tion fur jeden Geschmack etwas anbieten. Zeich-
nungen von Michelangelo im Metropolitan Museum
of Art (MET) auf der Upper East Side, Salvador Dalis
flieBende Uhren im Museum of Modern Art (MoMA)
in Midtown oder ein junger aufstrebender Kiinstler
in Williamsburg in Brooklyn - auch in Sachen Kunst
ldsst New York die Herzen seiner Besucher hdher
schlagen.

{© Victoria Lipov/ Shutterstock.comam

Ein wahrlicher Kontrast zur pulsierenden Unterhal-
tungsszene Manhattans gewahrt hingegen ein Spa-
ziergang durch den Central Park. Nicht nur in den
warmen Monaten ist die groBte Griinanlage New
Yorks einen Besuch wert, um sich kurz vom Trubel der
Metropole zu erholen. Beim Schlendern durch den
Park sollte man keinesfalls den gréBten See mit dem
Namen Jacqueline Kennedy Onassis Reservoir, zu
Ehren der ehemaligen First Lady, missen. Im Siiden
des Parks bietet sich im Winter auBerdem eine wei-
tere Moglichkeit, die Schlittschuhe zu schniren.

Zu FuB nach Brooklyn

Neben dem Empire State Building und der Freiheits-
statue ist die Brooklyn Bridge wohl eines der bekann-
testen Wahrzeichen New Yorks. Die Brooklyn Bridge
sollte unbedingt zu FuB von Manhattan bis nach
Brooklyn Gber den East River iberquert werden. Denn
von hier hat man einen unvergleichbaren Blick auf
Manhattans Skyline. Fiir den 1.833 Meter langen Weg
uber die Briicke sollte man somit reichlich Zeit fur
Fotostopps einplanen. Zwischen den beiden Briicken



© Diego Gramdt/ Shutterstock.com

Manhattan Bridge und Brooklyn Bridge befindet sich
das Wohn- und Geschéaftsviertel Dumbo (Down under
the Manhattan Bridge Overpass), welches durch
seinen Industrie-Charme und kopfsteingepflasterte
StraBe an friihere Zeiten erinnert.

In Brooklyn sollte auch ein Spaziergang durch den
Brooklyn Bridge Park nicht fehlen. Von hier hat man
einen wunderbaren Blick auf die Skyline von Man-
hattan. Oberhalb des Parks gelangt man zum histo-
rischen Viertel Brooklyn Heights mit Gebduden aus
den 1920er-Jahren. In diesen Reihenhdusern lebten
einige bekannte amerikanische Schriftsteller wie
zum Beispiel Truman Capote (Friihstiick bei Tiffany).

Die Siidspitze Manhattans

Bereits seit mehr als 100 Jahren schafft die Staten
Island Ferry eine Verbindung der New Yorker
Boroughs Manhattan und Staten Island - mit einem
beeindruckenden Blick auf die Skyline Manhattans
und die Statue of Liberty. Um den zahlreichen Pend-
lern eine giinstige Mdglichkeit der Uberfahrt zu
ermdglichen, ist die etwa 25-minitige Fahrt kosten-

frei. Start der Fahre ist an der Stidspitze Manhattans,
unweit des Financial Districts mit der Wall Street
und der weltgréBten Wertpapierborse, der New York
Stock Exchange. Seit 2014 beeindruckt in Lower
Manhattan mit seinen 541 Metern ebenfalls das
aktuell hochste Gebdude New York Citys: Das One
World Trade Center am Ground Zero.

Nicht nur zahlreiche Sehenswiirdigkeiten, Museen
und Unterhaltung locken in der Vorweihnachtszeit
zahlreiche Besucher nach New York, die weihnacht-
lich dekorierten Schaufenster machen auch die
Weihnachtseinkdufe zu einem puren Vergnutgen._

Kontakt

Carolin Gersin

Redaktion Zahntechnik
OEMUS MEDIA AG
HolbeinstraBe 29

04229 Leipzig

Tel.: 0341 48474-129
c.gersin@oemus-media.de
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Abb. 1: ,Die Reise der Veranderung*,
Ol auf Leinwand, 180x110 cm.
Abb. 2: ,Volas", Acryl auf Leinwand,

Lifestyle Kun§ly

So beschreibt Sandra Eder, Kiinstlerin aus Miin-
chen, ihre Auseinandersetzung mit der Malerei
selbst. Das groBziigige Atelier in der Ndhe des
Starnberger Sees gibt ihrer Kreativitdt den passend
Rahmen, um ihre Ideen in Szene zu setzen, meist in
groBformatigen Arbeiten. Die Schiilerin des Miinch-
ner Malers Klaus Soppe, einem Meisterschiiler von
Robin Page, vervollstandigte ihr technisches Kon-
nen weiter bei Professor Markus Liipertz und gab
ihrem Talent in einem dritten Studiengang bei Rosa
Loy, die der Leipziger Schule zugeschrieben wird,
mehr Nahrung und den letzten Schliff. In ihren

150x150cm.  Bildern betont die Malerin einen eigenwilligen Blick
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auf ihre Welt. Sie lasst
lenz und leuchtender Strak

Die Arbeiten Eders stehen un
und beschaftigen sich mit dem um o
bens in der Malerei selbst. Man kannte |hre Werke
gerne auch der Neoromantik zuschreiben. Eder
schopft dabei aus ihrem groBen Fundus an Sponta-
nitdt, genauester Naturbeobachtung und ldsst so
Kompositionen entstehen, die in ihren Tiefen und
Héhen von Raum und Licht einen spannungsreichen
Bogen beschreiben, von gegenstandlicher Malerei
bis hin zur volligen Abstraktion. Unverkennbar ist
das sehr eigene und experimentelle Kolorit in allen




“Malereien, wobei es der Kiinstlerin in jedem
gelingt, mit der farblichen Balance zu spielen.
Beim ersten Blick auf ihre Bilder spirt der Betrach-
ter sofort den asiatischen Einfluss. Das liegt daran,
dass sich in der Personlichkeit Eders, die Tochter
einer gebirtigen Minchnerin und eines Indonesiers
ist, zwei Kulturen harmonisch miteinander vereinen.
Sie ist eine Eurasierin im besten und kreativen Sinne,
und dies tritt auch in ihrer Malerei, fiir den europa-
ischen Geschmack auffallend, ansprechend hervor.
Die in Miinchen geborene und aufgewachsene
Kiinstlerin spirt dies als Information, die tief in
ihren Wurzeln verankert liegt. So sind auch das von

Das Triptychon ,Glt
GréBe von 330cm Linge und 135¢m Hohe,

Inhalt so auch im Format gerecht werden. Darauf ist
ein halbwiichsiges Madchen zu sehen, das sich mit
dem Kescher ihre Goldfische aus der Luft angelt.
Als Mitglied des Miinchner Kiinstlerhauses, deren
Initiatoren damals u.a. Franz von Lenbach und Fritz
August von Kaulbach waren, fanden Eders Arbeiten
nun den passenden Rahmen fir eine ansprechende
Prasentation. In der Einzelausstellung im Miinchner
Kiinstlerhaus am Lenbachplatz, die bis Ende Ok-
tober zu sehen war, fand der Kunstinteressierte und
-sammler neue Arbeiten der Malerin. Kurator der
Einzelausstellung war Matthias Gangkofner, der
1. Vorsitzende des Miinchner Kiinstlerhaus-Vereins.
Zudem gab die Kunstexpertin Dr. Bettina Kroge-
mann eine Einflihrung in die Werke.

Sandra Eder ist zudem international tatig. Ihre Ex-
ponate wurden u.a. Uber Galerievertretungen in
New York City, Manhattan, Soho oder auch auf der
Kunstmesse in Peking, der Art Beijing, ausgestellt._

Kontakt

Infos zur Autorin
Sandra Eder
Am Hohenrand 4 E' . @

82335 Berg am Starnberger See
mail@sandra-eder.de
www.sandraeder.de
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die Verantwortung. Gekennzeichnete Sonderteile und Anzeigen befinden sich auBerhalb der
Verantwortung der Redaktion. Fir Verbands-, Unternehmens- und Marktinformationen kann
keine Gewahr ibernommen werden. Eine Haftung fir Folgen aus unrichtigen oder fehlerhaften
Darstellungen wird in jedem Falle ausgeschlossen. Die Wiedergabe von Gebrauchsnamen,
Handelsnamen, Firmennamen, Warenbezeichnungen und dergleichen in dieser Zeitschrift
berechtigt auch ohne besondere Kennzeichnung nicht zu der Annahme, dass solche Namen
und Bezeichnungen im Sinne der Warenzeichen- und Warenschutzgesetzgebung als frei zu
betrachten seien und daher von jedermann benutzt werden diirfen. Gerichtsstand ist Leipzig.
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DGKZ e.V.

Die innovative Fachgesellschaft fiir den modernen Zahnarzt

& Kostenlose Fachzeitschrift

Lesen Sie kostenlos ,cosmetic dentistry”— die qualitativ auBer-
gewohnliche Mitgliederzeitschrift informiert Sie (iber alle rele-
vanten Themen der kosmetischen Zahnmedizin. Auch als E-Paper
mit Archivfunktion auf www.zwp-online.info verfiigbar.

© ErmaBigte Kongressteilnahme

Besuchen Sie die Jahrestagungen der DGKZ und nutzen Sie die
fir Mitglieder ermaBigten Teilnahmegebiihren.

&€ Kostenlose Mitglieder-Homepage

Nutzen Sie lhre eigene, individuelle Mitglieder-Homepage, die
die DGKZ allen aktiven Mitgliedern kostenlos zur Verfiigung
stellt. Uber die Patientenplattform der DGKZ, die neben Infor-
mationen fiir Patienten auch eine Zahnarzt-Suche bietet, wird
der Patient per Link mit den individuellen Mitglieder-Homepages
verbunden.

© Patientenwerbung und
Offentlichkeitsarbeit

Profitieren Sie von einer starken Gemeinschaft, die durch
Offentlichkeitsarbeit auch Ihr Praxismarketing unterstiitzt.

Mitgliedsantrag DGKZ

Weitere Infos: Nutzen Sie die Vorteile der Mitgliedschaft in der

ZDeEtSChZ.G.eSd\'/SChaf”Ur Kosmetische ‘ DGKZ und treten Sie jetzt dieser starken Gemein-
H;;;]:ﬁ'rza'g:'zé 04229 Leipig - schaft bei! Die einfache bzw. passive Mitgliedschaft
Tel.: 0341 48474202, Fax: 0341 48474-290 v R o kostet 200 €, die aktive Mitgliedschaft 300 € jahrlich.

info@dgkz.info / www.dgkz.com Fiir Studenten ist die Mitgliedschaft kostenfrei.



Deutsche Gesellschaft fiir
Kosmetische Zahnmedizin

£
MITGLIEDSANTRAG L

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in der
Deutschen Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin e.V.
HolbeinstraBe 29, 04229 Leipzig, Tel.: 0341 48474-202, Fax: 0341 48474-290

Prasident: Prof. inv. (Sevilla) Dr. Jiirgen WahImann
Generalsekretar:  Jorg Warschat LL.M.

Name Vorname
StraBe PLZ/Ort
Telefon Fax Geburtsdatum

E-Mail-Adresse

Kammer/KZV-Bereich

Besondere Fachgebiete oder Qualifikationen

Sprachkenntnisse in Wort und Schrift

Einfache bzw. passive Mitgliedschaft Jahresbeitrag 200,-€ U

Leistungen wie beschrieben

Aktive Mitgliedschaft Jahresbeitrag 300,-€ U
Leistungen wie beschrieben
zusatzlich: 1. personalisierte Mitgliedshomepage

2. Stimmrecht

Assistenten mit Nachweis erhalten 50 % Nachlass auf den Mitgliedsbeitrag d
Studenten mit Nachweis erhalten eine kostenfreie Mitgliedschaft a
Fordernde Mitgliedschaft (Unternehmen) Jahresbeitrag 500,-€ U

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE672ZZ00001208450
Mandatsreferenz: wird separat mitgeteilt

SEPA-Lastschriftmandat

Hiermit ermachtige ich die Deutsche Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin e.V. widerruflich, Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Deutschen Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin e.V. auf
mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Vorname, Name (Kontoinhaber)

StraBBe PLZ/Ort

BAN__
BIC_ _  _  _  _ _ _ _l__ . Kreditinstitut

Datum Unterschrift

BITTE SENDEN SIE DEN ANTRAG IM ORIGINAL PER POST AN: DGKZ E.V., HOLBEINSTR. 29, 04229 LEIPZIG.
(Ihre Originalunterschrift ist fiir die Durchfiihrung des SEPA-Lastschriftverfahrens erforderlich.)



ABOSERVICE

cosmetic dentistry

Interdisziplinar und nah am Markt

BESTELLUNG AUCH
ONLINE MOGLICH

ISSN 1864-4279  Entgelt bezahlt: 74677  Preis: € 10,00 zzgl. MwSt.
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Fa‘bei ag
SCOT - Alles, nur
nicht konventionell's

. -
Praxisgestaltung
Die goldene Mitte
finden: Design  *
und Funktionalitaf -

www.oemus-shop.de

Lesen Sie in der aktuellen
Ausgabe folgende Themen:

Fachbeitrag
SCOT - Alles, nur
nicht konventionell

Praxisgestaltung
Die goldene Mitte
finden: Design
und Funktionalitat
in der Praxis

Reise
New York City zur
Vorweihnachtszeit

in der Praxis .
Al
Reise \
New York City zur ~ * * -
Vorweihnachtszeit : N - a71713
Erscheinungsweise:
4 xjahrlich
1 Ja, ich machte die ,cosmetic dentistry” im Jahresabonnement zum
Preis von 44,—€*/Jahr inkl. MwSt. und Versandkosten beziehen. Name /Vorname
StraBe/PLZ/0rt

Unterschrift

* Preis fiir Ausland auf Anfrage

Widerrufsbelehrung: Den Auftrag kann ich ohne Begriindung innerhalb von 14 Tagen ab Bestellung bei der
OEMUS MEDIA AG, HolbeinstraBe 29, 04229 Leipzig schriftlich widerrufen. Rechtzeitige Absendung gentigt.
Das Abonnement verléngert sich automatisch um 1 Jahr, wenn es nicht fristgeméB spétestens 6 Wochen vor
Ablauf des Bezugszeitraumes schriftlich gektindigt wird.

|
OEMUS MEDIA AG

Telefon/E-Mail

Stempel

CD 417

HolbeinstraBe 29 - 04229 Leipzig - Tel.: 0341 48474-201 - grasse@oemus-media.de



permawhite

Professionelles Zahnaufhellungssystem

49,99 €

Bleaching-Set fiir 1 Kiefer: indiv. Bleachingschiene
2 x OMNI WHITE SMILE 10 % Bleaching Gel & 3 ml
Bleaching-Set fiir 2 Kiefer: 89,99 €*

*inkl. Mwst., zzgl. Versand
Wi \
%\ \ 'h‘ l Y

Der Mehrwert fiir lhre Praxis
Als Komplettanbieter fur zahntechnische Losungen beliefern wir seit tber 30 Jahren renommierte Zahnarztpraxen in ganz Deutschland.
Asthetischer Zahnersatz und effektive Schienensysteme zum smarten Preis.

p er m a den ta I sen.rperd(.ent

www.permadental.de | Telefon 0 28 22 -1 00 65 Modern Dental Group



