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Der andere Patient
Die Swiss Society for Gerodontology
and Special Care Dentistry (SSGS) liadt
am 27. April unter dem Motto «Special
Care — der andere Patient» zu ihrer

Jahrestagung ein. » Seite 11

Intraoralscanner
Die Zukunft der Zahnmedizin ist
digital, sowohl in Praxen als auch in
Laboren. Dr. Ingo Baresel zeigt Ent-
scheidungskriterien beim Kauf eines
Intraoralscanners auf.

Schulungsmodul online
COLTENE, der Schweizer Dentalspe-
zialist, erweitert ab sofort sein Online-
angebot um eine Reihe kostenloser
Schulungsmodule zur innovativen
Frontzahnrestauration. » Seite 23

» Seite 8f
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Stabile zahnarztliche Versorgung

63 Prozent der Schweizer
gehen mindestens einmal jahrlich zum Zahnarzt.

BERN — Das Bundesamt fiir Statistik
(BES) prisentiert in der aktuellen
Ausgabe der Taschenstatistik 2017
die jungsten Daten zum Gesund-
heitszustand der Bevolkerung und
dessen Bestimmungsfaktoren. Sie
gibt zudem einen Uberblick iiber
die verschiedenen Sektoren des Ge-
sundheitssystems, dessen Ressour-

cen sowie die bezogenen Leistungen.
Ausserdem werden die Gesundheits-
kosten und deren Finanzierung um-
fassend betrachtet.

4'217 Zahnarzte
Laut Statistik arbeiteten 2016 in
der Schweiz 4’217 Zahnirzte, was
Fortsetzung auf Seite 2 - rechts unten =

Kanton Waadt stimmt tiber Zahnversicherung ab

Am 4. Marz wird eine richtungsweisende Entscheidung erwartet.

LAUSANNE - Ob die Bevélkerung
des Kantons Waadt eine obligatori-
sche Zahnversicherung wiinscht oder
nicht, entscheidet sich am 4. Mirz
2018. Die Abstimmung koénnte fiir
andere Kantone eine Signalwirkung
haben und richtungsweisend sein.

So wurden neben Waadt auch in
anderen Kantonen Initiativen ins Le-
ben gerufen, die sich fiir eine solidari-
sche Finanzierung der Zahngesund-
heit aussprechen. Das Ergebnis der
Abstimmung konnte demnach Aus-
wirkungen auf weitere Teile der Ro-
mandie haben.

Das Votum des bevolkerungs-
reichsten Westschweizer ~Kantons
wird aber auch in der gesamten
Schweiz mit Spannung erwartet.

Hohe finanzielle Belastungen
Hauptkritikpunkt der Initiativen
sind die derzeit hohen finanziellen
Belastungen bei Zahnarztbehandlun-
gen fiir den Einzelnen. Bisher tragen
Schweizer knapp 90 Prozent der Kos-
ten selbst, was schwerwiegende Fol-

Stress am Arbeitsplatz macht unproduktiv

Gesundheitsforderung Schweiz stellt Job-Stress-Index vor.

BERN - Die Gesundheitsforde-
rung Schweiz ermittelt seit 2014
jahrlich in Zusammenarbeit mit
der Abteilung fiir Arbeits- und
Organisationspsychologie der
Universitit Bern und der Ziir-
cher Hochschule fiir Ange-
wandte Wissenschaft verschie-
dene Kennzahlen zu den Aus-
wirkungen von arbeitsbeding-
tem Stress auf Gesundheit und
Produktivitit von Erwerbstiti-
gen. Nach der dritten Durchfiih-
rung wurde 2017 erstmals iiber
drei Jahre das Ausmass und die
Entwicklung von Belastungen
und Ressourcen am Arbeitsplatz be-
urteilt. Mit der Ableitung der damit
zusammenhingenden motivationa-
len, gesundheitlichen und 6konomi-
schen Konsequenzen wurde es mog-
lich, Vorhersagen fiir kiinftige Ent-
wicklungen zu machen.
Die wichtigsten Resultate der
Lings- und Querschnittsanalyse im
Uberblick:
+«Im Durchschnitt zeigen die Kenn-
zahlen grosse Stabilitit auf, wobei
der Anteil der Personen, die deutlich
mehr Belastungen als Ressourcen
am Arbeitsplatz aufweisen, leicht
zugenommen hat.

« Je stirker die Stressbelastung von Er-
werbstitigen ist, desto mehr zeigen

Zusammenhang der drei Kennzahlen des Job-Stress-Index

DENTAL BERN & SSO-Kongress - Wer hingeht, weiss mehr!  31. Mai - 2. Juni 2018
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Job-Stress-Index

Okonomisches

Potenzial (CHF)

Arbeitsbedingungen
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Belastungen

Gesundheitliche Folgen
Befinden

Okonomisches Potenzial
fiir die Wirtschaft

sich in den Folgejahren gesundheit-
liche Beeintrichtigungen, sinkende
Zufriedenheit sowie steigende ge-
sundheitsbedingte Produktivitts-
verluste durch gesundheitsbedingte
Fehlzeiten und Prisentismus (redu-
zierte Arbeitsleistung wihrend der
Arbeit infolge gesundheitlicher Pro-
bleme).

+ Es bestehen Hinweise auf Kausalitit
zwischen = Stressbelastungen, dem
zukiinftigen Befinden der Mitarbei-
tenden und den zu erwartenden
Produktivititsverlusten.

* Die durch Stress verursachten Pro-
duktivititsverluste entstehen mehr-
heitlich durch Présentismus und
weniger durch Absentismus.

Verhaltnis von Ressourcen und

« Ein verbesserter Job-Stress-In-
dex, d.h. verbesserte Ressour-
cen-Belastungsverhiltnisse,
lassen positive Entwicklungen
bzgl. Motivation, Gesundheit
und Produktivitit erwarten.

Die Auswertung des Job-
Stress-Index iiber mehrere Jahre
zeigt, dass der Index eine zuver-
ldssige Kennzahl fiir die Risiko-
bewertung der Arbeitsbedin-
gungen ist. Zusammengefasst
kann man sagen: Je hoher
der Job-Stress-Index, desto un-
glinstiger sind die Werte fiir

Erschopfung, Irritation, allgemeinen
Gesundheitszustand, Arbeitszufrie-
denheit und Kiindigungsabsicht —
und desto hoher sind die gesund-
heitsbedingten Produktivititsverluste
bei Unternehmen.

Die Ergebnisse der Analyse zei-
gen, dass sich ein giinstiges Verhaltnis
zwischen Belastungen und Ressour-
cen tiber die Zeit hinweg positiv auf
die Gesundheit und Motivation von
Mitarbeitenden auswirkt und lang-
fristig Produktivititsverluste vermie-
den werden konnen.

Quelle:
Gesundheitsforderung Schweiz
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Pierre-Yves Maillard, der zustindige SP-
Staatsrat, rechnet bei Zustimmung mit
Lohnabgaben zwischen 0,5 und 0,7 Prozent.

gen nach sich zieht. So haben ver-
schiedene Studien gezeigt, dass je
nach Region bis zu 20 Prozent der
Schweizer Zahnarztbesuche aufgrund
der Kosten meiden. Diesem Umstand
mochten die Initiatoren entgegentre-
ten und fordern, die Zahngesundheit

solidarisch von Arbeitnehmern und
Firmen tber die Lohnbeitrige zu
finanzieren. Fiir die Leistungen der
Kinder und Pensionierten soll der
Kanton aufkommen.

Argumente der Kritiker

Kritik erntet die Initiative fiir
diese Pline von den liberalen Parteien
FDP, SVP und GLP. Sie gehen davon
aus, dass die Versicherung lediglich
die Grundversorgung deckelt, Kosten
fiir Zahnersatz und Co. wiirde der Pa-
tient trotz allem selber tragen miissen.
Auch die Schweizerische Zahnirzte-
Gesellschaft SSO lehnt eine obligato-
rische Zahnversicherung ab.

«Wenn eine Versicherung fiir die
Behandlung aufkommt, bestimmt sie
auch mit, was im Mund des Patienten
geschieht. Die Therapiefreiheit wire
gefihrdet», so die SSO. Zudem fiirch-
ten sie einen generellen Anstieg der
Kosten, da der Anreiz fiir eine gute
Mundhygiene wegfalle.

Quelle: ZWP online
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Gesundheitsschaden

Unfallversicherung: Liste der Berufskrankheiten wird angepasst.

BERN - Der Bundesrat hat an seiner
Sitzung vom 21. Februar beschlossen,
Anhang 1 der Verordnung iiber die
Unfallversicherung anzupassen. Damit
wird die Liste der Berufskrankheiten
gemiss den neusten wissenschaftlichen
und technischen Erkenntnissen zu den
schiddigenden Stoffen und mechani-
schen Einfliissen auf die Gesundheit
aktualisiert. Die Verordnungsinderung
tritt am 1. April 2018 in Kraft.

Die Liste der Berufskrankheiten in
Anhang 1 ist seit mehr als einem
Jahrzehnt unverandert geblieben. Die
Verordnungsidnderungen betreffen im
Wesentlichen die Aufnahme von zu-
sitzlichen schddigenden Stoffen, zum
Beispiel die Desinfektionsmittel und

die aromatischen Amine. Zudem
wurde die Liste der arbeitsbedingten
Erkrankungen in einzelnen Punkten
in der Umschreibung etwas erweitert.

Die Liste der Berufskrankheiten
erleichtert die Beweisfithrung beziig-
lich des Kausalzusammenhangs zwi-
schen einer gesundheitsschidigenden
Ursache und der sich daraus entwi-
ckelnden Berufskrankheit. Nach der
Rechtsprechung ist der Unfallversiche-
rer dann leistungspflichtig, wenn die
Krankheit zu mehr als 50 Prozent auf
eine beruflich bedingte Einwirkung
(Exposition) durch einen auf der Liste
aufgefiihrten Stoff oder physikalischen
Faktor zurtickzufiihren ist.

Quelle: Bundesamt fiir Gesundheit

Elektronisches Patientendossier

Das Akkreditierungsverfahren wird angepasst.

BERN - Der Bundesrat hat an seiner
Sitzung vom 31. Januar 2018 die Ver-
ordnung iiber das elektronischen Pa-
tientendossier (EPDV) angepasst. Die
Anderungen betreffen die Akkreditie-
rung der Zertifizierungsstellen sowie
eine technische Vorgabe, wie die Daten
zu den Gesundheitsfachpersonen im
Abfragedienst erfasst werden miissen.
Die Verordnung iiber das elektro-
nische Patientendossier wird fiir die-
jenigen Stellen angepasst, die Heraus-
geber von Identifikationsmitteln, wie
beispielsweise einer Chipkarte, zer-
tifizieren. Diese Stellen werden neu

als Zertifizierer von Produkten und
Dienstleistungen und nicht als Zertifi-
zierer von Managementsystemen ak-
kreditiert. Zudem soll die Akkreditie-
rung auslindischer Zertifizierungsstel-
len auch durch auslandische Akkredi-
tierungsstellen moglich sein, sofern
diese die entsprechenden Vorgaben
erfiillen.

Gleichzeitig wurde eine technische
Anpassung vorgenommen, welche
regelt, wie Daten zu den Gesundheits-
fachpersonen im Abfragedienst erfasst
werden miissen.

Quelle: Bundesamt fiir Gesundheit
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Hohe Auszeichnung fir Schweizer Mediziner

Prof. Dr. Didier Pittet erhalt Robert-Koch-Preis fiir Krankenhaushygiene und Infektionspravention 2017.

Dr. Jorg Hacker.

BERLIN - Fiir seine bahnbrechen-
den Leistungen bei der Forderung
einer besseren Hindehygiene zur
Vermeidung nosokomialer Infektio-
nen hat der Schweizer Mediziner
Prof. Dr. Didier Pittet den mit 50’000
Euro dotierten «Preis fiir Kranken-
haushygiene und Infektionspraven-
tion 2017» der Berliner Robert-
Koch-Stiftung erhalten. Prof. Pittet
ist Leiter der Abteilung fiir Kranken-
haushygiene an den Genfer Univer-
sitdtskliniken und externer Leiter des
WHO-Programms «Clean Care is
Safer Care». Diese Kampagne nimmt
fiir sich in Anspruch, fiinf bis acht
Millionen Menschen pro Jahr das
Leben zu retten. Unter dem Motto
«SAVE LIVES: Clean Your Hands»
hat sie sich die verbesserter Han-

1

dehygiene als eine zentrale Forde-
rung auf die Fahnen geschrieben. In
mehr als 50 Lindern gibt es mittler-
weile nationale Kampagnen wie
«Aktion Saubere Hinde», «Mission
Mains Propres» oder «STOP! Clean
your hands». Fast 20’000 Kranken-
héduser und Gesundheitseinrichtun-
gen aus 177 Lindern oder Regionen
haben sich als registrierte Teilneh-
mer verpflichtet, die konsequente
Hindedesinfektion in den klini-
schen Alltag fest zu integrieren.

Die Robert-Koch-Stiftung rief
2013 den «Preis fiir Krankenhaushy-
giene und Infektionsprivention» ins
Leben. Ziel des Preises ist, beispiel-
hafte Leistungen auf dem Gebiet der
Krankenhaushygiene und der Infek-
tionsprévention sichtbar zu machen.

e

Von links: Dr. Hubertus Erlen, Dr. Christoph Straub, Prof. Dr. h.c. Ludwig Georg Braun, Prof. Dr. Didier Pittet, Lutz Stroppe, Prof.

Der Preis soll als Ansporn dienen,
durch neue wissenschaftliche und
anwendungsorientierte Projekte den
Hygienestandard in unseren Kran-
kenhdusern zu verbessern. Der
Robert-Koch-Preis fiir Kranken-
haushygiene und Infektionspraven-
tion wird finanziell von der B. Braun
Melsungen AG und der BARMER
Krankenkasse unterstiitzt.

Den Preis iiberreichte Lutz
Stroppe, Staatssekretir im Bundes-
ministerium fiir Gesundheit, wih-
rend eines Festakts im September
2017 in der Berlin-Brandenburgi-
schen Akademie der Wissenschaften
in Berlin.

Quelle:
Robert-Koch-Stiftung e.V.

Paul Herren Award

Preisverleihung an Prof. Dr. Adrian Becker, Israel.

BERN - Ende des vergangenen Jah-
res wurde durch die Klinik fiir Kie-
ferorthopadie der Paul Herren Award
verliehen. Der diesjihrige Preistrager
ist Prof. Dr. Adrian Becker von der
Hebriischen Universitit Jerusalem.
Prof. Becker erhielt diese ehrenvolle
Auszeichnung als Anerkennung fiir
seine herausragende Leistung in der
Lehre, im klinischen Bereich und in
der Forschung der Kieferorthopadie.

Rund 250 Giste wohnten der
Preisverleihung im Salon Royal des
Hotels Bellevue Palace in Bern bei.
Der Preistrager wurde durch Prof.
Dr. Christos Katsaros dem Publikum
vorgestellt. Anschliessend erfolgte
die Ubergabe des Paul Herren
Awards 2017 durch Prof. Dr. Hans-
Uwe Simon, Dekan der Medizini-
schen Fakultdt der Universitdt Bern.

Im Anschluss an die Preisverlei-
hung referierte Prof. Becker iiber den

Erhalt von Zihnen mit fortgeschrit-
tener Wurzelresorption: «Diagnosis
and treatment of resorption related
to unerupted teeth».

Prof. Dr. Adrian Becker ist ein
klinisch assoziierter Professor Eme-
ritus der Klinik fiir Kieferorthopidie
der Hebrew University — Hadassah
School of Dental Medicine in Jerusa-
lem. Er ist seit iiber 40 Jahren als Kie-
ferorthopdde in Israel tdtig. Bereits
zu Beginn seiner Karriere entwickelte
er ein grosses Interesse an impaktier-
ten Zahnen. Die Herausforderung,
Fille zu behandeln, welche niemand
anders behandeln wollte, gefiel ihm.
Zusammen mit einer kleinen Gruppe
von interessierten Mitarbeitenden
wurden iiber die Jahre immer mehr
Patienten, welche komplexe Zahn-
fehlstellungen aufwiesen, behandelt.
Uber 150 Publikationen in fithren-
den, international anerkannten kie-

Ubergabe des Paul Herren Awards: Prof.
Dr. Adrian Becker (links) und Prof. Dr.
Hans-Uwe Simon.

ferorthopédischen Fachzeitschriften
folgten.

Quelle: zmk bern

€ Fortsetzung von Seite 1:

«Stabile zahndrztliche Versorgung»

50 Fachkollegen pro 100’000 Ein-
wohner entspricht. Damit ist die
zahnirztliche Versorgung im Zeit-
raum 2008 bis 2016 stabil geblieben.

63 Prozent der Bevolkerung suchen
mindestens einmal innerhalb von
12 Monaten einen Zahnarzt auf.

Bei den veroffentlichten Zahlen
handelt es sich um die im Dezember
2017 aktuellsten verfiigbaren Zah-

len. Alle Daten stehen auf der Inter-
netseite des BFS als Dossier zur Ver-

fiigung (www.health-stat.admin.ch).

Quelle: Bundesamt fiir Statistik

Editorische Notiz (Schreibweise mannlich/weiblich)

Wir bitten um Verstdndnis, dass - aus Griinden der Lesbarkeit - auf eine durchgdngige Nennung der ménnlichen und weiblichen
Bezeichnungen verzichtet wurde. Selbstverstandlich beziehen sich alle Texte in gleicher Weise auf Manner und Frauen.
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Politics 3

BERN — Im September des vergan-
genen Jahres hat eine international
besetzte Expertengruppe im Auftrag

F;m——|

des Eidgenossischen Departements
des Innern (EDI) in einem Bericht

aufgezeigt, wie das Wachstum
der Gesundheitskosten eingeddmmt
werden konnte. Sie wertet darin in-

Neue Massnahmen zur Kostendampfung im Gesundheitswesen.

N

o —
a0

ternationale Erfahrungen zur Steue-
rung des Mengenwachstums aus
und legt 38 Massnahmen vor, davon
zwei iibergeordnete: Eine verbind-
liche Zielvorgabe fiir das Kosten-

Kosten dimpfen - wer triigt
welche Verantwortung?

wachstum in den verschiedenen
Leistungsbereichen und ein Experi-
mentierartikel, um innovative Pilot-
projekte zu testen. Diese beiden
Massnahmen standen im Zentrum

Maitrise des codts : qui assume
quelle responsabilité ?

sident de la Condédération et

der fiinften Nationalen Konferenz
Gesundheit2020.

Bundesprésident Alain Berset
erinnerte die rund 300 Teilnehmen-
den an die gemeinsame Verant-

nfte Nationale Konferenz Gesundheit2020

wortung. Um das Kostenwachstum
einzudimmen, brauche es Massnah-
men bei allen grossen Kosten-
blocken und von allen Akteuren des
Gesundheitswesens. Die Bevolke-
rung erwarte, dass wirksame Losun-
gen von allen Beteiligten mit hochs-
ter Prioritdt umgesetzt werden. Fiir
viele Familien mit mittleren und tie-
fen Einkommen stellen die Pramien
fiir die obligatorische Krankenversi-
cherung eine grosse Belastung dar.
Der Bundesrat hat im Oktober
2017, gestiitzt auf den Experten-
bericht, entschieden, die Anstren-
gungen zur Diampfung der Kosten
zu intensivieren, insbesondere bei
der medizinisch unbegriindeten
Mengenausweitung. Er hat das EDI
beauftragt, Vorschlige fiir jene neuen
Massnahmen vorzulegen, die umge-
setzt werden sollen. Die Resultate der
Konferenz Gesundheit2020 fliessen
darin ein. Diese Massnahmen sollen
in der Folge so schnell wie moglich
erarbeitet und umgesetzt werden.
Die nachhaltige Finanzierung der
Gesundheitsversorgung ist ein
Hauptziel der Strategie «Gesund-
heit2020» und der Legislaturziele
2015-2019 des Bundesrats.

Quelle: Bundesamt fiir Gesundheit
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HELFEN SIE IHREN PATIENTEN AUF DEM -
WEG ZU GESUNDEM ZAHNFLEISCH

EMPFEHLEN SIE DAS STARKE DUO!
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REDUKTION DER ZAHNFLEISCH-
ENTZONDUNG™ NACH 2 WOCHEN!

Chlorhexamed FORTE 0.2%
alkoholfrel als kurzzejtige
Intensivibehandiung fur Patienten
mit Zahnfleischentzindungen.
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Fiir mehr Patientensicherheit: Analyse von schweren Zwischenfallen

Ursachenforschung und das Ableiten wirksamer und nachhaltiger Praventionsmassnahmen.

ZURICH - Aus der Aufarbeitung
und Analyse von schweren Zwi-
schenfillen kénnen wichtige Lehren
fiir die Verbesserung der Patienten-
sicherheit gezogen werden. Im Rah-
men einer solchen Analyse konnen
Ursachen identifiziert und wirksame
und nachhaltige Praventionsmass-
nahmen abgeleitet werden. In eini-
gen Lindern, zum Beispiel auch
in Australien, sind die Meldung
von schweren Zwischenfillen und
eine anschliessende Ursachenanalyse
(root-cause-analysis, RCAs) ver-
pflichtend fiir Spitaler. Der langfris-
tige Nutzen einer RCA hingt wesent-
lich von der Wirksamkeit und Nach-
haltigkeit der abgeleiteten Priven-
tionsmassnahmen ab.

Hibbert und Kollegen unter-
suchten, welche Art von Massnah-
men in RCAs abgeleitet wird. Sie
werteten die schriftlichen Berichte
zu 227 RCAs aus, die in Australien in
der Folge von schweren Zwischenfil-
len in den Jahren 2010-2015 ange-
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fertigt wurden. Es handelt
sich um schwere, melde-
und aufarbeitungspflichtige
Ereignisse mit Patienten-
schidigung, z.B. unbeab-
sichtigt im Patienten belas-
sene Fremdkorper oder Sui-
zid eines Patienten im Spital.
Die in den Analysen abgelei-
teten Massnahmen wurden
extrahiert und durch Ex-
perten hinsichtlich ihrer
«Stirke» beurteilt. Dafiir wurde ein
bekanntes Kategoriensystem ver-
wendet, welches Priventionsmass-
nahmen in «starke», «mittlere» und
«schwache» Massnahmen einteilt.

Starke Massnahmen sind bei
einer Implementierung nachhaltig
und effektiv, ohne sich dabei auf das
«richtige» Verhalten von Individuen
zu verlassen. Beispielsweise gelten
bauliche Massnahmen, Anderungen
in der IT oder am Arbeitsmaterial,
aber auch kultureller Wandel als
starke Massnahmen.

forthild ina

Bundesrat will Bevolkerung besser
vor gefahrlicher Strahlung schitzen

Regelungen fiir einen besseren Gesundheitsschutz in Vorbereitung.

BERN — Der Bundesrat hat an seiner
Sitzung vom 14. Februar 2018 die
Verordnung zum Bundesgesetz tiber
die nichtionisierende Strahlung und
Schall in die Vernehmlassung ge-
schickt. Minderjdhrigen soll der
Zugang zu Solarien untersagt wer-
den, weil die dort verwendete Strah-
lung langerfristig Hautkrebs verur-
sachen kann. Regelungen fiir einen
besseren Gesundheitsschutz sind zu-
dem fiir kosmetische Laserbehand-
lungen und Laserpointer vorgese-
hen. Nichtionisierende Strahlung
wird unter anderem durch Solarien,
Medizinlaser oder Laserpointer er-
zeugt. Wenn solche Gerite nicht
sachgerecht eingesetzt werden, kon-
nen sie die Gesundheit schidigen.

Bei Solarien sollen gemaiss Ver-
ordnungsentwurf die Kontrolle und
die Information iiber die Gefahren
bei iibermissiger Belastung durch
UV-Strahlung verstirkt werden.
Minderjéhrigen wird der Solarium-
besuch untersagt. Die Kontrollen
sollen die Kantone vornehmen.

Fiir kosmetische Behandlungen
mit starken Blitzlampen und Lasern
wird kiinftig ein Sachkundenach-
weis verlangt. Dies betrifft insgesamt
13 Behandlungen wie etwa die Haar-

entfernung mit Lasern. Fiir die Aus-
bildung der Kosmetikerinnen ist die
Branche selber verantwortlich. La-
serbehandlungen wie beispielsweise
die Entfernung von Warzen diirfen
weiterhin nur von Arzten durchge-
fithrt werden. Zudem soll das Ent-
fernen von Leberflecken mit Laser
und Tétowierungen mit Blitzlam-
pen verboten werden.

Weiter soll das Publikum an Ver-
anstaltungen vor schidlichen Schall-
einwirkungen und Laserstrahlen ge-
schiitzt werden. Neu wird der Bund
an Veranstaltungen mit Laserstrah-
len kontrollieren, ob die Vorgaben
eingehalten werden.

Zunehmend sind Laserpointer
im Umlauf, die eine Gefahr fiir die
Augen und die Haut darstellen und
mit denen Piloten oder Lokomotiv-
fithrer geblendet werden. Um so-
wohl gefihrliche Blendungen wie
auch direkte Augenschidden in Zu-
kunft zu vermeiden, werden in der
Schweiz kiinftig nur noch Laser-
pointer der Klasse 1 zugelassen.

Die Vernehmlassung lauft bis
Ende Mai 2018.

Quelle:
Bundesamt fiir Gesundheit

patientensicherheit schweiz
sécurité des patients suisse
sicurezza dei pazienti svizzera
patient safety switzerland

Schwache Massnahmen hinge-
gen zielen auf das Verhalten von In-
dividuen ab, welches grundsitzlich
durch viele Faktoren beeinflusst ist
(z.B. Aufmerksambkeit, Ermiidung,
widerspriichliche Priorititen). Typi-
sche schwache Massnahmen sind
Weisungen, Regelungen, Schulun-
gen, deren nachhaltige Wirksamkeit
unwahrscheinlicher ist.

In den 227 RCAs wurden
1’137 Massnahmen zur Privention
ausgesprochen (Durchschnitt 5/Er-
eignis). Von diesen wurden 8 Pro-
zent als stark, 44 Prozent als mittel
und 48 Prozent als schwach beur-
teilt. In 31 RCAs (15 Prozent) wur-
den ausschliesslich schwache Mass-
nahmen empfohlen. Die am hdufigs-
ten empfohlenen Massnahmen wa-
ren «Anpassung von Regelungen,
Weisungen, Dokumentation», «Trai-
ning und Ausbildung», und «Ent-
wicklung neuer Regelungen, Wei-
sungen». Zwei Drittel aller abgelei-
teten Empfehlungen fallen in diese
drei Kategorien.

Die Untersuchung von Hibbert
et al. zeigt, dass die weit tiberwie-
gende Mehrzahl der in RCAs abge-
leiteten Massnahmen nach schweren

Zwischenfillen wenig effek-
tiv und nachhaltig ist. Wer-
den diese Massnahmen —
und keine weiteren wirk-
sameren Aktivititen — um-
gesetzt, ist ein substanzieller
Beitrag zur Privention von
dhnlich schweren Zwischen-
fillen unwahrscheinlich.
Hibbert und Kollegen besti-
tigen damit frithere Unter-
suchungen aus den USA
(z.B. KM Kellogg et al. 2017). Die
Ergebnisse sind auch deshalb so
pragnant, weil sie sich auf ein Set
von klar definierten, schweren und
grundsitzlich vermeidbaren Zwi-
schenfillen («never events») bezie-
hen. Das Auftreten dieser Ereignisse
wiirde mit der Umsetzung starker
Massnahmen im Vergleich mit
schwachen Massnahmen  wahr-
scheinlich deutlich oder sogar voll-
stindig reduziert werden konnen.
Die Autoren vermuten, dass die Tiefe
der Ursachenanalyse ein Grund
dafiir ist, dass primir schwache
Préiventionsmassnahmen abgeleitet
werden. Beschriankt sich eine Ana-
lyse beispielsweise auf den «akti-
ven Fehler» einer Person (z.B. die
Verwechslung eines Medikaments),
dann liegt es nahe, eine Massnahme
abzuleiten, die sich genau auf diesen
Umstand bezieht (z. B. eine mensch-
liche Doppelkontrolle oder ein Trai-
ning zur Schulung des Medikamen-
tenwissens). Untersucht eine Ana-
lyse hingegen auch die Umstinde, in
denen der Fehler stattgefunden hat
(z.B. tduschend #hnliche Medika-
mentenverpackungen), dann liegt
eine starke Massnahme, namlich das

Redesign der Verpackung, niher.
Eine weitere Ursache fiir die Ablei-
tung primér schwacher Massnah-
men wird darin vermutet, dass starke
Massnahmen hiufig initial sehr viel
mehr Aufwand bedeuten und oft nur
mittel- oder langfristig umsetzbar
sind. Solche Erfahrungen der «Lah-
mung» konnen Beteiligte unbewusst
dazu verleiten, schneller und einfa-
cher umsetzbare Massnahmen zu
bevorzugen, auch wenn diese nicht
effektiv und nachhaltig sind.

Fazit

Die Ergebnisse laden dazu ein,
ernsthaft iiber die bisherige Praxis
von Ursachen- und Fehleranalysen
nachzudenken. Zum einen koénnte
die Massnahmenintensitit bereits
starker im RCA-Prozess eingebettet
sein oder dieser Fokus durch Fach-
personen mit entsprechender Ex-
pertise begiinstigt werden. Zum an-
deren mehren sich die Belege, dass
zumindest bei schweren Zwischen-
fillen konzertierte Aktivititen (z.B.
auf nationaler Ebene) eher zur Ab-
leitung und Umsetzung starker
Massnahmen fiihren konnen.

Originalbeitrag:

Hibbert PD, Thomas MJW, Deakin A,
Runciman WB, Braithwaite J, Lomax S,
Prescott ], Gorrie G, Szczygielski A, Sur-
wald T, Fraser C. Are root cause analyses
recommendations effective and sustain-
able? An observational study.
International Journal for Quality in
Health Care. 2018. doi: 10.1093/intghc/
mzx181.

Quelle: D. Schwappach. Paper of the
Month Nr. 72. Patientensicherheit
Schweiz. Ziirich.

Rontgen Zahnarzte haufiger,
wenn sie daran verdienen?

Aktuelle Studie belegt: Finanzielle Interessen haben Einfluss auf den Umfang der Behandlungen.

EDINBURGH - Eine gross ange-
legte Studie des National Health Ser-
vice Schottlands (NHS Scotland)

L]

untersuchte {iber einen Zeitraum
von zehn Jahren den Zusammen-
hang von Behandlungen und Bezah-
lungsoptionen bei Dentalmedizi-
nern. Gegenstand der Untersuchung

waren schottische Zahnirzte und
ihre Patienten, da sich das schotti-
sche Gesundheitssystem hierfiir be-
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sonders gut eignete. So praktizieren
in Schottland sowohl Vertragszahn-
irzte, die ein festes Gehalt bekom-
men, als auch Honorarzahnirzte, die
jede Leistung abrechnen konnen.

Auf diese Weise gelang es den For-
schern, finanzielle Abhingigkeiten
bei der Behandlung eindeutig auf-
zudecken.

Wie im Journal of Health Econo-
mics berichtet wird, fithrten Zahn-
drzte, die jede Dienstleistung extra in
Rechnung stellen konnten, deutlich
mehr Rontgenaufnahmen durch.
Bestitigt wurde diese Erkenntnis
durch Zahnirzte, die im Untersu-
chungszeitraum von Honorarzah-
lungen auf Festgehalt (oder umge-
kehrt) wechselten.

Auf der anderen Seite war
die Anzahl der Rontgenaufnahmen
auch bei Patienten, die diese Be-
handlung selbst nicht zahlen miis-
sen, auffillig hoch. Die Forscher der
Universitit York gehen davon aus,
dass Patienten diese Zusatzleistung
scheinbar bedenkenlos in Anspruch
nehmen, wenn sie die Kosten selbst
nicht tragen miissen.

Das Forscherteam sieht den
finanziellen Einfluss kritisch und
fordert Reformen, um willkiirliche
Rontgenaufnahmen zu unterbinden
und Patienten nicht unnétig Ront-
genstrahlungen auszusetzen.

Quelle: ZWP online
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ZURICH - Nervenzellen in der
Haut helfen Wunden heilen. Die so-
genannten Gliazellen verdandern sich
bei einer Verletzung in Reparaturzel-
len und schwidrmen in die Wunde.
Damit fordern sie die Regeneration
der Haut.

Eine Hautwunde muss rasch
verschlossen werden. Darum gerinnt
das Blut kurz nach einer Verletzung
und es bildet sich ein « Wundpfropf>.
Um die Verletzung dauerhaft heilen
zu konnen, missen die betroffenen
Hautschichten jedoch neu gebildet
werden. Dazu braucht es ein kom-
plexes, nur teilweise verstandenes
Wechselspiel zwischen verschiede-
nen Zelltypen in unserer Haut. Ner-
venzellen spielen dabei eine zentrale
Rolle, wie ein Team um Lukas Som-
mer, Professor am Anatomischen In-
stitut der Universitit Ziirich, zusam-
men mit der ETH nun zeigen konnte.
Seine Forschungsgruppe ist Teil von
«Skintegrity», einem Flaggschiff-
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Unerwartete Helfer bei der Wundheilung

Forschende der Universitat Ziirich: Gliazellen fordern die Regeneration der Haut.

Projekt der Hochschulmedizin Zii-
rich.

Gliazellen verandern ihre
Identitat

Lange schon gab es Hinweise,
dass fiir eine optimale Hei-
lung ein Gewebe innerviert,
also mit Nervenbahnen ver-
sehen sein muss. Warum |
dem so ist, war aber unklar.

entdeckten die Forschenden
von «Skintegrity», dass sich
feine Nervenbahnen dras-
tisch verindern, wenn sie
bei einer Verwundung der
Haut mitverletzt werden:
Zellen entlang der verletzten
Nervenbahnen, sogenannte
Gliazellen, dndern ihre ur-

schwiarmen in das Wundbett aus.
«Dort schiitten sie einen Cocktail
verschiedenster Faktoren aus, wel-
cher die Wundheilung unterstiitzt»,
erklart Prof. Sommer. Mit geneti-
schen Experimenten konnte er

spriingliche Identitit und Nervenzellen in der Haut helfen, Wunden zu he1len

werden zu «Reparaturzellen» repro-
grammiert. Sie verlieren dabei ihren
Kontakt zu den Nervenbahnen und

fnrihllril INa
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Steigerung der
Patientencompliance

Wie SMS bei der Diagnose von Mundhdhlenkrebs helfen konnen.

MUMBALI — Wie bei allen Krebsarten
gilt auch beim Mundhohlenkarzinom
das Credo: Je eher Symptome ent-
deckt werden, desto besser sind
die Heilungschancen. Der Zahnarzt
nimmt bei dieser Diagnose eine ent-
scheidende Rolle ein, doch auch er
sieht seine Patienten in der Regel nur
zweimal im Jahr. Wissenschaftler wol-
len nun mithilfe von SMS friihzeitig
Symptome lokalisieren.

Verinderungen der Mund-
schleimhaut sind fiir den Zahnarzt
schnell zu erkennen. Da er seine Pa-
tienten aber maximal ein- bis zweimal
im Jahr sieht, kann eine Diagnose von
Mundhohlenkarzinomen bereits zu
spt sein. Wissenschaftler aus Indien
wollen nun eine Methode entwickelt
haben, die Patienten beim Erkennen
typischer Veridnderungen der Mund-
hohle anleitet sowie regelmassig per
SMS an die selbststindige Untersu-
chung des Mundraums erinnert.

An der prospektiven Behand-
lungsstudie, die im South Asian Jour-

© Farknot Architect/Shutterstock.com

—

nal of Cancer verdffentlicht wurde,
nahmen 206 Probanden teil, die be-
reits eine CA-Diagnose sowie Be-
handlung erhielten. Somit wurde die
Methode fiir Nachuntersuchungen
und die Vermeidung von Rezidiven
erprobt. Voraussetzung fiir die Teil-
nahme waren ein SMS-fihiges Handy
sowie die kompetente Handhabung
dessen.

Per SMS wurden die Teilnehmer
an ihre Nachuntersuchungen eine
Woche vor dem Termin erinnert.
Stellten sie bei der eigenen Untersu-
chung keine Auffilligkeiten fest,
schickten sie eine Antwort zurtick und
der Termin vor Ort entfiel. Gab es Un-
sicherheiten oder Verdnderungen der
Mundschleimhaut, wurde auch dies
per Antwort mitgeteilt und der Kon-
trolltermin wahrgenommen. Die For-
scher erhoffen sich mit ihren Ergeb-
nissen eine Steigerung der Patienten-
compliance.

Quelle: ZWP online
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nachweisen, dass die Reparaturzel-
len der Nerven u.a. fiir das Ver-
schliessen der Wunde wichtig sind,

indem sie den dafiir notwendigen
Umbau der Lederhaut fordern.

Chronische Wunden heilen
Im Alter oder zum Beispiel bei
Diabetikern kann es vorkommen,

dass Wunden nur sehr schlecht ab-
heilen. Solche chronischen Wunden
verursachen meist starke Beschwer-

den und konnen nur ungentigend
therapiert werden. Auch in mensch-
lichen Hautwunden haben die For-
scher von «Skintegrity» reprogram-
mierte Nervenzellen entdeckt. «Nun
wollen wir zusammen mit Klinikern
des Universititsspitals Ziirich die
Wundheilungsfaktoren besser cha-
rakterisieren, die von Nervenzellen
ausgeschiittet werden», sagt Prof.
Sommer. «Vielleicht kénnten damit
eines Tages chronische Wunden
wirksam behandelt werden.»

Quelle: Universitiit Ziirich

Originalbeitrag:

Vadims Parfejevs, Julien Debbache, Olga
Shakhova, Simon M. Schaefer, Mareen
Glausch, Michael Wegner, Ueli Suter,
Una Riekstina, Sabine Werner und Lu-
kas Sommer. Injury-activated glial cells
promote wound healing of the adult skin
in mice. Nature Communications. Janu-
ary 16, 2018. DOI: 10.1038/s41467-017-
01488-2.

Mundspiilung: Ausloser
fur Diabetes bei Adipositas

Forscher ermitteln antibakterielle Inhaltsstoffe als magliche Ursache.

SAN JUAN/BOSTON/BIRMING-
HAM - Medizinisches Mundwasser
hilft bei der Beseitigung von Bakte-
rien, die Zahnbelag verursachen. Al-
lerdings werden nicht nur schad-
liche, sondern auch niitzliche Bak-
terien eliminiert, wie US-Forscher
jetzt herausfanden.

Mundwasser wurde Ende des
19. Jahrhunderts entwickelt, um zur
Verbesserung der Mundhygiene und
damit auch der Zahngesundheit bei-
zutragen. So bekdmpfen verschie-
dene Inhaltsstoffe, wie beispiels-
weise Chlorhexidin, Bakterien, die
fiir Plaque verantwortlich sind. For-
scher von Harvard, der Universitit
Puerto Ricos und Alabamas haben
nun herausgefunden, dass die Besei-
tigung der Bakterien jedoch zu will-
kiirlich ist.

Die im Journal Nitric Oxide ver-
offentlichte Studie mit rund 1’000

Probanden zwischen 40 und 65 Jah-
ren hatte einen deutlichen Zusam-
menhang zwischen regelmassiger
Mundwasseranwendung und der
Entwicklung von Diabetes bzw. von
Vorstufen der Krankheit festgestellt.
So ist bei zweimal taglicher Anwen-
dung von Mundspiilung das Risiko,
an Diabetes zu erkranken, mehr
als doppelt so hoch wie ohne. Die
Beobachtung der Probanden er-
folgte tiber einen Zeitraum von drei
Jahren.

Verantwortlich fiir den Anstieg
der Diabeteserkrankungen seien die
antibakteriellen Inhaltsstoffe der
Mundspiilungen. Die Beseitigung
der Bakterien wiirde nicht gezielt er-
folgen, sondern betreffe alle Bakte-
rien des Mundraums. Dadurch wiir-
den auch fiir den Organismus wich-
tige Bakterien bekdmpft, die unter
anderem auf den Stoffwechsel Ein-

fluss haben. Eine Schlisselrolle
nimmt hierbei Stickstoffmonoxid
(NO) ein, dessen Produktion durch
Mundspiilungen deutlich behindert
wird.

Stickstoffmonoxid iibernimmt
wichtige Funktionen im Herz-Kreis-
lauf-System und ist zudem an der
Steuerung des Nervensystems und
Bekdmpfung von Infektionen betei-
ligt. Eine herabgesetzte NO-Produk-
tion hat dariiber hinaus negativen
Einfluss auf den Insulinspiegel.

Allerdings hat die Studie aus-
schliesslich Adipositaspatienten be-
obachtet, die aufgrund ihres Uber-
gewichts ohnehin ein hohes Diabe-
tesrisiko haben. Damit bleibt unge-
kliart, ob die negativen Einfliisse
von Mundspiilungen auf alle Perso-
nengruppen iibertragbar sind.

Quelle: ZWP online

Triclosan wirksam gegen Malaria

Zahnpastawirkstoff bald als aktiver Bakterienhemmer geschatzt?

CAMBRIDGE - In Zahnpasta nicht
erwiinscht — aber im Kampf gegen
Malaria weckt Triclosan neue Hoff-
nungen. Forscher fanden heraus,
dass Triclosan die lebensgefihrliche
Infektion in zweifacher Weise unter-
bricht.

Triclosan ist ein effektiver Bak-
terienhemmer, der allerdings auf-
grund seiner fordernden Wirkung
von Antibiotikaresistenzen seit Lin-
gerem in der Kritik steht. Urspriing-
lich in Desinfektionsmitteln einge-
setzt, findet sich die Chemikalie
unter anderem in Kosmetika, Arz-
neimitteln und noch immer zum
Teil in Zahncremes.

Wihrend Hunderte Mediziner
im vergangenen Jahr einen Aufruf
zum Verbot von Triclosan in Kosme-

tika & Co. gestartet haben, wurde an
der Universitidt Cambridge eine neue
aussichtsreiche Wirkung des Stoffes
entdeckt. So soll Triclosan Malaria-
infektionen in zwei kritischen Punk-
ten — im Blut und der Leber — hem-
men konnen.

Dass Triclosan einen Malariapa-
rasiten in der Blutbahn daran hin-
dert, die roten Blutkérperchen zu
befallen, wurde bereits vor einigen
Jahren entdeckt. Hierbei handelt es
sich um das Enzym Enoyl-Reduktase
(ENR), welches an der Fettsduresyn-
these beteiligt ist. Wie sich nun he-
rausstellte, hemmt Triclosan auch
Dihydrofolatreduktase (DHFR) wir-
kungsvoll. Diese im Malariaparasit
vorkommenden Enzyme sind an der
Folsduresynthese beteiligt.

Da Malariaparasiten in den ver-
gangenen Jahren immer wieder Re-
sistenzen gegen Heilmittel entwi-
ckelt haben, bringt die Entdeckung
Wissenschaftler bei der Entwicklung
eines neuen Medikaments einen
grossen Schritt voran. So bedeutet
die zweifache Blockade fiir den
Parasiten eine Erschwernis bei der
Bildung von Resistenzen.

Trotz der aussichtsreichen Ef-
fekte von Triclosan bleibt die Frage
nach gesundheitsschidlichen Ne-
benwirkungen offen. Nicht ohne
Grund ist Triclosan in den USA in
Kosmetika verboten — in der EU zu-
mindest teilweise. Die Studie wurde
in der Zeitschrift Scientific Reports
veroffentlicht.

Quelle: ZWP online
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Die Zukunft der Zahnmedizin in Praxis und Labor ist digital

Entscheidungskriterien beim Kauf eines Intraoralscanners. Von Dr. Ingo Baresel, Cadolzburg, Deutschland.
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Abb. 1: Nicht nur Grosse und Gewicht, auch die Form der Handstiicke ist ein Entscheidungskriterium bei der Intraoralscanner-Wahl.

Die Internationale Dental-Schau im
letzten Jahr hat eines ganz klar
gezeigt: Die Zukunft der Zahnmedi-
zin ist digital. Dies gilt sowohl fiir
die tdgliche Arbeit in der Zahnarzt-
praxis als auch im zahntechni-
schen Labor. Wihrend die Dental-
labore schon linger auf CAD/CAM-
Fertigung und Modelldruck setzen,
ist insbesondere die digitale Ab-
drucknahme in der zahnérztlichen
und kieferorthopédischen Praxis
noch wenig verbreitet.

In zahlreichen Studien wurde
inzwischen nachgewiesen, dass die
Genauigkeit der meisten heute am
Markt verfiigbaren Intraoralscan-
ner zumindest identisch mit der
klassischer Priazisionsabformungen
ist. Alginatabformungen ist sie so-
gar weit iiberlegen. Es stellt sich
heute somit hiufig nicht mehr die
Frage, ob ein Intraoralscanner in
der Praxis eingesetzt werden sollte,
sondern nur noch welcher.

Hierfiir gibt es eine Reihe an Kri-
terien, die die Auswahl des richtigen
Scanners beeinflussen kénnen.

Die Genauigkeit

Der sicherlich entscheidende Fak-
tor fiir jede Abformung ist die Pré-
zision. Diese ist heute sehr gut unter-
sucht. Eine Studie* der Deutschen
Gesellschaft fiir digitale orale Abfor-
mung aus dem Jahre 2016, die 29 Un-
tersuchungen zur Genauigkeit unter-
schiedlicher intraoraler Scansysteme
zusammengefasst hat, zeigt, dass
beinahe alle am Markt verfiigbaren
Scanner tiber eine ausreichende Ge-
nauigkeit zur Versorgung von einzel-
nen Restaurationen, aber auch im Ge-
samtkiefer verfiigen. Trotzdem sollte
man sich bei der Anschaffung eines
Gerites hier genauer informieren.

Die Scanstrategie

Einer der grossten Unterschiede
zwischen Intraoralscannern findet
sich in der Strategie, Restbezahnung,
Praparationen und Bisssituation zu
erfassen. So bestehen prinzipiell drei
Optionen: Die erste Option ist der
Scan des gesamten Kiefers inklusive
aller Préaparationen. Die zweite Mog-
lichkeit ist ein Scan des zu priparie-
renden Kiefers vor der Préparation.
Nachdem diese erfolgt ist, werden die
entsprechenden Zihne automatisch
aus dem Erstscan geloscht und es er-

folgt ein Scan der praparierten Zahne,
die dann in den Vorpripscan einge-
rechnet werden. Die dritte Option ist
ein Scan jedes einzelnen préiparierten
Zahnes, diese werden dann in einen

IE:

lichen Gebiihren verbunden. Leider
ist es vielfach nicht moglich, diesen
Weg zu verlassen. Einige Hersteller
arbeiten mit Datenformaten, die
nur mittels kostenpflichtiger Soft-

schen als auch aus praktischen
Griinden ist es entscheidend, die
Scandaten jederzeit verfiigbar zu
haben. FEinige Scanner speichern
diese auf der scannereigenen Fest-
platte. Andere Anbieter garantieren
eine dauerhafte Speicherung in der
firmeneigenen Cloud. Hier ist zu be-
achten bzw. vorab zu kliren, wie diese
Daten spiter beim Tausch des Scan-
ners oder auch einer Insolvenz des die
Cloud betreibenden Unternehmens
weiterhin verfiigbar bleiben. Foren-
sisch ist es unabdingbar, nachweisen
zu konnen, dass die gespeicherten
Daten in unverdnderter Form ge-
speichert wurden. Sowohl Scanner-
hersteller als auch Drittanbieter
bieten diese Moglichkeit heute an.

Das Nachbearbeiten von Scans
Einer der grossen Vorteile von
Intraoralscannern ist, Scans von
Situationen anzufertigen und diese
bei Bedarf nachbearbeiten oder in
Teilen neu scannen zu kénnen. Hier-
zu gibt es bei vielen Scansystemen die

Abb. 2a und b: Auch die Sitzposition — vor (a) oder hinter dem Patienten (b) — spielt eine wichtige Rolle beim Handling des Scanners.

Scan der Gesamtsituation automa-
tisiert eingerechnet. Jede dieser Op-
tionen hat individuelle Vorteile,
deshalb sollte man bei der Entschei-
dung fiir den einen oder anderen In-
traoralscanner seinen gewiinschten
Workflow zugrunde legen.

Die Geschwindigkeit

Gerade bei der Scangeschwindig-
keit gibt es massive Unterschiede
zwischen den einzelnen verfiigbaren
Geriten. So ist in kieferorthopadi-
schen Praxen eine hohe Geschwin-
digkeit von Vorteil, wenn z.B. die
Kiefer von Kindern zu scannen sind.

Die Datenverfiigbarkeit

Grosse Unterschiede gibt es in
der Verfiigbarkeit der Daten. Na-
hezu alle Hersteller bieten an, die
Daten nach erfolgtem Intraoralscan
in eine firmeneigene Cloud zu la-
den. Dies soll einen schnellen und
sicheren Datenaustausch mit dem
Labor ermoglichen. Fiir das Labor
bedeutet das, dass fiir jedes System
eine Software benotigt wird, die in
der Lage ist, diese Daten zu empfan-
gen. Haufig ist diese Software kos-
tenpflichtig und zudem mit jahr-

ware in allgemeingiiltige Standards
uberfiithrt werden konnen. Wiin-
schenswert wire hier jedoch, dass
die Daten des Intraoralscans sofort
und in einem allgemein lesbaren
Format in der Praxis zur Verfiigung
stehen. Einige Hersteller bieten dies
mittlerweile an.

Neben der Verfiigbarkeit der Da-
ten ist auch deren weitere Speiche-
rung wichtig. Sowohl aus forensi-

sogenannte Radierer-Funktion, mit
der sich kleine Bereiche ausschnei-
den und anschliessend nachscannen
lassen. Diese Funktion ist nicht bei
allen Systemen verfiigbar.

Die Schnittstellen

Wichtig fur die Nutzung des In-
traoralscanners in der Kieferortho-
padie ist die Frage nach Schnittstellen
und Kooperationen. In den letzten

Abb. 3: Zwei Geriite-Varianten werden unterschieden: die Cart- (links) und die
Laptop-Version (rechts). Im Bild: TRIOS® Intraoralscanner von 3Shape.

Monaten und Jahren sind viele Her-
steller von Introralscannern und An-
bieter im folgenden Workflow Koope-
rationen eingegangen, sodass ein pro-
blemloser Austausch der Daten und
deren weitere Nutzung garantiert sind.
Wichtig vor dem Erwerb des Scanners
ist daher, sich iiber entsprechende
Kooperationen zu informieren.

Cart- oder Laptop-Version

Schaut man sich den Markt der
Intraoralscanner an, so siecht man prin-
zipiell zwei verschiedene Arten von
Gerite-Varianten: Zum einen gibt es
die sogenannten Cart-Versionen, das
heisst, der Intraoralscanner befindet
sich in einem in der Regel auf Rollen
gelagerten eigenen Gehiduse. Zum an-
deren bieten einige Hersteller an, das
Kamerahandstiick des Scanners an
einen Laptop anzuschliessen, auf dem
die notwendige Software installiert
wird. Manche Intraoralscanner sind
sogar in beiden Varianten verfiigbar.

Vorteil der Laptop-Variante ist
eine sehr grosse Flexibilitit, da der
Scanner leicht zu transportieren ist.
Diese geht allerdings zulasten einer
geringeren Monitorgrdsse, was die
Positionierung und das Handling
des Scanners erschweren kann.

Cart-Varianten sind wihrend des
Scans hiufig einfacher zu bedienen,
die Flexibilitit ist jedoch oft ein-
geschriankt, da bei jeder Bewegung
des Scanners durch die Praxis dieser
zunéchst heruntergefahren und wie-
der hochgefahren werden muss.

Nur wenige Scanner verfiigen
iiber einen Akku. Welches System
bevorzugt wird, sollte daher durch
einen Praxistest gepriift werden.

Pudern, Bestauben oder
ohne Oberflichenbehandlung
In den letzten Jahren kamen
zunehmend Scansysteme auf den
Markt, die ohne eine Behandlung
der Oberfliache durch Pudern oder
Bestduben auskamen. Mittlerweile
liegen hierzu zahlreiche Untersu-
chungen vor, die zeigen, dass auch
ohne eine Vorbehandlung der zu
scannenden Oberfliche gleichwer-
tige Genauigkeiten im Scanergebnis
erreicht werden konnen. Gerade vor
dem Hintergrund des fraglichen Ein-
satzes von Puderscannern bei Kin-
dern sollte hier einem puderlosen
Gerit der Vorzug gegeben werden.

Die Softwaretools

Nach erfolgtem Scan bieten viele
Intraoralscanner Moglichkeiten an,
diesen Scan weiter zu analysieren und
zu bearbeiten. Ein wichtiges Tool zur
Kontrolle ist die Moglichkeit, Kontakt-
punkte und okklusale Abstinde farb-
lich kodiert angezeigt zu bekommen.
So konnen gerade an priparierten
Zihnen Probleme mit dem verfiig-
baren okklusalen Platz fiir Restaura-
tionen erkannt und behoben wer-
den. Auch eine Uberpriifung der
korrekten Bisssituation ist so moglich.

Einige Gerite bieten die Option
an, die Prdparationsgrenze direkt
am Scanner festzulegen. Dies ist
besonders dann hilfreich, wenn
durch schwierige Verhiltnisse eine
klare Festlegung der Priparations-
grenze im Labor fraglich erscheint.
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Abb. 4: Farbmarkierte Okklusion. — Abb. 5: Auch grissere Restaurationen sind abformbar.

Einige Intraoralscanner helfen
durch Projektion einer Gitternetzlinie
iiber die gescannten Zahnstiimpfe
dabei die korrekte Einschubrichtung
gerade bei Briicken mit divergieren-
den Pfeilern vorab zu tiberpriifen
und gegebenenfalls zu korrigieren.

Einige Gerdte verfiigen heute
auch iiber die Moglichkeit, Farb-
bestimmungen der Restzihne, HD-
Fotos oder Uberlagerungen ver-
schiedener Scans durchzufiihren.

Labside-/Chairside-Fertigung
Eine entscheidende Frage fiir den

Kauf eines Intraoralscanners ist, ob

die Fertigung des Zahnersatzes direkt

am Patienten oder im Labor erfolgen
soll. Nur wenige Anbieter bieten im
Moment die Moglichkeit einer di-
rekten Chairside-Fertigung mit Scan,
Design und Frasen des Werkstiicks an.

Farbmodus

Einige Gerite bieten die Mog-
lichkeit, den sich aufbauenden Scan
der Situation farbig darstellen zu
lassen. Dazu muss man wissen, dass
es sich nicht um Originalfarben,
sondern meist um Nachkolorierun-
gen handelt. Dieser Farbmodus bie-
tet zum einen eine Hilfe zur Fest-
legung der Priparationsgrenze, zum
anderen kann man durch Markie-

ren und Mitscannen der Okklusions-

kontakte diese ins Labor iibertra-
gen, sodass hier eine optimale Be-
urteilung der Okklusion erfolgen
kann. Hierfiir ist die Ubertragungs-
moglichkeit der Farbe in das Labor
erforderlich.

Die Modellherstellung

Trotz Einfithrung digitaler Work-
flows ist es in der Regel dennoch
notig, prothetische und kieferortho-
padische Arbeiten auf Modellen
durchzufiithren. Einige Scanner bie-
ten die Moglichkeit an, diese direkt
iiber den Scannerhersteller zu be-
stellen. Bei anderen Herstellern ist

diese Problematik dem Labor oder
dem Zahnarzt tiberlassen. Hier kon-
nen die Daten zu Drittanbietern ge-
sendet oder im Labor selbst gedruckt
oder gefrist werden. Zur Konstruk-
tion dieser Modelle ist eine Software
notig, die separat erworben werden
muss und bei der in der Regel Nut-
zungskosten anfallen.

Der Preis und die Nebenkosten

Auch die Anschaffungskosten
des Intraoralscanners sind ein ent-
scheidendes Kriterium. Diese vari-
ieren je nach Modell zwischen 15’000
und 45’000 Euro. Bei einigen weni-
gen Herstellern fallen nach dem Kauf
des Scanners keine weiteren Kosten
mehr an. In der Regel werden jedoch
monatliche oder jihrliche Scan-Fees
fallig, um das Gerit iiberhaupt be-
treiben zu koénnen. Hiermit sind
Kosten fiir Updates und Service ab-
gedeckt. Diese Scan-Fees variieren je
nach Hersteller zwischen ca. 1’000
und 4000 Euro pro Jahr.

Weitere Kriterien

Unterschiede zwischen Intra-
oralscannern bestehen ausserdem
in Form, Grosse und Gewicht, der
Auswahl der Scanposition oder der
Hygienefihigkeit der Handstiicke.

Fazit

Zusammenfassend ldsst sich
kein allgemeingiiltiger Ratschlag
fiir den Kauf des «richtigen» oder

R UNS BEREITSTEHEN.»

- -
. MED. DENT. PER AEBING, WOLFHALDEN

«besten» Intraoralscanners geben.
Wichtig ist, die infrage kommen-
den Scanner im realen Finsatz am
Patienten zu testen, um das Handling
im Praxisalltag beurteilen zu kénnen.
Zudem kann man anhand einer Prio-
ritdtenliste der oben beschriebenen
Punkte das fiir einen persénlich am
besten passende Geriit finden.

* Baresel, W.; Baresel, 1.; Baresel, J.:
Untersuchung und Auswertung von
Vergleichsstudien zur Passgenauigkeit
festsitzender Restaurationen bei intra-
oraler digitaler und konventioneller
Abformung.
www.dgdoa.de/studien-der-dgdoa/
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Langlebigkeit von Glasionomerzementen klinisch bestatigt

EQUIA von GC iiberzeugt bei langfristigen Studien als permanentes Seitenzahn-Fiillungsmaterial. Von Prof. Dr. L. Sebnem Tiirkiin, Izmir, Tiirkei.

In den letzten drei Jahrzehnten wur-
den zahlreiche Kklinische Studien

durchgefiihrt, um die Leistung von
asthetischen Materialien auf Kunst-
stoftbasis zu vergleichen. Dank die-
ser Forschungsarbeiten wissen wir,
dass die Leistung von kunststoff-
basierten Composites — wenn diese

ummantelten und verstirkten Glas-
ionomerzemente miteinander zu
vergleichen.

Hauptergebnisse

Die Studie zeigte, dass das
«EQUIA Fil»-System in Bezug auf
die Farbabstimmung und Reten-

6ahre

hen verleiht. Das grosste Problem
stellte zu diesem Zeitpunkt die
klinische Haltbarkeit dar, insbe-
sondere bei mittelgrossen bis gros-
sen zweiflichigen Restaurationen.
Daher ist das wichtigste Ergebnis
dieser langfristigen klinischen Stu-
die die Tatsache, dass wir den

s ]ahre

nicht permanente Restaurationen
betrachtet wurden.

Diese Patienten benotigen je-
doch ein fluoridfreisetzendes Res-
taurationsmaterial, um ihr Mund-
milieu zu stabilisieren. Aus diesem
Grund — und um vor dem Gesund-
heitsministerium zu belegen, dass es

Die klinische Leistung von EQUIA Fil war insgesamt ausgezeichnet, sogar bei zweifliichigen Restaurationen an Seitenzihnen nach sechs Jahren.

richtig eingesetzt werden — iiber ei-
nen Zeitraum von acht bis zehn Jah-
ren ebenso gut ist wie die Leistung
von Amalgam-Restaurationsmate-
rialien. Bei manchen Patienten mit
hohem Kariesrisiko ist es jedoch
keinesfalls indiziert, kunststoff-
basierte Restaurationsmaterialien
an Seitenzihnen zu verwenden,
ohne zuvor das Mundmilieu zu
stabilisieren. In solchen Fillen ist
fiir Seitenzahn-Restaurationen ein
Dentalmaterial erforderlich, das
eine hohe Verschleissfestigkeit und
Langlebigkeit aufweist und Fluorid
freisetzt.

Als GC vor einigen Jahren sein
neues verstirktes Glasionomerma-
terial EQUIA eingefiihrt hat, woll-
ten wir dessen langfristige klinische
Leistung im Vergleich zu einem an-
deren verstiarkten und ummantelten
Glasionomer, riva (SDI, Australien),
priffen. Wir waren der Meinung,
dass wir unser Ziel des erfolgreichen
Einsatzes von Materialien zur Res-
tauration von Seitenzdhnen mit
minimalinvasivem Eingriff schnel-
ler erreichen kénnten, wenn wir
zwei Materialien der gleichen
Gruppe miteinander vergleichen.
Also beschlossen wir im Jahr 2008,
im Rahmen einer Doktorarbeit, die
klinische Leistung und einige me-
chanische Eigenschaften der beiden

tionsrate nach einer sechsjahrigen
klinischen Phase besser abschnitt
als riva. Trotz Kkleinerer reparabler
Fehler war die klinische Leistung
von EQUIA Fil insgesamt aus-
gezeichnet, sogar bei zweifldchigen
Restaurationen an Seitenzihnen
nach sechs Jahren.

Wie wir wissen, sehen her-
kémmliche Glasionomerzemente
sehr opak aus, verschleissen schnell
und brechen leicht an den Randleis-
ten bei mehrflichigen Restauratio-
nen. Mit der Optimierung der Glas-
ionomertechnologie wurden ver-
stirkte und ummantelte Glasiono-
mere auf den Markt gebracht und
losten das Problem des Verschleis-
ses.

Die Bereiche Asthetik und
Bruchfestigkeit blieben jedoch wei-
terhin sehr problematisch, was die
klinische Indikation von Restaura-
tionen mit Glasionomerzementen
einschrinkte. Zu dieser Zeit wurde
EQUIA von GC entwickelt, zu-
sammen mit einem lichthirtenden
Kunststoffversiegelungslack, wel-
cher sofort nach dem Abbinden auf
die Restauration aufgetragen wird.
Diese einzigartige Beschichtung
schiitzt das Glasionomermaterial
vor Verschleiss, bis es vollstindig
ausgehdrtet ist und der Restauration
ein glinzendes asthetisches Ausse-

entbehrlich, da das Material eine
lange Zeit im Mund funktionsfahig
bleiben muss. Seine Haltbarkeit ist
sogar bei grosseren zweiflichigen
Restaurationen besser als die von
Glasionomeren, und es dhnelt Com-
posites, was in einer von meinen
Kollegen an der Universitidt Hacet-

«Glasionomerzemente eignen sich nicht nur als
provisorisches Restaurationsmaterial, sondern
konnen durchaus als bevorzugtes permanentes
Material sogar bei grossen approximalen
Restaurationen verwendet werden.»

Mythos widerlegen konnten, dass
Glasionomerzemente schnell ver-
schleissen und daher nur als pro-
visorisches Restaurationsmaterial
geeignet sind.

Die Auswirkungen
auf den Alltag der Zahnarzte

Die langfristigen klinischen Er-
gebnisse unserer Studie beweisen
zusammen mit den Ergebnissen
anderer, bereits verdffentlichter
Studien, dass Glasionomerzemente
sich nicht nur als provisorisches Res-
taurationsmaterial eignen, sondern
durchaus als bevorzugtes perma-
nentes Material sogar bei grossen
approximalen Restaurationen ver-
wendet werden. Diese Restauratio-
nen lassen sich sehr schnell grossfli-
chig durchfiihren, ohne dass Adhi-
sivsysteme erforderlich wiren. Wenn
bei dem Patienten ein hohes Karies-
risiko besteht oder die Kavitit sich
schlecht isolieren ldsst, ist ein zu-
verléssiges verstirktes Glasionomer-
material mit Kunststoffbeschich-
tung das bevorzugte Material.

In der Tiirkei werden die meis-
ten routinemassigen zahnarztlichen
Behandlungen in zahnirztlichen
Kliniken oder Universititskliniken
fiir versicherte Angestellte vom Staat
iibernommen. Jeden Tag sehen wir
in unseren Kliniken grosse Patien-
tenzahlen mit unterschiedlichen Be-
schwerden, hauptsdchlich jedoch
mit Karies und parodontalen Er-
krankungen. In den letzten beiden
Jahren wurden Glasionomer-Res-
taurationen nicht von der staat-
lichen Sozialversicherung tibernom-
men, weil sie als provisorische und

sich hierbei nun um ein erprobtes
permanentes Restaurationsmaterial
handelt — benétigten wir evidenzba-
sierte Untersuchungen und langfris-
tige klinische Studien. Ich bin davon
iiberzeugt, dass wir dank der heute
als Literatur verfiigbaren veréffent-
lichten Daten schon sehr bald damit
Erfolg haben werden.

Das «EQUIA Fil»-System

Heute konnen die meisten ver-
stirkten und ummantelten Glas-
ionomermaterialien an Seitenzih-
nen mit kleinen bis mittelgrossen
Kavitidten problemlos mindestens
zwei Jahre lang verwendet werden.'
Wenn die Farbanpassung fiir den
Patienten jedoch wichtig ist oder wir
ein bestindigeres permanentes Ma-
terial fiir mittelgrosse bis grosse
Kavititen benotigen und nach einer
langfristigen Restaurationslosung
suchen, sollte eine ausgereiftere
Handelsmarke — wie EQUIA Fil mit
Kunststoffbeschichtung — verwendet
werden.

Das «EQUIA Fil»-System unter-
scheidet sich durch
verldssige Farbanpassung und Be-
nutzerfreundlichkeit von anderen
verstarkten und ummantelten Glas-
ionomermaterialien auf dem Markt.
Herkémmliche Materialien, ein-
schliesslich riva, sehen nach dem
Einbringen opak aus, &hnlich
wie herkommliche Glasionomer-
zemente (Pulver/Fliissigkeit).

EQUIA Fil reift unter der Kunst-
stoftbeschichtung aus und entwi-
ckelt mit der Zeit eine sehr harte
und dauerhaft bestindige Konsis-
tenz. Diese Bruchfestigkeit ist un-

seine zu-

tepe/Tiirkei veroffentlichten vier-
jahrigen klinischen Studie bewiesen
werden konnte.’

Quellen:

!Clinical Evaluation Of New Encapsu-
lated Glass Ionomers And Surface Co-
ating Combinations For 24-Months.
Ozgur KANIK, L. Sebnem TURKUN.
*Clinical Evaluation Of Reinforced Glass
Tonomer Systems After 6 Years LS TUR-
KUN and O KANIK, 1Ege University
School of Dentistry, Izmir, Turkey; 2
Kocatepe University School of Dentis-
try, Afyon, Turkey, CED-IADR 2015
Antalya.

*Gurgan S, Kutuk ZB, Ergin E, Oztas
SS, Cakir FY. Four-year randomized
clinical trial to evaluate the clinical
performance of a glass ionomer resto-
rative system. Oper Dent. 2015 Mar-
Apr;40(2):134-43.
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Réunion annuelle 2018

Vendredi 27. Avril 2018

BERN - Unter dem Motto «Special
Care — der andere Patient» erwartet
der SSGS-Prasident Dr. Willy Baum-
gartner, Ziirich, zahlreiche Teilneh-
mer zur diesjihrigen Jahrestagung

«Special Care - der andere Patient»

Die Swiss Society for Gerodontology and Special Care Dentistry (SSGS) ladt am 27. April zu ihrer Jahrestagung nach Genf ein.

Jahrestagung 2018

SPECIAL CARE -
DER ANDERE

PATIENT

Freitag, 27. April 2018

Université de Genéve

in der Genfer Universitit. In den
Raumlichkeiten der Medizinischen
Fakultit, dem Centre Médical Uni-
versitaire, wird sich thematisch alles
um Patienten mit kognitiven oder

DENTAL FITNESS - Das Konzept
fiir die moderne Zahnarztpraxis

Fortbildungen mit Prof. Dr. Ivo Krejci und Daniela Krejci-Sparr
am 28. April in Lausanne und am 23. Juni in Ziirich.

LAUSANNE/ZURICH - Die von
paro Swiss, COLTENE und Bien-Air
organisierten eintagigen Symposien
halten vieles fiir Sie bereit: Neben
fachlichem Input zu Pravention und
minimalinvasiver Therapie der Ka-
ries, Parodontitis und Periimplanti-
tis geht es auch darum, zu unterhal-
ten und vor allem zu motivieren,
Thren Patienten eine zwar nicht
wirklich neue, aber dennoch neu-

DENTAL
FITNESS

DAS KGNZEPT FUR DIE MODERNE
ZAHNARZTPRAXIS, PRAVENTION
& MINIMALINVASIVE THERAPIE
DER KARIES, PARGDONTITIS UND
PERIMPLANTITIS.

Mit dabei: Ein AlinghiTrainer
und Motivationscoach.

Empfohlen fiir:

v Zahnarztinnen/ Zahnarzte:
¥ Dentalhygientkerinnen /
Derttalhygieniker

¥ Prophylaxeassistentinnen/
Prophylaxeassistenten

‘SYMPOSIUM IM KLEINEN KREIS
MITTHEORIE UND PRAXIS

Leitung:

Prof. Dr. Ivo Krejei

ZURICH/Oerlikon~23.062018

HOTEL Swissotel

artige Zahnmedizin anzubieten: Das
Konzept der Dental Fitness. Dabei
werden Sie nicht mit einer stunden-
langen Aneinanderreihung von Fak-
ten, Zahlen und Statistiken sediert.
Sie werden auch nicht mit phidno-
menalen komplexen klinischen Fil-
len frustriert. Es geht vielmehr da-
rum, im Rahmen von Referaten und
intensiven praktischen Workshops

den Patienten in den Mittelpunkt zu
stellen und Thnen aufzuzeigen, wel-
che Moglichkeiten Sie ihm heute an-
bieten konnen, um ihn als Indivi-
duum zahnmedizinisch lebenslang
Klinisch symptomfrei zu erhalten.
Zudem werden die Referenten Wege
aufzeigen, wie Sie Thre Patienten
motivieren koénnen, von diesen
Moglichkeiten auch Gebrauch zu
machen.

Im Vordergrund steht
dabei das lebenslange den-
tale Coaching, welches auf
der Selbstpflege, auf der
Friherkennung mit mo-
dernsten  technologischen
Mitteln und auf der nicht-
invasiven bzw. minimalinva-
siven Therapie von Karies,
Erosion, Abrasion, Zahn-
halsiiberempfindlichkeit,
Zahnfissuren, Rezessionen,
Gingivitis, Parodontitis und
Periimplantitis basiert.

Damit Dental Fitness
nicht nur aus rein zahnme-
dizinischer Perspektive be-
leuchtet wird, wurde fiir
diese Veranstaltung als be-
sonderes Highlight der Mo-
tivationscoach Jean-Pierre
. Egger gewonnen. Der ehe-
' malige Alinghi-Konditions-
trainer ist ein international
renommierter Ausbildner,
Coach, Berater und Motivator in
Sport und Wirtschaft.

Melden Sie sich friihzeitig an, die
Anzahl der Plitze ist aufgrund der
praktischen Workshops beschrankt!

Anmeldung bitte unter www.
mydentalfitness.ch oder per E-Mail
an event@mydentalfitness.ch.

Quelle: Bien-Air

korperlichen Einschrinkungen dre-
hen. Die wissenschaftliche Leitung
des Kongresses hat Prof. Dr. Frauke
Miiller inne, Past-Prisidentin des
SSGS, Genf.

hvpo-A

Premium Orthomodeulana

Fiir die Relevanz des Themas im
Praxisalltag sprechen die Fakten:
Laut Bundesamt fiir Statistik leben
in der Schweiz rund 210’000 mittel-
oder schwerbehinderte Menschen.
Diese sollen am 6ffentlichen und so-
zialen Leben sichtbar teilhaben und,
der Inklusionspolitik folgend, nicht
nur in Spezialpraxen behandelt wer-
den kénnen.

Wissenschaftsprogramm

Das Programm des Jahreskon-
gresses wird sich einerseits mit den
Herausforderungen der zahnirztli-
chen Behandlung beschiftigen, an-
dererseits auch die Moglichkeiten
der Risikoabwigung von Karies und
dessen Privention vermitteln. Es
werden die sanfte Sedierung vs. Voll-
narkose diskutiert und die Moglich-
keiten und Grenzen kieferorthopi-
discher Behandlungen bei Kindern
mit speziellen Anforderungen vor-
gestellt. Auch die zahnmedizinische
Versorgung autistischer Kinder in

Optimieren Sie lhre
Parodontitis-Therapie!

55% Reduktion der Entziindungsaktivitat in 4 Wochen!

der Privatpraxis gehort zu den Kon-
gressthemen.

Zudem wird Stephan Gottet,
Pionier in der Behandlung behin-
derter Patienten und Mitbegriinder
der SGZBB, der heutigen SSGS, zum
«homme en progres» sprechen. Fest-
redner ist Prof. Dr. Didier Pittet, der
mit der alkoholischen Héndedesin-
fektion die Medizin nachhaltig ver-
andert hat. Das wissenschaftliche
Programm wird simultan ins Deut-
sche bzw. Franzgsische iibersetzt.

Nicht zuletzt wird der SSGS-
Nachwuchs Forschungsarbeiten so-
wie klinische Fille anhand von Pos-
ter- und Fallpridsentationen aufzei-
gen; ebenso steht die Mitgliederver-
sammlung auf der Agenda. Den
Rahmen der SSGS Jahrestagung
2018 bildet eine begleitende Indus-
trieausstellung, die Kongressteilneh-
mer in den Pausen tiber neue Pro-
dukte auf dem Markt informiert.

Quelle: SSGS

ANZEIGE

60% entzundungsfrei in 4 Monaten
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Itis-Protect |-IV

« Stabilisiert orale Schleimhdute!

« Beschleunigt die Wundheilung!
« Sehiitzt vor Implantatveriust

Info-Anforderung fiir Fachkreise

Fane: 0451 - 304 179 cadeer E-Mail: imfobypo-a.de
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DUSSELDORF - Die Deutsche
Gesellschaft fiir zahnarztliche Im-
plantologie e.V. (DGZI) startet an-
lasslich ihres 48. Internationalen
Jahreskongresses in Diisseldorf am
28./29. September 2018 mit einem
vollig neuen Konzept. Sowohl in-
haltlich als auch in Bezug auf den
Ablauf und die Kongressstruktur
wird Neuland beschritten. Die Teil-
nehmer erwartet ein spannendes,
vielseitiges und praxisbezogenes
Implantologieereignis.

Die DGZI ist eine der traditions-
reichsten europiischen Fachgesell-
schaften fiir zahndrztliche Implan-
tologie. Von Beginn an hat sie ent-
scheidende Impulse gesetzt, ohne
die die moderne Implantologie als
eine der absoluten Trenddisziplinen
der modernen Zahnmedizin heute
nicht denkbar wire. Die Implantolo-
gie ging von den niedergelassenen
Zahnirzten aus und erfihrt heute im
Wechselspiel von Praktikern, Uni-
versititen und der Industrie eine
Entwicklung, die kaum zu erahnen
war. In diesem Kontext ist es fiir die
DGZI wichtig, am Puls der Zeit zu

ANZEIGE

Visions in Implantology -
Implantologie nicht wie sie ist, sondern wie sie sein wird

1. Zukunftskongress fiir die zahnarztliche Implantologie der DGZI.

bleiben und sich immer wie-
der den neuen Herausforde-
rungen einer sich rasant ent-
wickelnden Fortbildungsland-
schaft zu stellen. So ist nicht
nur der Wettbewerb stirker g%
geworden, sondern auch die
Mitglieder der DGZI, die §
Teilnehmer an den DGZI-
Kongressen und Curricula
setzen inzwischen andere Pri-
missen. Effizienz, praktischer
Nutzwert und ein abwechs-
lungsreiches wissenschaftliches
Programm stehen heute im-
mer mehr im Fokus. Unter
anderem aus diesen Griinden ver-
anstaltet die DGZI ihre Jahres-
kongresse beginnend mit dem
48. Internationalen Jahreskongress
nach einem inhaltlich und organi-
satorisch vollig neuen Konzept.

Neuer inhaltlicher Anspruch
Der 1. Zukunftskongress fiir
die zahnirztliche Implantologie der
DGZI wird unter dem Motto Vi-
sions in Implantology wirklich neue
Fragen aufwerfen und versuchen, in

calaject.de

..schmerzarm+komfortabel”

Anmeldung
und Programm

der Interaktion von Teilnehmern,
Referenten und der Industrie Ant-
worten zu geben und neue Wege
aufzuzeigen. Dieser neue inhaltliche
Anspruch spiegelt sich auch in ei-
nem komplett neuen organisatori-
schen Konzept wider. Konkret heisst
das, dass zum einen die Zersplitte-
rung in diverse Podien, Workshops
und Nebenprogramme aufgehoben
und zum anderen das Profil des
Kongresses als eine Veranstaltung
fiir den Praktiker geschérft werden.
Mit der Teilung in einen sogenann-
ten Industrietag am Freitag mit
Strategievortrigen, Ubertragungen
von Live-Operationen und Table
Clinics sowie einem reinen Wissen-
schaftstag am Samstag soll dem
Informationsbediirfnis vor allem
des niedergelassenen Implantolo-
gen noch besser Rechnung getragen
werden. Insbesondere die Industrie
erhilt iiber die Table Clinics und
ein Ausstellungskonzept, das auch
rdumlich integraler Bestandteil des
Programms sein wird, eine grossere
Bedeutung. Moderne Tools wie das
Zukunftspodium, innovative Pra-

Otmedics camlog  Zneumamn

VISIONS IN
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sentationstechniken, eine internet-
basierte Digitale Poster-Préisenta-
tion oder auch interaktive Losungen
werden das Profil des Kongresses
stirker in Richtung Kongressmesse
schirfen. Dem trégt auch ein neues
Catering-Konzept mit Flying-Ser-
vice Rechnung. Die Briiche zwi-
schen Vortragsprogramm, Live-OPs
und Table Clinics werden so zuneh-
mend aufgelost und den Teilneh-
mern, Referenten und der Industrie
wird mehr Raum zur Kommunika-
tion gegeben.

Das wissenschaftliche Vortrags-
programm, die Podiumsdiskussio-
nen, die Ubertragungen der Live-
OPs sowie die Table Clinics finden
an beiden Tagen komplett im Main-
podium statt, das zugleich auch Aus-
stellungsbereich ist. Bis auf die Table
Clinics werden an beiden Kongress-
tagen alle Programmteile simultan
(Deutsch/Englisch) iibersetzt, wo-
durch sich auch die Attraktivitit des
Kongresses fiir die internationalen
Teilnehmer erhoht. Renommierte
Referenten aus dem In- und Aus-
land, Vertreter befreundeter inter-

s
1. ZUKUNFTSKONGRES DIE | |
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nationaler Fachgesellschaften,

die Industriepartner und na-
|| tirlich die Teilnehmer aus
Europa, den USA, Asien und
den arabischen Landern wer-
deneinherausragendes, inno-
vatives Fortbildungsereignis
gestalten und erleben.

Ziele dieser Modifikation
sind Zukunftsorientierung,
organisatorische Modernitit,
inhaltliche Attraktivitit sowie
eine neue Form der Prisenta-
tion von Sichtweisen, um aus
den verschiedenen Blickwin-
keln von Wissenschaft, Praxis
und Industrie eine neue Ebene
der Interaktion zu erreichen. Der
1. Zukunftskongress fiir die zahnarzt-
liche Implantologie wird in diesem
Zusammenhang insbesondere der
Frage nachgehen, wie die Implanto-
logie in fiinf oder vielleicht zehn Jah-
ren aussehen wird. Letztlich geht es
neben wissenschaftlichen und tech-
nologischen Gesichtspunkten vor al-
lem auch um strategische Fragen im
Hinblick auf die implantologische
Praxis der Zukunft. Die DGZI wird
so ihre Bedeutung und Anziehungs-
kraft auch im Hinblick auf den 2020
bevorstehenden 50. Jahrestag ihrer
Griindung einmal mehr unter Be-
weis stellen.

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstr. 29

04229 Leipzig, Deutschland
Tel.: +49 341 48474-308
Fax: +49 341 48474-290
event@oemus-media.de
WWWw.0oemus.com
www.dgzi-jahreskongress.de

Das neue Kursprogramm des Zahnarztlichen Arbeitskreises Kempten

Im Jahr 2018 jagt ein Hohepunkt zahnarztlicher Fortbildung den nachsten.

KEMPTEN - Das neue Kurspro-
gramm des Zahnirztlichen Arbeits-
kreises Kempten e.V. ist da! Mit
seinen Top-Referenten greift der
Arbeitskreis wieder aktuelle, aber
auch ungewohnliche Themen auf. Es
geht dabei neben der Schlafmedizin
auch um die craniomandibulire Dys-
funktion (CMD) sowie um Mund-
schleimhauterkrankungen, Dental-
fotografie und Abrechnung.

Schlafmedizin

Highlight im ersten Halbjahr ist
der Themenkomplex zur Schlafmedi-
zin (Theorie und Praxis). Zwei hoch-
karitige Referenten geben Einfiih-

ANZEIGE

rung und Update: DDS W. Keith
Thornton und Aarnoud Hoekema er-
kldren vom 12. bis 14. April nicht nur
das «zahnirztliche Problem», sie lie-
fern auch eine «zahnirztliche Lo-
sungy, inklusive Hands-on-Kurs. Der
Kurs findet in englischer Sprache
statt, der Theorieteil wird simultan
iibersetzt.

Funktionsdiagnostik
und -therapie

Dr. Daniel Hellmann présentiert
am 16. und 17. Mirz einen Grundla-
genkurs zur evidenzbasierten Funk-
tionsdiagnostik nach den RDC/TMD
(Research Diagnostic Criteria for

Temporomandibular Disorder) und
den aktuellen DC/TMD. Der zweiti-
gige Kurs CMD-Update: Diagnostik
beinhaltet auch einen Hands-on-Kurs.
Erginzt wird das Thema CMD am 15.
und 16. Juni mit den erweiterten Op-
tionen nach gescheiterter Standard-
therapie — ebenfalls mit Dr. Hellmann.

Team Day

Beim Zahnirztlichen Arbeitskreis
Kempten wird zahnirztliche und
zahntechnische Kompetenz in den
Fortbildungen auf hohem Niveau
miteinander verkniipft. Der jahrliche
Team Day in Kempten markiert tra-
ditionell den Hohepunkt im Fort-

bildungsjahr und lLiefert Zahnarzt,
Zahntechniker und Praxisteam neue
Ansitze. Am 20. April geht es um Voll-
keramik digital — ein zweiteiliger Vor-
trag von und mit Dr. Urs Brodbeck,
um den Umgang mit Biofilm, um
den Einstieg in die Aligner-Therapie
und nicht zu vergessen um die
endodontischen Falldarstellungen des
Vorsitzenden des Arbeitskreises, Dr.
Josef Diemer. Im parallel laufenden
Programm fiir das Praxisteam stehen
Praxishygiene, Umgang mit Medizin-
produkten und das Auftreten in
der Praxis im Mittelpunkt. Durch
das Programm des diesjdhrigen
Team Days fithrt wieder Dr. Ralph

5
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Heel, der auch die Expertenrunde
«Endo» moderieren wird.

Der Geheimtipp im Fortbil-
dungsjahr: Im Oktober gibt Dr. Pier-
paolo Cortellini sein therapeutisches
Konzept im Umgang mit der gingi-
valen Rezession preis. Der Referent
kommt 2018 nur einmal nach
Deutschland, der zweitéigige Kurs ist
daher begehrt und Interessierte soll-
ten rasch buchen!

Das Kursprogramm 2018 liegt
dieser Ausgabe bei. Direkte Anmelde-
moglichkeiten unter www.zahn.org.

Quelle:

Zahndrztlicher Arbeitskreis Kempten

net
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Es tut sich was!

frisches Konzept — mit
mehr Besuchernahe.

Wer hingeht,
weiss mehr!
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10. Wintersportwoche der fortbildungROSENBERG in Davos

Jubildumsveranstaltung: Zehn Jahre Fortbildung in Europas hochstgelegenem Wintersportort im Kanton Graubiinden in den Schweizer Alpen.

Bildergalerie

DAVOS - Die Wintersportwoche
der fortbildungROSENBERG feierte
ihr 10-jahriges Jubilium. Vom 12.
bis 17. Februar 2018 fand die be-
liebte Veranstaltung in Davos statt.

Mit erstmals mehr als 300 ange-
meldeten Teilnehmern kniipften
Dr. Nils Leuzinger und sein Team
dabei an den Erfolg der letzten Jahre
an. Das gewachsene Interesse be-
weist erneut das gute Gespiir
Dr. Leuzingers fiir ein interessantes
und vielfiltiges Fortbildungskon-
zept. Teilnehmer aus der Schweiz,
Deutschland und Osterreich erhiel-
ten von namhaften Referenten aus
der Schweiz und dem Ausland eine
Woche lang ein zahnmedizinisches
Update aus allen Bereichen der
Zahnmedizin.

Wissenschaftsprogramm
Die Teilnehmer der Winter-
sportwoche horten zwolf interes-

—tt .

Abb. 1: Tradition muss sein — Abschlussfoto nach einem tollen Hiittenabend. — Ab

sante Vortrage zu folgenden The-
men: Implantologie und Periimplan-
titis, konservierende Zahnheilkunde,
keramische Restaurationen, Laserbe-
handlungen in der téglichen Praxis,
Endodontie, Kommunikation u.v.m.
Der Fokus lag dabei wie immer, und
das wissen die Zahnirzte bereits im
Vorfeld, auf dem direkten Bezug zum
Praxisalltag. Dr. Urs Brodbeck mode-
rierte wieder in der gewohnt locke-
ren, aber auch direkten und hinter-
fragenden Art die Vortrage. Er ist das
Bindeglied zwischen den Referenten
und Zuhorern. Der unmittelbare
Austausch mit den Referenten und
Kollegen ist Teil des Konzeptes der
Veranstaltung. In den Pausen und di-
rekt nach den Vortragen gab es viele
angeregte Diskussionen.

Workshops
Was an den Vormittagen die
Vortrige sind, waren an den spéteren

=

Nachmittagen das bunte Workshop-
Programm mit vielen Hands-on-
Kursen und Live-Demos. In enger
Kooperation mit den Industriepart-
nern hatten alle Teilnehmer die
Maoglichkeit, sich individuell tiber
Produkte und deren Anwendung zu
informieren. Wihrend der Fortbil-
dungswoche konnten sich die Zahn-
arzte jederzeit an die 28 Aussteller
wenden und umfassend beraten las-
sen.

Rahmenprogramm

Jeder Kollege, der schon ein-
mal an der Wintersportwoche der
fortbildungROSENBERG teilgenom-
men hat, weiss, dass es stets ein wun-
derbar organisiertes Rahmenpro-
gramm gibt. Zum 10-jihrigen Jubi-
laum gab es schone Uberraschun-
gen: eine Festschrift mit Grussworten
von Kollegen und Freunden, Anek-
doten und vielen Bildern aus vergan-

genen Jahren. In diesem
Jahr konnten sich alle
Teilnehmer sogar gleich
und direkt — dank einer
Fotobox — ihre ganz ei- |
gene Erinnerung an die
Jubildumsveranstaltung
schenken.

Traditionell fanden
wieder der Fondue-
abend in 2’200 Metern
Hohe im urigen Fuxi-
gufer, die KALADENT-
Song-Night am Mittwoch und die
Club-Night zum Abschluss im Postli
Club statt.

Davos als hochstgelegener Win-
tersportort Europas bietet einzig-
artige Moglichkeiten der Fortbil-
dung und Erholung. In der
Wintersportwoche der fortbildung
ROSENBERG kann man beides ver-
binden. Dr. Nils Leuzinger hat das
bereits 2008 erkannt und freut sich

; i i) 10 " W :
b. 2: Dr. med dent. Nils Leuzinger — CEO der MediAccess AG und Kopf der Wintersportwoche in Davos. — Abb. 3: (v.1.) Dr. Leuzinger, Prof.

auf weitere erfolgreiche Fortbildun-
gen im Schnee.

Save the date

Die nichste Wintersportwoche
steht schon in den Startlochern: 2019
findet sie vom 11. bis 16. Februar
statt. Anmelden kann man sich
schon jetzt unter www.fbrb.ch.

Autor: Timo Krause

""‘ _..,.
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Dr. Frankenberger, Dr. Brodbeck und Dr. Zeltner. — Abb. 4: Begeisterung nach den ersten interessanten Vortrigen. — Abb. 5: Dr. med. dent. Urs Brodbeck moderiert leidenschaftlich durch die Kurswoche. — Abb. 6: Gute Stim-
mung unter den Teilnehmenden. — Abb. 7: Die Fotobox der Firma Curaden ist heiss begehrt. — Abb. 8: Eine private Erinnerung an den Jubildumskongress. — Abb. 9: Blick in die Industrieausstellung. — Abb. 10: KALADENT
— Curaden — Ivoclar — Schweizer Industrie vereint.
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Es wurde mittlerweile in mehreren
Studien belegt, dass die Online-Ter-
minbuchung eines der grossten An-
liegen von Patienten ist. Gleichzei-
tig bietet die Einfiihrung einer sol-
chen Dienstleistung fiir Zahnirzte
eine nicht zu unterschitzende fi-
nanzielle Einsparung und dartiber
hinaus auch erhebliche Wettbe-
werbsvorteile.  Erfahrungen im
noch jungen Schweizer Markt zei-
gen, dass die Zeit der Online-
Terminvergabe gekommen ist. In
den kommenden Jahren wird ein
rasantes Wachstum dieser Dienst-
leistung erwartet. Es zeigt sich, dass
fiir die erfolgreiche Einfithrung die
richtige Implementierung entschei-
dend ist.

Aus Sicht der Patienten

Es liegt eine Vielzahl von Unter-
suchungen und Befragungen vor,
welche allesamt zeigen, dass die On-
line-Terminierung das grosste Be-
diirfnis bei Patienten ist, wenn es um
digitale Dienstleistungen bei ihrem
Arzt geht. Gemiss einer Studie der
ForwardAdGroup von 2015, wiirden
78 Prozent der Patienten gerne die
Online-Terminbuchung nutzen.

Online-Terminbuchung im Trend

Dienstleistung mit hohem finanziellen Einsparungspotenzial. Von Stefan Keller, Ziirich.

Bei der Optimierung der Praxis-
abldufe lisst sich das Einsparungs-
potenzial schnell berechnen. Bei ei-
ner grosseren Praxis werden tdglich
z.B. 100 Termine vergeben. Bei einer
durchschnittlichen Bearbeitungszeit
von vier Minuten bedeutet dies fast
sieben Stunden Arbeitsaufwand,
oder knapp eine Vollzeitstelle.

Gemiss einer re-

~ prasentativen  Studie
~ von 2016 schen iiber
60 Prozent der befrag-
~ ten Arzte die Online-
Terminbuchung als ei-
- nen Wettbewerbsvor-
 teil an, der von Pa-
tienten heute vorausge-
setzt wird. Oft gehen in
Zusammenhang mit
der Online-Terminbu-
- chungslsung auch an-
dere Dienstleistungen
wie SMS-Erinnerungen

Stefan Keller, Geschiiftsfiihrer von Doctena in der Schweiz einher, welche einen

und in Osterreich.

Neben Flexibilitit und Zeit-
ersparnis schitzen die Patienten ei-
ner Studie von ResearchNow zufolge
die Moglichkeit, kurzfristig Termine
buchen zu konnen. Der Hauptvorteil
jedoch ist, dass diese auch ausserhalb
der Offnungszeiten reserviert wer-
den konnen und Wartezeiten am
Telefon vermieden werden.

Suche und Auswahl des Zahn-
arztes im Internet sind mehr oder
weniger etablierte Prozesse, auf wel-
che die Leistungserbringer letztlich
einen begrenzten (und/oder kost-
spieligen) Einfluss haben. Die Ter-
minbuchung jedoch ist der entschei-
dende Punkt fir eine erfolgreiche
Konversion — der Suchende wird
nun zum Patienten.

Fiir die Patienten ist diese offe-
rierte Dienstleistung ein wichtiger,
um nicht zu sagen entscheidender,
Faktor bei der Auswahl des Arztes.

Aus Sicht der Praxis

Fiir die Praxis besteht der Mehr-
wert der Online-Terminierung in
drei Hauptpunkten
+ Optimierung der Praxisablidufe
» Service fiir den Patienten
* Generierung von Neupatienten

(Konversion)

Dabei ist anzumerken, dass letz-

terer Punkt kein «Selbstldufer» ist.

positiven Einfluss auf

die Termintreue haben.

Die Generierung von Neupa-

tienten durch die Online-Terminbu-

chung ist per se nicht gegeben. Zwar

fithrt die Moglichkeit, den Termin

online zu buchen, zu einer héheren

«Konversion». Eine bessere Sicht-

barkeit im Internet ist aber nicht
automatisch gegeben.

Was ist bei der Einfiihrung
zu beriicksichtigen?

Die Beweggriinde und Bediirf-
nisse fiir die Einfithrung der Online-
Terminbuchung unterscheiden sich
von Praxis zu Praxis. Grosse der Pra-
xis, fachliche Spezialisierungen und
bestehende Prozesse sind nur einige
der Faktoren, die bei der Evaluation
berticksichtigt werden (miissen).

In Anbetracht des grossen Po-
tenzials, die Effizienz zu steigern und
einen Wettbewerbsvorteil zu gene-
rieren, sollte der Preis fiir die Losung
generell nicht ausschlaggebend sein,
auch wenn dies oft in den anfing-
lichen Uberlegungen wichtig er-
scheint.

Wie bei anderen Hilfsmitteln in
der Praxis sollte somit die Qualitit,
die Dauerhaftigkeit und der Service
bei der Anbieterwahl entscheidend
sein und Wert auf eine nachhaltige
und professionelle Implementie-
rung gelegt werden.

eee00 4G A
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Sprachen
Deutsch

Doctena

Das 2013 in Luxemburg gegriin-
dete Unternehmen ist im Bereich
Terminbuchungslosungen fiir Arzte

filhrend in Europa. Seit 2016 ist
Stefan Keller Geschiftsfiihrer von
Doctena in der Schweiz und in Os-
terreich.

Doctena Switzerland GmbH
Tel.: +41 43 508 28 85
www.doctena.com
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Orientierungshilfe fur die Praxisfithrung

Benchmarking ermoglicht es der Zahnarztpraxis, ihre eigene Performance mit derjenigen des Wettbewerbers zu vergleichen.

Zahlenbasiertes Benchmarking ist
ein betriebswirtschaftlich bewihrtes
Instrument fiir die Fihrung eines
Unternehmens. Auch kleine und

Honorarumsatz
Jahresabschluss vergangenes Jahr

mittlere Unternehmen wie Zahn-
arztpraxen sollten sich nicht scheuen,
dieses Instrument zu nutzen, um
Standortbestimmungen vorzuneh-

Anzahl Honorarnoten
vergangenes Geschaftsjahr

men und gegebenenfalls Kurskorrek-
turen einzuleiten. Allerdings ist es
wichtig, dass Benchmarking auf soli-
den Vergleichsgrundlagen beruht

@

O,

Anzahl Teilzahlungen
vergangenes Geschaftsjahr

®

Anzahl Mahnungen
vergangenes Geschaftsjahr

Anzahl Inkassoiibergaben
vergangenes Geschaftsjahr

I",
O,

Forderungen

vergangenes Geschaftsjahr

VERGLEICHEN

o000 |

und nicht Apfel mit Birnen vergli-
chen werden.

Das Honorarmanagement
als ergiebige Datenquelle

Eine seriose Basis fiir Benchmar-
king in der Branche der Zahnmedi-
zin bilden Kennzahlen aus dem Ho-
norarmanagement. Mit jeder Trans-
aktion in diesem Bereich generiert
die Zahnarztpraxis Daten und Infor-
mationen, die etwas tiber ihre Posi-
tionierung und ihre Wettbewerbs-
fahigkeit aussagen. Fiir sich allein
haben diese Kennzahlen nur wenig
Aussagekraft. Anders sieht es aus,
wenn sich eine Vergleichsmoglich-
keit mit anderen Zahnarztpraxen
bietet. Allerdings sind die Kennzah-
len der Konkurrenz im Einzugsgebiet
der eigenen Praxis nicht eruierbar.
Hingegen bietet es sich an, fiir Kenn-
zahlenvergleiche die Durchschnitts-
werte der Branche heranzuziehen.

Die Zahnarztpraxis
im Branchenvergleich

Die Zahnirztekasse AG verfiigt
aufgrund ihrer Abrechnungstitig-

keit fiir Zahnarztpraxen in der gan-
zen Schweiz iiber Zahlenmaterial,
das fiir die Branche reprisentativ ist.
Darauf aufbauend hat sie die Dienst-
leistung «Benchmarks Honorar-Ma-
nagement und Mittelfluss» entwi-
ckelt. Anhand von 22 Positionen
koénnen Zahnarztpraxen ihre eige-
nen Kennzahlen mit denjenigen des
Branchendurchschnitts vergleichen
und daraus wertvolle Erkenntnisse
fir die Optimierung der Praxisfiih-
rung und die strategische Ausrich-
tung des Unternehmens gewinnen.

Benchmarks gratis testen

Den Kundinnen und Kunden
der Zahnirztekasse AG stehen die
Benchmarks kostenlos zur Verfiigung.
Alle anderen Zahnarztpraxen konnen
sich mit einem Gratis-Testlauf vom
Nutzen dieser spezifisch auf Branchen-
bediirfnisse zugeschnittenen Bench-
marking-Methode iiberzeugen.

Zahndrztekasse AG
Tel.: +41 43 477 66 52
www.zakag.ch/benchmarks

Elektronische Anamnese und digitale Dokumente

Die bisherige konventionelle Weise
der Erfassung und Aktualisierung
der anamnestischen Patientendaten
kann nun effizienter und mit weniger
personellem Aufwand digital erho-
ben werden. Anstatt wie bisher tiber
papierbasierte ausgedruckte Vorla-
gen zu verfahren, welche — sofern
vorhanden — mit bereits bestehenden
Informationen vom Patientenver-
waltungsprogramm (ZaWin®) vor-
ausgefiillt worden sind, besteht nun
neu auch die Maoglichkeit, diese Da-
ten auf elektronischen Dokumenten-
vorlagen auf in das Praxis-Netzwerk
eingebundenen Windows-Tablets zu
erfassen. Auch hier sind aus der elek-
tronischen Patientenakte bereits be-
kannte Informationen auf dem elek-
tronischen Datenblatt vorausgefiillt.

Pflichteingaben

Die vom Patienten mittels Tasta-
tur, Fingereingabe und/oder Einga-
bestift vervollstindigten Daten wer-
den mittels Finger oder Eingabestift
unterschrieben. Beim Abschliessen
des Dokuments wird vom System
automatisch eine PDF-Datei des ab-
geschlossenen Dokuments bei den
Patientendokumenten erstellt und
abgelegt. Gleichzeitig werden die ein-
gegebenen Daten in die dafiir vorge-
sehenen Bereiche und Felder der
Patientenverwaltungssoftware tiber-
tragen und dort, wo sinnvoll oder
notwendig, generieren sich automa-
tisch Hinweisfenster (z.B. Cave-Fel-
der). Damit konnen Daten von
neuen Patienten sowie Aktualisie-
rungen der bestehenden Patienten-
daten effizienter und mit signifikant
geringerem Personalaufwand erho-
ben werden. Das manuelle Ubertra-
gen von oft schwer leserlichen Pa-
tientenangaben wird so vom Soft-

Die digitale Erfassung und Aktualisierung anamnestischer Patientendaten verandert den Praxisalltag.

Von Dr. med. dent. Victoria Kalla und Dr. med. dent. Robert Kalla, beide Basel.

waresystem iibernommen. Pflicht-
felder, welche die Patienten auf

Papier-Anamnesen hdufig einfach
nicht ausfiillen, miissen nun ausge-
fiillt werden, damit das Dokument
vom System iiberhaupt abgeschlos-
sen wird: Der Patient wird vom Sys-

v -

Eine entsprechende Aufforde-
rung kann vom Programm vor oder
nach der Datenerfassung durch den
Patienten als «Selfie» oder durch das
Personal als Foto erfolgen. Entspre-
chend kann dafiir auch die Front-
oder Riickkamera im System des

DOEEreszan @ oo
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Samsung Tablet mit Windows 10 Pro mit Patientenanamnese und Eingabestift vor der

Patientenoberfliche auf dem Rezeptionsrechner bei der Dateniibergabe.

tem dazu aufgefordert, die noch
nicht ausgefiillten Pflichtfelder doch
bitte noch zu ergidnzen, bevor das
Dokument abgeschlossen und an der
Rezeption abgegeben werden kann.

Fakultative Angaben

Mit der Erfassung der Patienten-
daten oder deren Aktualisierung
kann mit der Kamera des Tablets
fakultativ zusitzlich auch noch ein
Patientenbild erstellt werden, wel-
ches automatisch ins Patientenpro-
gramm ZaWin® ibermittelt wird.
Damit werden die Patienten beim
Eintreten in die Praxis einfacher er-
kannt: sowohl von neuem Personal
als auch bei Patienten, die nur selten
in der Praxis erscheinen.

Tablets vorausgewihlt werden. Dies
macht ein Erkennen und personli-
ches Begriissen des jeweiligen Pa-
tienten unkompliziert, und auch die
Zuordnung/Ablage von Dokumen-
ten und Bildern im elektronischen
Patientendossier wird einfacher, da
der zugehorige Patient visuell auf der
elektronischen Patientenkarte verifi-
ziert werden kann: Falsche Zuord-
nungen von Daten, Dokumenten,
Bildern und Roéntgenbildern werden
so signifikant vermindert.

Datensicherheit

Auf dem Tablet ist keine voll-
stindige Version des Patientenver-
waltungsprogramms (ZaWin®) in-
stalliert, sondern lediglich ein Unter-

programm, auf welches von einer der
Arbeitsstationen das fiir den spezifi-
schen Patienten bestimmte Formular
angezeigt wird. Vom Tablet aus ist es
nicht moglich, auf andere Daten des
Patientenerfassungsprogramms, wie
z.B. weitere Daten dieses oder ande-
rer Patienten, zuzugreifen. Das Tablet
ist fiir andere Funktionen als die Er-
fassung der eigenen Daten auf dem
vom Personal gestarteten Datenblatt
gesperrt. Das Programm schliesst das
Datenblatt nach Beendigung der Da-
teneingabe und Unterschrift durch
den Patienten ab und sperrt das Tab-
let fur alle weiteren Funktionen mit
der Aufforderung, dieses an der Re-
zeption abzugeben.

Neben der Patientenanamnese
konnen auch andere Dokumente wie
Kostenvoranschldge oder Einwilli-
gungserkldrungen fiir Eingriffe tiber
die Tablet-Oberfliche elektronisch
unterzeichnet werden, und auch
diese werden als PDF-Dokumente
beim Patienten abgelegt.

Weitere Nutzungsmoglichkeiten
Neben der optionalen Moglich-
keit, das Tablet tiber einen separaten,
gesicherten Gastzugang fiir das Sur-
fen im Internet durch den Patienten
oder Begleitpersonen zu verwenden
(Verweildauer im Warte- oder im Be-
handlungszimmer), besteht auch die
Moglichkeit, andere Daten auf dem
Tablet darzustellen, um diese besser
mit dem Patienten besprechen zu
konnen: Fotos, Rontgenbilder, DVTs,
Parodontalstaten, Versorgungsmaog-
lichkeiten sowie Bilder, Videos oder
Patienteninformationsprogramme.
Auch nicht patientenbezogene
Dokumente wie interne Praxisdoku-
mente konnen mit einer solchen
Tablet-Losung prozessiert und damit

ein weiterer digitaler Baustein in das
Gesamtgeftige zur Qualitétssiche-
rung und -steuerung der internen
Praxisstruktur eingebracht werden.
Bemerkenswert ist, dass neben
Windows 10 Pro auch die Windows
10 Home-Edition fiir die Einbin-
dung an ZaWin® eingesetzt werden
kann. Allerdings konnen unter
Windows 10 Pro weitere Anwen-
dungsbereiche ausserhalb der direk-
ten Anbindung an ZaWin® im Pra-
xisnetzwerk realisiert werden.

Kontakt

Infos zur Autorin

1730

Dr. med. dent. Victoria Kalla
Dr. med. dent. Robert Kalla

Zahnarztpraxis Kalla und EiD:
Excellence in Dentistry
Privates Dentales
Forschungsinstitut
Margarethenstr. 59

4053 Basel, Schweiz

Tel.: +41 61 272 63 63
zahnarztpraxis@kalla.ch
www.kalla.ch
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Lohnerhohungen beeinflussen Arbeitszufriedenheit nur kurzfristig

Nach einer Lohnerhhung fiihlt man
sich am Arbeitsplatz wohler —und das
erst recht, wenn man etwas mehr be-
kommt als die Kollegen. Doch diese
Wirkung auf die Arbeitszufriedenheit
ist nur voriibergehend und ldsst nach
einer gewissen Zeit wieder nach.

Dr. Patric Diriwédchter und Dr.
Elena Shvartsman von der Wirt-
schaftswissenschaftlichen Fakultdt
der Universitdt Basel haben den Zu-
sammenhang von Arbeitszufrieden-
heit und Lohnverdanderungen detail-
liert untersucht. Das Thema ist auch
fiir Arbeitgeber von Interesse: Be-
troffen sind neben dem allgemeinen
Wohlbefinden am Arbeitsplatz auch
die Investitionsbereitschaft in fir-
menspezifisches Wissen und die
Kiindigungsneigung von Arbeitneh-
mern.

Ausgewertet wurden knapp
33’500 Beobachtungen aus dem re-
prasentativen deutschen Soziooko-
nomischen Panel; die Arbeitszufrie-
denheit lag im Schnitt bei 7 auf einer
10er-Skala.

Auch Lohnerwartung
macht zufrieden

Wie erwartet, reagierte die Ar-
beitszufriedenheit durchwegs positiv
auf Lohnerhéhungen, wobei auch

ANZEIGE
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soziale Vergleiche eine Rolle spielen,
wie die Studie ergab. Konkret steigt
die Zufriedenheit nimlich zusitzlich,
wenn vergleichbare Arbeitnehmer in
derselben Zeit eine geringere Lohn-
erhohung erhalten. Die Forschenden
konnten sogar zeigen, dass Arbeit-
nehmer bereits ein Jahr vor einer
Lohnerhéhung eine hohere Arbeits-
zufriedenheit aufweisen, indem sie
von der positiven Erwartung einer
Lohnsteigerung beeinflusst sind.
Der Anstieg der Arbeitszufrie-
denheit nach einer Lohnerhéhung
ist jedoch nur voriibergehend und
damit nicht nachhaltig: Innerhalb
von vier Jahren lisst die Wirkung
fast vollstandig nach. In Anlehnung

2 el X5 Jeml CYHA
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an verhaltensokonomische Ansitze
ist dies damit erklidrbar, dass Men-
schen ihr Einkommen nicht nur
absolut bewerten, sondern auch in
Bezug zu ihrem bisherigen Einkom-
men. Zudem stellt sich iiber die Zeit
ein Gewohnungseffekt an das neue
Lohnniveau ein, sodass ein hoheres
Saldr den neuen Ausgangspunkt fiir
zukiinftige Vergleiche bildet.

Erhohungen besser klein
und regelmassig

Derselbe Effekt ergab sich auch
umgekehrt: Auch die negativen Re-
aktionen auf Lohnkiirzungen waren
zeitlich beschrinkt, was sich die For-
schenden neben der Anpassung der

ISMIIE==

Forschungsergebnis zweier Okonomen der Wirtschaftswissenschaftlichen Fakultit der Universitit Basel.

Referenzgrosse wiederum mit sozia-
len Vergleichen erkliren. So gehen
die meisten Lohnkiirzungen bei-
spielsweise mit firmen- oder indus-
triespezifischen Schocks einher, wes-
halb in der Regel nicht nur der ein-
zelne Arbeitnehmer, sondern typi-
scherweise auch die Arbeitskollegen
davon betroffen sind.

Fiir die Arbeitgeber folgert die
Studie, dass Lohnerhéhungen als In-
strument zur Mitarbeitermotivation
nur unter bestimmten Bedingungen
sinnvoll sind — etwa indem sie regel-
missig erfolgen und mit Befor-
derungen einhergehen. Damit be-
stitigen Dr. Diriwdchter und Dr.
Shvartsman neueste Forschungs-

ergebnisse aus der experimentellen
Okonomie: Diese deuten darauf hin,
dass Lohnerhohungen in kleinen,
aber hdufigen Schritten am wirk-
samsten sind, um Mitarbeiter lang-
fristig zu motivieren — im Gegensatz
zu gesamthaft gleichwertigen, aber
selteneren und hoheren Lohnver-
dnderungen.

Originalbeitrag:

Patric Diriwdchter und Elena Shvarts-
man. The anticipation and adaptation
effects of intra- and interpersonal wage
changes on job satisfaction. Journal of
Economic Behavior & Organization
(2018), doi: 10.1016/j.jebo.2017.12.010.

Quelle: Uni Basel
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REGIONAL - DIGITAL - DENTAL!

KALADENT baut den Technischen Dienst weiter aus.

Die Qualitit und Verfiigbarkeit der Infra-
struktur ist fur den Erfolg einer Zahnarzt-
praxis enorm wichtig. Ein Ausfall einzel-
ner Gerite ist fiir das ganze Praxisteam

Mit acht regionalen Techniker-Stiitz-
punkten, an welchen 48 Servicetechniker
zur Verfiigung stehen, ist KALADENT
schon heute in der Lage, schnellste Inter-

A

b

o

ADENT

argerlich und kann wirtschaftliche Folgen
fiir den Praxisbetreiber haben.

Der Marktfiihrer des Schweizer Den-
talhandels investiert verstirkt in seinen
Technischen Dienst, um seine Kunden
noch schneller und kompetenter — egal
in welcher Region der Schweiz — betreuen
zu koénnen, so Hans-Peter Rissi, CEO
KALADENT.

ventionszeiten zu garantieren und die
Betriebsunterbriiche in Zahnarztpraxen
so kurz wie moglich zu halten.

Service-Abteilung
Neue Technologien

Um der zunehmenden Digitalisie-
rung in modernen Praxen Rechnung
zu tragen, hat KALADENT eigens dafiir

eine Service-Abteilung Neue Technolo-
gien aufgebaut. In den jeweiligen Regio-
nen stehen fiir unsere Kunden insgesamt
neun spezialisierte NT-Techniker bereit.
Wenn immer mdoglich, versuchen wir
tiber Fernwartungen — ohne eine physi-
sche Intervention vor Ort — zu helfen. Das
geht schneller und ist zudem noch giins-
tiger fiir den Zahnarzt, so Hans-Peter
Rissi weiter.

Damit ein hochster Standard ge-
wihrleistet werden kann, durchlaufen
die KALADENT Servicetechniker ein
umfassendes Ausbildungsprogramm. So-
wohl intensive Schulungen bei Her-
stellern als auch stetige Weiterbildungs-
zyklen in allen Bereichen gehoren dazu.

KALADENT hat sich zum Ziel ge-
setzt, jeden Kunden in den einzelnen Re-
gionen der Schweiz so kompetent und
optimal wie moglich zu unterstiitzen. Das
Unternehmen ist der Uberzeugung, dass
diese Investition hochste Kundenzufrie-
denheit erzeugt und ein wichtiger Schritt
in der digitalen Zukunft der Zahnmedi-
zin ist.

KALADENT AG
Tel.: +41 844 35 35 35
www.kaladent.ch

Neue Dimension ultradiinner Handschuhe

Signature Latex Micro - die innovativen OP-Handschuhe von Medline.

Medline zihlt zu den Marktfithrern bei
OP-Handschuhen. Heute nutzen welt-
weit mehr als 2’800 Einrichtungen aus
dem Gesundheitswesen OP-Handschuhe
von Medline. Der Signature Latex Micro
stellt eine neue Dimension bei den ultra-
diinnen Handschuhen dar. Er wurde
speziell fur die Mikrochirurgie entwi-
ckelt und bietet bestes Tastempfinden

und sicheren Griff auch im feuchten
Umfeld.

Der SensiCare PI Micro gehort zu den
meistgenutzten latexfreien OP-Hand-
schuhen. Polyisopren ersetzt dabei das
Latexmaterial. Auch dieser Handschuh
bietet sehr gutes Tastempfinden und wird
vor allem in der Neuro- und Gefiss-
chirurgie verwendet. Speziell dieser

Handschuh tiberzeugt durch
ein hervorragendes Preis-
Leistungs-Verhiltnis.

Die Swissmedico Han-
dels AG vertreibt von An-
fang an nur Handschuhe,
die sich bereits im Spital-
OP-Bereich bewihrt haben.
Ein sicherer Griff in feuch-
tem Umfeld, ausgezeich-
netes Tastempfinden sowie
optimaler Schutz sind
Schliisselfaktoren in der Praxis-OP.

Gerne senden wir IThnen Muster
dieser neuen Generation von OP-Hand-
schuhen zu.

Swissmedico Handels AG
Tel.: +41 81 740 69 54
www.swissmedico.net

Computerassistierte Lokalanasthesie

Kontrollierte Fliessgeschwindigkeit verhindert Schmerz.

Anisthesie ohne Unannehmlichkeiten
ist heute moglich: CALAJECT™ hilft,
schmerzfrei zu injizieren. Das Geheimnis
ist ein intelligentes und sanftes Verabrei-
chen von Lokalanisthetika. CALAJECT™
kontrolliert die Fliessgeschwindigkeit des
Anisthetikums in jedem
Programm und verhin-
dert damit Schmerzen,
die tiblicherweise durch
eine hohe Geschwindig-
keit der Injektion und
anschliessende Schwel-
lung des Gewebes ent-
stehen.

Das Steuergerit be-
steht aus einem hygie-
nisch glatten Touch-
screen und tberzeugt

durch einfache Programmwahl mit nur
einer Bertihrung und ubersichtlicher
Programmanzeige.

Absolut gerduschloser und vibra-
tionsfreier Betrieb sind durch das Hand-
stiick bei allen Einstellungen mit Sicht-
barkeit der Zylinderampulle
wihrend der gesamten
Injektion gegeben. Alle
Standard-Dentalkanii-
len kénnen benutzt
werden. CALAJECT™

Calaject

ist fur alle Injektionstechniken einsetzbar
und bietet drei Injektionseinstellungen
fir die Infiltrations-, Leitungs- und
intraligamentire (sowie palatinale) Ans-
thesie.

Das Gerit ist kostengiinstig in der
Anwendung — keine Mehrkosten fiir zu-
satzliche Einwegverbrauchsmaterialien —
und die sanfte, schmerzfreie Injektion
mit CALAJECT™ fordert eine vertrau-

ensbildende Behandlung Threr Patienten!

RONVIG Dental Mfg. A/S
Vertrieb Deutschland
Tel.: +49 171 7717937

www.calaject.de

ANZEIGE

Feiern Sie mit uns

Jetzt 20% Preisvorteil!

#w- (10 Kapseln gratis*)

Bereits seit 2007 ist das einzigartige und
innovative Glashybrid-Systam verfighar.

Mach 10 Jahren und Millionen von
Rastaurationen genielt das Equia System
uniibertroffenes Vertrauen und guten Rufvon

unzshligen weltweait tatigen Klinikem.

* Bei Kauf won Equia Forte Fil Refill (50 Kapsealn).

GC AUSTRIA GmbH
Tel. +43.31:24.54020
info@austria.goeurope. com
http:/Faustria. gceurope.com

Swiss Office
Tel. +41.81734.02.70
info@switzerdand. goeurope.com
http:switzerland.goeurcpe.com
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Revolutionare Neuheit in der Zahnzwischenraumpflege

Das Schweizer Prophylaxe-System paro® bietet mit dem paro® slider eine innovative und effektive Losung der Zahnzwischenraumreinigung auch bei geschlossenem Mund.

Dank des anatomisch geformten
weichen Kelches des paro® slider
kann der Zahnzwischenraum auf
einfache Art gefiihlt und somit die
Interdentalbtirste eingefithrt wer-
den.

Wir konnten mit dem Erfinder
und Zahnarzt Dr. med. dent. Stefan
Eidenbenz sprechen.

Interview

Weshalb ist die Pflege der Zahn-
zwischenriaume so wichtig?

Dr. Stefan Eidenbenz: Speise-
reste und Beldge (Biofilm) miissen
vor allem vor dem Schlafengehen
gut entfernt werden, weil diese zu-
sammen Toxine herstellen und wir
im Schlaf zu wenig Speichel produ-
zieren, um den bakteriellen Angriff
zu neutralisieren. Das ist im Wesent-
lichen der Nihrboden fiir Parodon-
titis, Periimplantitis und vor allem
bei dlteren Patienten fiir die Wurzel-
karies.

ANZEIGE
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Dr. med. dent. Stefan Eidenbenz

Das klingt alles sehr plausibel, aber
weshalb treffen wir auf so eine
schlechte Patientencompliance, was
die Interdentalpflege anbelangt?

Es ist der Verdienst unserer
DHs, dass unsere Patienten Pro-
phylaxe betreiben wollen. Mir wurde
niemals berichtet, dass ihre Instruk-

V. NOSE, SINUS & IMPLANTS

HUMANPRAPARATE-KURSE

20. und A, Axil 2018
Barin — Charths, instihut fir Aradomia

tionen hinterfragt werden.
Vor allem Patienten mit Im-
plantaten sind aus verstind-
lichen Griinden diesbeziig-
lich hoch motiviert. Aber
iiberlegen Sie doch mal, wie |
die Realitit ausschaut. -

Die Entscheidung, ins
Bett zu gehen, erfolgt in der
Regel erst, wenn die Mudig-
keit Giber uns kommt. Aber
genau dann misste die Pflege
der Zahnzwischenrdume er-
folgen. Dies geschieht unbe-
quem stehend, vor dem Spiil-
becken zum Spiegel hin vor-
gebeugt, optisch alles seiten-
verkehrt. Zudem wird der seitliche
Zugang zu den Molaren mit zu-
nehmender Mundoffnung immer
schwieriger, da sich die Wange im-
mer straffer an die Zihne legt. Das
zwingt uns, mit der zweiten Hand
die Wange abzuhalten, um die Biirste
einzufideln. Nicht alle Patienten
haben eine Mundéffnung wie Julia

Thamen:
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Hummanpripamte-Fimss:
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Roberts, denken sie an
dltere oder fiillige Men-
schen. Ich verstehe, dass
viele Patienten, vor allem
iltere, unter diesen Um-
stinden an ihre Grenzen
stossen und keine Geduld
haben.

Zum Vergleich: Wir
koénnen uns ganz einfach
und intuitiv die Ohren
putzen und ein unmittel-
bares Erfolgserlebnis tritt
ein, zum Teil sogar so,
dass die Leute dies zu
hdufig tun. Der Sachver-
halt ist bei den Zihnen
wesentlich schwieriger.
Wir haben ein Bediirfnis
nach Orientierung. Ohne in den
Spiegel zu schauen, wissen wir aber
nicht, in welchem Zahnzwischen-
raum wir uns bewegen. Eine Inter-
dentalbiirste ist konstruktionsbe-
dingt zudem sehr anfillig auf Kni-
cken.

Welche Ziele haben sich die Ent-
wickler des paro® slider gesteckt?
Wir putzen uns die Zihne bei
geschlossenem Mund, ansonsten
verlieren wir die Zahnpasta. Wir
brauchen weder Spiegel noch die
zweite Hand dazu. Dieselben Rah-
menbedingungen haben wir uns
auch fiir das Handling mit dem
paro® slider gesteckt. So suchten die
Ingenieure von paro® und ich nach
einer Methode, bei der nach dem
Putzen der Zahnaussenflichen die
Zwischenrdume bei geschlossenem
Mund gereinigt werden konnen.

Wie muss man sich das genau vor-
stellen?

Mithilfe eines Gummikelches
findet der Patient rasch die Orien-
tierung, indem er von einem zum
nichsten Zwischenraum springt.
Einmal aufgesetzt, schiebt der Dau-
men das Biirstchen im geschiitzten
Kanal durch den Gummikelch hi-
nein. Das Biirstchen wird bewegt,
bevor es im eingezogenen Zustand
zum ndchsten Zwischenraum geht.
Damit ist sichergestellt, dass die
Biirste nicht knickt und der Patient
sich nicht verletzen kann.

Weshalb ist gerade beim Implantat-
trager die Reinigung der Zwischen-
rdume so wichtig?

Er hat keine Wahl, wenn er nicht
Gefahr laufen will, iiber kurz oder
lang mit Eiter und Knochenschwund
konfrontiert zu werden. Es geht da-

interdental

7

ortho implants

7

rum, dass er nach dem Einsetzen
einer Implantatrekonstruktion die
Verantwortung fiir einen zukiinfti-
gen Erfolg selber in die Hand neh-
men kann.

Vielen Dank fiir das Interview.

Der paro@® slider wird mit einge-
zogenem Biirstchen an den Zahn-
zwischenraum angesetzt und durch
das reibungsfreie Hin- und Her-
schieben des griffigen Knopfes glei-
tet die Interdentalbiirste geschmei-
dig in den Zahnzwischenraum. Die
im Bogen eingelassenen seitlichen
Schlitze erlauben das sichere Appli-
zieren von Fluorid- oder CHX-
Gelen zur erginzenden Pflege der
Zahnzwischenrdume. Die Offnun-
gen tragen ebenso zur optimalen
Hygiene bei, da durch sie das System
gut ausgespiilt werden und die Luft
zur Trocknung einwandfrei zirkulie-
ren kann. Das tiberzeugende System,
welches in Zusammenarbeit mit
Zahnirzten und Dentalhygienike-
rinnen iiber mehrere Jahre entwi-
ckelt wurde, besteht aus einem ele-
ganten, ergonomischen paro® slider
und verschiedenen Interdentalbiirs-
teneinsitzen in den Groflen XS, S
und M.

Der paro® slider wird auch an
der DENTAL BERN 2018 vorgestellt.
Wir freuen uns, Sie bei uns am
Profimed AG Stand 3.0/E310 be-
griissen zu diirfen.

Profimed AG

Tel.: +41 44723 11 11
www.profimed.ch
www.paroslider.com
WWW.paro.com
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Komfort fiir Arzt und Patient

Kunden schatzen Innovation und lange Lebensdauer der Gerate.

Das Vertrauen in die A-dec-Gerite beginnt bei
der Designphilosophie — innovative, multifunk-
tionale Gerdte mit einer minimierten Storanfal-
ligkeit und hohem Komfort zu schaffen, lautet
das Ziel.

Bestes Beispiel ist der A-dec 500: Der durch-
dachte Behandlungsstuhl ermaglicht hohen
Komfort fiir den Patienten bei zugleich ent-
spanntem Arbeiten fiir den Behandler. Dank sei-

ner sehr diinnen Riickenlehne und Kopfstiitze
bietet der A-dec 500 Behandlungsstuhl mehr
Fussraum unter dem Behandlungsstuhl, sodass
der Patient tief genug fiir einen ergonomischen
Zugang zur Mundhohle positioniert werden
kann. Auch kann durch die ausgeschnittene
Grundplatte der Arbeitsstuhl niher an den
Patienten gefahren werden. Mit dem erweiterten
Hohenbereich koénnen Arzte jeder Grosse be-
quem arbeiten.

Weiterhin verringert die einzigartige Polste-
rung die Druckpunkte des Patienten und stiitzt
den gesamten Korper. Die gleitende Kopfstiitze
mit Doppelgelenk passt sich an die Bewegung
des Patienten an und kann leicht mit einer Hand
eingestellt werden. Dartiber hinaus gleicht der
A-dec 500 die Bewegung des Stuhls mit der na-
tiirlichen Bewegung des Patienten ab. Dadurch

muss der Patient beim Hoch- oder

Herunterfahren des Behandlungs-

stuhls seine Sitzposition nicht korri-

gieren. Nicht zuletzt sorgt das inno-

.c= vative Hydrauliksystem fiir eine

" sanfte Patientenpositionierung ohne

ruckartige Start- und Stoppbewe-
gungen.

A-dec

Vertrieb:

abc dental ag
Tel.: +41 44 755 51 00
www.abcdental.ch
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Nahrungserganzung fiir die Schwangerschaft

Zur Vermeidung von Parodontitis, Gingivitis und Auswirkungen auf das Baby.

PubMed, die englischsprachige Meta-Da-
tenbank, beinhaltet rund 150’000 Studien,
die sich mit dem Zusammenhang zwischen
Schwangerschaft, Parodontitis und Gingivi-
tis auseinandersetzen. «Jede Schwanger-
schaft kostet die werdende Mutter einen
Zahn!» lautet zudem eine alte Volksweisheit.

In der Gynikologie wie in der Zahn-
medizin sind schon seit Jahrzehnten die
Zusammenhinge von relativem Vitamin-
A-Mangel um den achten Schwanger-
schaftsmonat und einer Exazerbation von
Gingivitiden und Parodontitiden im letzten
Trimenon bekannt. Untersuchungen aus
der Praxis und Studien weisen darauf hin, dass
chronische orale Entziindungen Storungen der
Embryonalentwicklung zur Folge haben kon-
nen. Im ungiinstigsten Fall kommt es bei erh6h-
ter oraler Entziindungsaktivitit zu extremen
Friih- oder sogar Fehlgeburten.

In vielen Abhandlungen geht es um die
Wechselwirkungen zwischen werdendem Leben
und fraglichen Gesundheitsstorungen durch
eine Schwangerschaft. Eine Studie untersuchte
z.B. den Zusammenhang von Parodontitis in der
Schwangerschaft und der Entwicklung eines Hy-
pertonus.’ Dabei zeigte sich ein linearer Zusam-
menhang von Exazerbationen der oralen Ent-
ziindung zur Schwere des behandlungsbediirfti-
gen Hypertonus.

Sowohl Small for Date-Babys als auch em-
bryonale Entwicklungsstorungen koénnen die
Konsequenzen einer unzureichend behandelten
Parodontitis sein. In diesem Kontext ist eine eng-

Inhalt 6 Dosen:
Eisen plus Acerola Vit. C *+ Magnesium-Calcium

ADEK -« Lachsol + Vit. B-Komplex plus + Kalium spe

maschige Betreuung von Schwangeren durch
den Zahnarzt besonders wichtig. Dass dabei so
weit wie moglich auf Antibiotika oder andere
eingreifende Medikationen, z.B. zur Blutdruck-
regulation, verzichtet werden sollte, liegt auf der
Hand.

Deshalb hat hypo-A in Abstimmung mit
Gynikologen und Zahnirzten PREGNASana als
Kombination essenzieller Vitamine, Spurenele-
mente und Mineralstoffe sowie der wichtigen
Omega-3-Fettsauren fiir Kinderwunsch und
Schwangerschaft zusammengestellt.

Infos zum Untemehmen
hypo-A GmbH [=] EJ
Tel.: +49 451 3072121
www.hypo-a.de E fog 7

' www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23106508
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Erste mit dem «Zahnmanncheny zertifizierte
Kinderzahnpasta in der Schweiz erhaltlich!

Auszeichnung fiir die Kinderzahnpasta edel+white 7 Friichtli.

Nebst zahnfreundlichen Kaugummis
und Bonbons gibt es nun auch eine
mit dem «Zahnminnchen» zertifi-
zierte Kinderzahnpasta in der Schweiz.
Die edel+white 7 Friichtli Kinder-
zahnpasta wurde jiingst mit dem

«Zahnminnchen»-Logo der Aktion |

Zahnfreundlich Schweiz ausgezeich-
net. Die Aktion Zahnfreundlich wiir-
digt damit die Qualitit der Formulie-
rung der 7 Friichtli Kinderzahnpasta,
insbesondere den von der Universitit
Ziirich bestitigten Gehalt an biover-
fiigbarem Fluorid (500 ppm). Biover-
fiigbares Fluorid trigt massgeblich zur
Verhinderung von Karies bei.

Die Inhaltsstoffe der edel+white
Kinderzahnpasta sind natiirlich und
kindgerecht: Sie sind glutenfrei, enthal-
ten weder kiinstliche Farbstoffe oder

Extrakt festigt den Halt der Zahne und
schiitzt den Zahnschmelz. Der Ge-
schmack der sieben Zahnpasten ist an-
genehm fruchtig, ohne siiss zu schme-

N cken. Die Zahnpasta ist ideal fiir das

tégliche Zdhneputzen vom ersten Zahn
an bis zum Alter von sechs Jahren.

Der gemeinniitzige Verein Aktion
Zahnfreundlich Schweiz wurde 1982
durch Professoren aller Schweizer Uni-
versititszahnkliniken gegriindet und
setzt sich seitdem fiir die Mundgesund-
heit der Schweizer Bevolkerung ein. Mit
iiber 1’000 Einzelmitgliedern, zu wel-
chen unter anderem Zahnirzte, Dental-
hygienikerinnen und Schulzahnpflege-
Instruktorinnen gehoren, besitzt die
Aktion Zahnfreundlich Schweiz ein
grosses Netzwerk an Fachpersonen.

Vollkeramik-Restaurationen

Kostenlos: Ein praktisches kleines Handbuch von Komet.

Keramisch denken, keramisch pri-
parieren — nur so kénnen hochwer-
tige, langlebige vollkeramische Res-
taurationen entstehen. Um alle Pri-
parations- und Bearbeitungsregeln
schnell und einfach «zur Hand» zu
haben, hat Komet ein praktisches
kleines Ringbuch entworfen. Dieser
kostenlose Kompass fiithrt auf 20
Seiten durch die keramikgerechte
Préparation und Bearbeitung. Pri-
parationsempfehlungen gehen dabei
praktischerweise Hand in Hand mit
der Vorstellung diverser Instru-
mente beziehungsweise Sets, die
Komet rund um die Préiparation und
Bearbeitung von Keramik speziell
entwickelt hat. Dazu zihlen die
beiden Experten-Sets

4562ST (fiir Kera-

mikinlays und Teil- Kompass | Vollkeramik-Restaurationen
kronen) und 45735T Produkt- und Anwendungsempfehlungen fiir die zahnérztliche Praxis.

(fir Keramikkro-

beitung/Anpassung von Zirkonoxid
sowie der Kronentrenner 4ZR.

Damit bietet der neue Kompass
Zahnirzten die Chance, korrekt und
souverdn mit Keramik umzugehen:
Fordern Sie ihn an, unkompliziert
und kostenlos.

Komet Dental
Gebr. Brasseler GmbH & Co. KG

Vertrieb in der Schweiz:

Rodent AG
Tel.: +41 71 763 90 60
www.rodent.ch

=

Inklusive FrepMarker

Aromen noch aggressive Schiummittel e _— Aktion Zahnfreundlich Schweiz nen), die diaman- OKES‘ASL:Z';‘;M L
(SLS) oder Parabene. Die naturnahe No e Tel.: +41 61 271 22 25 tierten Schallspitzen
Schutzformulierung mit 500—680 ppm p T T SEM7 und SED?7 fiir q
Fluorid, Vitamin E und Griintee- die approximale Ka-

vitdtenprdparation

von Pramolaren und
Molaren, die Sets
4637 und 4622 fiir
die souverine Bear-
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«From a patient to a fan»

Neue Imagekampagne von W&H -
im Mittelpunkt stehen Helden des Alltags.

T I R

Mit der aktuellen Imagekampagne  oder zu Dr. Sue Perstar — und somit
holt W&H Zahnirzte sowie Praxis-  zur Personifizierung von Wohlbefin-
angestellte vor den Vorhang. Sie ge-  den, Kompetenz, Innovationsgeist
ben ihren Patienten Sicherheit sowie
Vertrauen, und das in jeder Behand-
lungssituation. Sie arbeiten mit ho-
hem Engagement und zaubern im-
mer wieder ein Licheln in die Ge-
sichter. Einfach, weil sie sich kiim-
mern und ihnen auch die kleinen
Note der Patienten ein wichtiges
Anliegen sind. Damit schaffen sie
es, Fans zu gewinnen und ihre Pa-
tienten immer wieder zu begeistern.
Die neue W&H Imagekampagne
schenkt diesen Helden Anerken-
nung. Durch das perfekte Zusam-
menspiel von Know-how, Empathie
und Technologie erzielen sie opti-
male Ergebnisse. W&H begleitet das
Praxisteam bei den tdglichen Aufga-
ben und ist mit dem innovativen
Produktportfolio ein grundlegender
Baustein des Erfolgs. «Die tdglichen
Herausforderungen des Praxisteams >
sind unser Antrieb. Als Losungsan- E E
bieter unterstiitzen wir mit unseren  und Vertrauen. So entsteht =
Produkten den optimalen Workflow  ein modernes, international | =a
in der Praxis», so W&H Geschifts-  adaptierbares Kampagnen- E
fithrer Dipl.-Ing. Peter Malata. «<Mit ~ format mit emotionalen
innovativer Dentaltechnologie, die  Bildern aus der zahnarztli-

Infos zum Untemehmen

INMOVACION, TECHOLOGIA Y
FUTURO DIGITAL

IMMOVATIOMN, TECHMOLOGY
AMND DIGTAL FUTURE

sich an die Bedirfnisse der Anwen-
der optimal anpasst, kann sich das
Team voll und ganz auf das Wich-
tigste konzentrieren: den Patienten.
Wir stehen hinter dem Erfolg unse-
rer Kunden und begleiten sie dabei,
Patienten zu ihren Fans zu machen.»

Die neue Kampagne ist darauf
ausgerichtet, das Image von W&H
aufmerksamkeitsstark, differenziert
und mit dem gewohnten Augen-
zwinkern zu transportieren. Zahn-
drzte werden in den Augen der Pa-
tienten zu Dr. Phil Good, Dr. X. Pert

chen Praxis. Als verbindendes Keyvi-
sual wurde ein plakatives Namens-
schild entwickelt, das die jeweiligen
Namen wie Dr. Phil Good oder Dr.
X. Pert klar kommuniziert.

Together we make it happen:
die neue W&H Imagekampagne,
zu sehen ab sofort auf allen W&H
Kanilen.

W&H Schweiz
Tel.: +41 43 497 84 84
www.wh.com

Ml Fedia ois leiaxivic
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Ab sofort erweitert der Schweizer
Dentalspezialist COLTENE sein On-
lineangebot um eine Reihe kostenlo-
ser Schulungsmodule zur innovati-
ven Frontzahnrestauration. In zwolf
unabhingigen Kursteilen erklart
der renommierte COMPONEER-
Experte Dr. Mario Besek die Anwen-
dung des Composite-Veneering-
Systems. Anhand anschaulicher Bei-
spiele und Behandlungstipps wird

COMPONEER®

Schulungsmodul ab sofort online

Innovative Frontzahnrestauration - Kurse fiir Einsteiger und Experten.

fiir Einsteiger die Diagnostik und
Therapie klassischer Indikationen
erklért.

Versierte Verwender freuen sich
tiber die Analyse von Spezialfillen
und Hinweise zu Langzeitbeobach-
tungen. Unter www.coltene.com/
componeer beantwortet das detail-
lierte Info-Tool zentrale Fragen zu
Diagnostik und Farbmanage-

ADVANCED VIDEO MODULE 'l" :

COMPONEER Advanced Einleitung

ment und gibt Hilfestellung beim \

Finsatz von COMPONEER auf
Keramik, bei Fehlstellungen, Abra-
sionen, Erosionen, zur Behandlung
bei Diastema oder Kronenaufbauten

in der direkten Restaura-
tionstechnik.

Fiir registrierte Nutzer
ist die Teilnahme kostenlos.
Den eigenen Patienten steht
zusitzlich die Erklirseite
smile-to-go.info zur Verfii-

Probiotikum fiir ein orales Gleichgewicht

BiGaia™ ProDentis® - fiir ein gutes Mundgefiihl.

Neuere Ansitze zur Bekdmpfung
von Karies, Gingivitis, Parodontitis
oder Periimplantitis zielen darauf
ab, pathogene Keime der oralen Mi-
kroflora durch gutartige Bakterien

BiGaia.
ProDentis.

30 zahnfreundliche Lutschtabletten
30 comprimés a sucer sympadents

Minzgeschmack | zuckerfrei

Godt de menthe | sans sucre

@

— wie zum Beispiel Lactobacillus reu-
teri — zu verdrangen.

Lactobacillus reuteri erfiillt an-
erkanntermassen alle Anforderun-
gen an ein modernes Probiotikum.
Die positiven Effekte des
Probiotikums L. reuteri auf
die menschliche Gesundheit
sind wissenschaftlich doku-
mentiert. BiGaia™ ProDen-
tis® enthilt die klinisch ge-
testete, patentierte Kombina-
tion von zwei sich erginzen-
den Stimmen von L. reuteri
(L. reuteri Prodentis®), die
auch im korpereigenen Spei-
chel vorkommen.

Dank seiner innovativen Formel
stellt das Produkt das Gleichgewicht
der oralen Mikroflora wieder her und
erginzt die tigliche Mundhygiene.
BiGaia™ Prodentis® ist zuckerfrei
und als Lutschtablette mit Minz-
geschmack erhaltlich.

Bitte achten Sie
auf abwechslungsrei-
che und ausgewogene
Erndhrung sowie ge-
sunde Lebensweise.

Infos zum Untemehmen

1570
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Streuli Pharma AG
Tel.: +41 55 285 92 91
www.streuli-pharma.ch

Neue Produkte zu unschlagbaren Preisen

Flexident bietet neue Weiterbildungen, hervorragende Konditionen und spezielle Aktionen.

Die Flexident AG, Fachhindler und
Experte fiir sorgloses Implantieren,
bietet in diesem Jahr neue Weiterbil-
dungen, hervorragende Konditionen
und spezielle Aktionen. Werner Bles-
sing, Geschiftsfithrer der Flexident
AG, sagt: «Dank der neuen Zusam-
menarbeit mit der Curaden AG kann
die Flexident AG auch weiterhin alle

Fle

Vorteile eines modernen Dental-
hindlers sicherstellen, darunter ein
effizientes Lager sowie die automa-
tische Riickverfolgbarkeit aller Pro-
dukte. Wir sind gut strukturiert und
arbeiten an einem besonderen Ausbil-
dungs- und Marketingprogramm mit
fithrenden Schweizer Spezialisten.»
Die Flexident AG ist unter ande-
rem exklusiver Hindler fiir Neoss,

einem Premiumanbieter fiir wissen-
schaftliche basierte Implantatlosun-
gen. Neoss bietet neue Produkte
zu unschlagbaren Preisen, darunter
NeoLoc®, die einzigartige Neoss®
Implantat-Abutment-Verbindung.
Zu den Vorteilen gehoren eine be-
merkenswert starke und dichte
Verbindung, ein wissenschaftlich

ident

sorglos implantieren

belegter hoher Knochenerhalt sowie
das Konzept des «einen» Platform-
Switching. Die herausragende Per-
formance, moderne Asthetik und
das intelligente Design begeistern
Zahnirzte.

Eine weitere Innovation von
Neoss ist das dsthetische Heilungs-
abutment mit ScanPeg. Das Abut-
ment hat die Funktion eines tbli-

chen Heilungsabutments mit dem
Ziel, im Verlauf der Wundheilung
das Weichgewebe nicht zu storen. In
Kombination mit dem ScanPeg, der
in das dsthetische Heilungsabut-
ment eingesetzt wird, konnen Zahn-
drzte ganz einfach intraoral scannen.
Die Vorteile fiir Kunden: verein-
fachte Handhabung, schnellerer Ab-
lauf, minimierter Komponenten-
austausch und vieles mehr. Flexident
empfiehlt passend dazu die Neoss
Esthetiline-Abutments und die in-
dividualisierten Abutments von
Neoss 2.

Jetzt bei der Flexident AG spa-
ren: Bestellen Sie zehn Implantate,
bekommen Sie das elfte geschenkt!
Und bei fiinf Ndhten bekommen Sie
sechs Cytoplast CS 0418/0518 oder
0618.

Flexident AG
Tel.: +41 41 310 40 20
www.flexident.ch

gung: In allgemein verstindlichen
Kurzfilmen werden die Vorteile des
Composite-Veneering-Systems er-
ldutert und Betroffene berichten
von ihren Erfahrungen. Getreu sei-

nem Selbstverstindnis «Upgrade
Dentistry» erganzt COLTENE sein
praxisorientiertes Informationsan-
gebot fortlaufend. Die Pioniere der
asthetischen Fiillungstherapie ha-
ben sich zum Ziel gesetzt, mit eigens
entwickelten Innovationen die Ar-

ANZEIGE
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beit von Zahnirzten schneller, siche-
rer und angenehmer zu gestalten.
Interessierte Praxen informieren
sich in massgeschneiderten Newslet-
tern iiber die wichtigsten Neuerun-
gen in der Endodontie, Prothetik
oder Restaurativen Zahnheilkunde.
Unabhingig davon unterstiitzt der
Innovationsfiithrer aus Altstitten
Zahnirzte und ihre Teams mit Work-
shops, Schulungsmaterialien und
individuellem Service.

Colténe/Whaledent AG
Tel.: +41 71 757 53 00
www.coltene.com

Hilft Zahnfleischbluten zu stoppen

parodontax: Spezielle Zahnpasta hilft seit 80 Jahren.

Bereits 1937 ent- Sy
wickelte der deut-
sche Zahnarzt Dr.
Focke eine spe-
zielle Zahnpasta,
die hilft, Zahn-
fleischprobleme
zu stoppen und vorzubeugen. In die-
sen 80 Jahren wurde die Formel mit
67 Prozent Natriumbicarbonat bei-
behalten, die Zahnpasta wurde aber
geschmacklich weiterentwickelt.

Eine Zeitzeugin, die die Anfinge
von parodontax hautnah miterlebt
hat, ist Christa Kunze. Die heute
92-Jihrige absolvierte ihre Lehre in
einer Apotheke, wo ihr Ausbilder auf
Anregung des Zahnarztes Dr. Focke
schon seit 1937 die medizinische
Zahnpasta herstellte. ,,Wir haben im-
mer zehn Kilo der Zahnpasta ange-
setzt und dann in Tuben abgefiillt",
erinnert sich Christa Kunze. Uber die
Jahrzehnte entwickelte sich die Marke
zum internationalen Erfolgsprodukt
und hilft seitdem Menschen weltweit,
Zahnfleischbluten zu stoppen und
vorzubeugen.

67 Prozent Natriumbicarbonat
parodontax Zahnpasta enthilt

mit 67 Prozent Natriumbicarbonat ei-

nen aussergewohnlich hohen Anteil
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Parodontax

im Vergleich zu Standardzahnpasten
mit ca. 25 Prozent. «Das Besondere an
parodontax war seit der Erfindung
1937, dass der Putzkorper nicht die
sonst allgemein tbliche Schlaimm-
kreide war, sondern Natriumbicarbo-
nat», erklirt die ehemalige Pharma-
zie-Ingenieurin Christa Kunze. Dank
des Putzkorpers Natriumbicarbonat
wird der Zahnbelag nach einer Mi-
nute Putzen um 23 Prozent stirker re-
duziert als durch eine Standardzahn-
pasta ohne Natriumbicarbonat.!

GSK Consumer Healthcare
Schweiz AG

Tel.: +41 31 862 21 11
www.glaxosmithkline.ch

' Akwagyriam I, et al. Poster 174485 pre-
sented at the International Association
of Dental Research, Seattle, Wash. March
2013.
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Blick in die Zukunft
Am 22. und 23. Juni dieses Jahres lidt
die Internationale Gesellschaft fiir me-
tallfreie Implantologie (ISMI) zu ihrer
4. Jahrestagung in die Hansestadt Ham-

burg ein. » Seite 28

Dentales Brauchwasser
Die Vision, Gewisserschutz mit mo-
dernen Technologien fiir den dentalen
Bereich zu verkniipfen, steht bis heute
beim 1988 gegriindeten Unternehmen
METASYS im Fokus. » Seite 30

Ersatz fiir Mikroplastik
Fraunhofer IMWS testet umweltfreund-
liche Mikroplastik-Alternativen: Test-
zahnpasta mit optimierten Buchenholz-
Cellulosepartikeln besteht erfolgreich

erste Tests. » Seite 27

ISMIZ=== o

Internationaler Laserkongress in Aachen

AACHEN - Das lokale Organisa-
tionsteam mit Prof. Dr. Norbert
Gutknecht als Vorsitzendem und Dr.
Dimitris Strakas, Leon Vanweersch
und Dr. Stefan Griimer von der
Deutschen Gesellschaft fiir Laser-
zahnheilkunde (DGL) als stellver-
tretende Vorsitzende arbeitet hart
daran, diesen Kongress — nach dem
groflen Erfolg des WFLD-European
Division-Kongresses in Thessaloniki
(Griechenland) — zu dem am besten
besuchten Kongress in der Geschichte
der WFLD zu machen.

Der Weltverband fiir Laserzahn-
heilkunde (WFLD, vor 2006 ISLD)
wurde 2008 als gemeinniitziges Me-
dium mit dem Ziel gegriindet, fiir
den Austausch, die Weiterentwicklung

Die Vorbereitungen fiir den Gemeinschaftskongress von WFLD und DGL laufen auf Hochtouren.

The World Federation
for Laser Dentistry

und Verbreitung wissenschaftlicher
Erkenntnisse im Zusammenhang mit
der Verwendung von Lasern fiir die
Anwendung und Forschung in der
Zahnmedizin zu fungieren. Seit vie-
len Jahren ist die WFLD die wichtigste
internationale Gesellschaft im Be-
reich Laser in der Zahnmedizin. Thre
Kongresse finden alle zwei Jahre statt.

Die bereits 27. Jahrestagung der
DGL wird als gemeinsames Treffen
mit der WELD stattfinden. Gleiches
gilt fiir den 6. Internationalen Kon-
gress der World Academy for Laser
Education & Research in Dentistry
(WALED), den Alumni-Verein der
Master- und M.Sc.-Programme fiir
Laser in der Zahnmedizin der RWTH
Aachen.

World Academy for
Laser Education in Dentistry |

16TH WORLD

WFLD

AAC

THREE DECADES
OF LASER INNOV
1-3 OCTOBER

Neugestaltetes
Kongressprogramm

Fiir viele Laserzahnidrzte welt-
weit wird dieser WFLD-Weltkon-
gress eine ,Heimkehr nach Aachen®
sein. Daher rechnet die Organisa-
tion mit mehr als 500 Teilnehmern.
Neben den Spezialisten erwartet
der wissenschaftliche Beirat auch
eine Vielzahl von Gisten, die erst-
malig Kontakt mit der Laserzahn-
medizin haben werden. Auch fiir
diese zukiinftigen Laseranwender
wird das neugestaltete wissen-
schaftliche Programm &duflerst at-
traktiv sein.

Als Veranstaltungsort bietet das
Universitdtsklinikum der RWTH
Aachen die einmalige Moglichkeit,

16" WORLD CONGRESS
WFLD 2018
1-3 OCTOBER 2018

RWTH AACHEN UNIVERSITY
AACHEN, GERMANY

den Kongress in Vortrigen und
wihrend der Workshops mit Live-
Patientenvorfithrungen aufzuwer-
ten. Dies macht den Weltkongress
zu einer klinisch orientierten Ver-
anstaltung.

Der Kongress wird wissen-
schaftliche und praktische Erfah-
rungen auf verschiedenen Ebenen
integrieren, wie Vortrige von hoch-
rangigen internationalen Keynote
Speakern, Live-Demonstrationen
am Patienten, miindliche Pri-
sentationen kombiniert mit kli-
nisch relevanten Trainingseinheiten,
interaktive Posterpridsentationen,
kurze Vorstellungen der neuesten
Forschungsergebnisse, klinische
Falldarstellungen, firmenunterstiitzte

Workshops zum Erwerb fortlau-
fender Ausbildungszertifikate so-
wie Zertifizierungsworkshops vor,
wihrend und nach dem Kongress.

Rahmenprogramm

Das lokale Organisationsteam
bietet wihrend der Kongresstage
ein tiberaus interessantes Rahmen-
programm in Aachen an. So wird
am Montag, dem 1. Oktober, nach
dem ersten Kongresstag ein viel-
versprechendes Get-together orga-
nisiert. Die WFLD-Dinnerparty
findet am Mittwoch, dem 3. Ok-
tober, mit einigen tberraschen-
den Aktionen im Schloss Rahe in
Aachen statt.

Neben dem Kongress wird es
fiir viele Besucher eine Freude sein,
Aachen, die Stadt Karls des Grofien
und eines der bedeutendsten Kul-
turdenkmailer der Welt, zu besu-
chen.

Kontakt

World Federation for Laser Dentistry

Universitdtsklinik Aachen
Pauwelsstrafle 30

52074 Aachen, Deutschland
membership@wfldlaser.com
www.wildlaser.com
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Fiihrt eine hohere Fluoridaufnahme bei Schwangeren zu einem geringeren IQ des Kindes?

Deutscher Arbeitskreis fiir Zahnheilkunde (DAZ) bezieht Stellung zur ELEMENT-Fluorid-Studie. Von Univ.-Prof. Dr. Stefan Zimmer, Witten, Deutschland.

Eine aktuelle Studie aus Mexiko
hat ergeben, dass eine hohere Fluo-
ridaufnahme bei Schwangeren zu
einem geringeren IQ des Nach-
wuchses fiihrt. Die Studie' ist Teil
der ELEMENT-Studie (Early Life
Exposures in Mexico to Environ-
mental Toxicants), einer grof8 an-
gelegten Longitudinalstudie, die
seit den 1990er-Jahren vom US-
amerikanischen National Health
Institute (NIH) in Kooperation
mit verschiedenen US- und mexi-
kanischen Gesundheits- und Um-
weltbehorden durchgefiihrt wird.

Ziel der Studie ist es, die Be-
lastung der mexikanischen Be-
volkerung mit Schadstoffen zu
untersuchen und daraus Empfeh-
lungen fiir maximal tolerable Schad-
stoffkonzentrationen abzuleiten.
In diesem Zusammenhang wur-
den unter anderem Urinproben
genommen, die nun auch beziig-
lich des Fluorids untersucht wur-
den.

Studie aus Mexiko:
Methoden und Ergebnisse
Insgesamt hatten 997 Schwan-
gere an der vorliegenden Studie
teilgenommen. Wegen der enorm
langen Laufzeit von etwa 15 Jahren
konnten am Ende nur 299 Mutter-
Kind-Paare analysiert werden. Die
Schwangeren lebten in Mexiko-
Stadt, wo es eine Salzfluoridierung
(250ppm) gibt. Der Fluoridgehalt
im Trinkwasser liegt dort zwischen
0,15ppm und 1,38 ppm. Da nicht
abschlieend geklart werden konnte,
welche weiteren Umwelt- und Er-
ndhrungsquellen es fiir Fluorid gab,
haben die Wissenschaftler die Fluo-
ridausscheidung im Morgenurin als
Referenz genommen. Damit lasst
sich bei Erwachsenen die Gesamt-
aufnahme von Fluorid abbilden.
Allerdings ist die Zuverldssigkeit
dieses sogenannten ,,Spot-Urins“
nicht so hoch wie die Messung des
24-Stunden-Urins. Im Durchschnitt
lagen die Fluoridausscheidungen bei

ANZEIGE

Referent | Dr. Andreas Britz/Hamburg

Unterspritzungskurse

Kursreihe — Anti-Aging mit Injektionen
Unterspritzungstechniken: Grundlagen, Live-Demonstrationen,
Behandlung von Probanden :
Kursreihe inkl. DVD & |
X

B

Termine 2018

13./14. April 2018 | 10.00—17.00Uhr |  Wien
21./22. September2018 | 10.00—17.00Uhr |  Konstanz
28./29. September2018 |  10.00—17.00Uhr |  Dusseldorf
12./13. Oktober 2018 | 10.00-17.00Uhr |  Minchen

In Kooperation mit

IGAM — Internationale Gesellschat fiir Asthetische Medizin e.V.
PaulusstraBe 1 | 40237 Diisseldorf | Deutschland
sekretariat@igaem.de | www.igaem.de

Dieser Kurs wird unterstiitzt von
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O 28./29. September 2018
12./13. Oktober 2018

ca. 0,9mg/l. Die Streuung war sehr
grofl, denn das Minimum lag bei
0,23 mg/l und das Maximum bei ca.
2,25mg/l (Standardabweichung 0,36).
Die Forscher haben die Fluorid-
konzentration im Urin mit der Intel-
ligenz der 4- bzw. 6- bis 12-jahrigen
Kinder korreliert. Dazu setzten sie
validierte und etablierte Messver-
fahren ein: Der McCarthy Scales
of Children’s Abilities (MSCA) bei
4-Jahrigen und der Wechsler Abbre-
viated Scale of Intelligence (WASI)
bei den 6- bis 12-Jdhrigen. Das Er-
gebnis: Bei einer Zunahme der Fluo-
ridkonzentration um 0,5mg/l war
der IQ um 2,5 Punkte signifikant
reduziert. Die Forscher nutzten eine
aufwendige Statistik, um Storfakto-
ren auszuschlieBen. Zum Beispiel
wurde die hiusliche Umgebung, die
auch einen Einfluss auf die Ent-
wicklung der Intelligenz hat, mit
einem entsprechenden Test gemes-
sen; auflerdem Rauchen, Alter, Ge-
burtsgewicht u.a.

Online-Anmeldung/
Kursprogramm

www.unterspritzung.org

Faxantwort an +49 341 48474-290

Hiermit melde ich folgende Personen zu dem unten ausgewéhlten Kurs Anti-Aging mit Injektionen verbindlich an:

Diisseldorf
Miinchen

Name, Vorname | E-Mail-Adresse (Bitte angeben! Sie erhalten Ihr Zertifikat per E-Mail)

Stempel

Die Allgemeinen Geschaftsbedingungen der OEMUS MEDIA AG (abrufbar unter
www.oemus.com) erkenne ich an.

Datum, Unterschrift

DTG 2/18

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29 - 04229 Leipzig - Deutschland - Tel.: +49 341 48474-308 - event@oemus-ir

Fluoridquellen in Deutschland
im Vergleich zu Mexiko-Stadt
Um zu priifen, ob das Ergebnis
der Studie auf Deutschland iiber-
tragbar ist, sollten zundchst die Fluo-
ridquellen verglichen werden. Als
systemische Fluoridquelle steht in
Deutschland Speisesalz im Haushalt
mit einem Gehalt von 310ppm zur
Verfiigung. Die natiirlichen Fluorid-
gehalte im Trinkwasser (tiberwie-
gend weniger als 0,3 ppm) sind ge-
ring. Dazu kommen lokale Fluo-
ridquellen wie Zahnpasta, Lacke,
Gelees und Mundspiillosungen. Weil
diese ausgespuckt werden, spielen sie
bei der systemischen Aufnahme eine
unbedeutende Rolle. Im Unterschied
zu Mexiko-Stadt mit Speisesalz-
Fluoridierung, stark variierenden
Fluoridkonzentrationen im Trink-
wasser und moglichen Fluoridquellen
aus der Umwelt sind die Quellen
fiir Fluorid hierzulande begrenzt.

Welche Bedeutung hat das
Ergebnis der Mexiko-Studie?

In Deutschland existieren zurzeit
keine vergleichbaren Studiendaten.
Eine Studie? aus der Nordschweiz aus
dem Jahre 2006 eignet sich allerdings
fir den Vergleich, da beide Lander
eine anndhernd gleiche Fluoridpro-
phylaxe besitzen. Fiir die Studie wur-
den Erwachsene aus dem Nordwesten
der Schweiz (Basel und Umland) un-
tersucht, die entweder Fluoridsalz
(Umland) oder Trinkwasser-Fluori-
dierung (TWF) (Basel-Stadt) erhalten
hatten. Die TWF-Gruppe hatte Fluo-
ridkonzentrationen von 0,64 mg/1
im Urin mit einer Standardabwei-
chung von 0,24 mg/1. Bei der Salz-
Gruppe waren es 0,47 mg/l (Stan-
dardabweichung 0,24 mg/l). Durch
die Mobilitit der Studienteilnehmer
zwischen Basel-Stadt (TWF) und
Umland (Fluoridsalz) ist davon aus-
zugehen, dass die Salzgruppe teil-
weise Salz und TWF aufnahm und
dadurch einer hoheren Fluorid-
exposition unterlag als Menschen in
Deutschland mit reiner Speisesalz-
Fluoridierung. Die Standardabwei-
chung aus der Schweizer Studie
(0,24mg/1) kann nicht direkt mit der
aus der Mexiko-Studie (0,36 mg/l)
verglichen werden, da die Kohorte
dort etwa zehnmal so grof3 ist. Nor-
malerweise miisste die Standard-
abweichung in der Mexiko-Studie
deshalb verhaltnismifig kleiner sein.
Allerdings ist sie trotzdem grofler als
in der Schweiz-Studie. Dementspre-
chend ist die Streuung, sprich Spann-
weite der Fluoridaufnahme in der
Mexiko-Studie, deutlich grofer. In

der Schweiz-Studie sind kein Mini-
mum und kein Maximum angege-
ben, sonst wire ein genauerer Ver-
gleich moglich.

Fazit

Insgesamt zeigt sich, dass die
Fluoridaufnahme in der Mexiko-
Studie mindestens doppelt so hoch
ist wie unter den Bedingungen der
reinen Salzfluoridierung im Nord-
westen der Schweiz (iiberwiegend
Basel-Umland, 0,9mg/1 vs. 0,7 mg/1).
Die Autoren der Mexiko-Studie geben
an, dass der Zusammenhang zwi-
schen Fluorid und dem IQ erst bei
Ausscheidungen iiber 0,8mg/l be-
ginnt. Da dieser Wert oberhalb des
Mittelwertes (0,47 mg/l) und der Stan-
dardabweichung (0,24mg/1) aus der
Schweiz-Studie liegt und davon aus-
zugehen ist, dass sich die sonstigen
Fluoridquellen zwischen der Nord-
schweiz und Deutschland nicht grof§
unterscheiden, ist daraus abzuleiten,
dass in Deutschland kein Zusam-
menhang zwischen der systemischen
Fluoridaufnahme bei Schwangeren
und dem IQ der Kinder besteht.

Weiterer Autor: Dr. Matthias
Brockstedt, Arztlicher Leiter des
Kinder- und Jugenddienstes Berlin
Mitte, Beiratsmitglied der Informa-
tionsstelle fiir Kariesprophylaxe.

Quellen:

'Bashash M et al.: Prenatal fluoride
exposure and cognitive outcomes in
children at 4 and 6-12 years of age in
Mexico. Environ Health Perspect 2017;
125:0970171. DOI:10.1289/EHP655.

> Guindy JS et al. (AG Jiirg Meyer): Fluo-
ride excretion of adults living in border
regions with either water or salt fluori-
dation. Schweiz Monatsschr Zahnmed
20165 116:362—-366.
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Univ.-Prof. Dr. Stefan Zimmer

Fakultit fiir Gesundheit,
Department fiir Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde
Universitidt Witten/Herdecke
Alfred-Herrhausen-Strafie 50
58448 Witten, Deutschland
Tel.: +49 2302 926-663
Stefan.Zimmer@uni-wh.de
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Zahnpasta: Cellulose erfolgreicher Ersatz fiir Mikroplastik?

Fraunhofer IMWS testet umweltfreundliche Mikroplastik-Alternativen.

initial

;-

*

nach der Verfarbung

nach der Reinigung

4

Fotografische Abbildung der Zahnschmelzproben im Ausgangszustand, nach Ver-
firbung und nach der Reinigung. Die Reinigung der Proben erfolgte mit einer
cellulosehaltigen Zahnpasta. (© Foto Fraunhofer IMWS)

- o
Lt o
Rasterelektronenmikroskopische Aufnahme von Cellulosepartikeln aus Buchenholz,
die in verschiedene Pflegeprodukte eingearbeitet wurden. (© Foto Fraunhofer IMWS)

Nach wie vor wird in kosmetischen
Pflegeprodukten Mikroplastik ein-
gesetzt, obwohl die umweltschadi-
genden Folgen hinlinglich bekannt
sind. Winzige Plastikpartikel aus
Peelings und anderen Hautpflege-
produkten gelangen tiber die Abwas-
sersysteme ins Meer und schliefllich
in unsere Nahrungskette. In einem
Forschungsprojekt hat das Fraunho-
fer-Institut fiir Mikrostruktur von

Werkstoffen und Systemen IMWS
gemeinsam mit Partnern Materia-
lien getestet, die Mikroplastik in
Kosmetikprodukten ersetzen kon-
nen und biologisch abbaubar sind.
In vielen Kosmetikartikeln wie
Korperpeelings oder Deodorants
sind kleinste Kunststoffteilchen,
sogenanntes Mikroplastik, beispiels-
weise aus Polyethylen (PE) und Poly-
propylen (PP) enthalten. Als ,,sanfte

METASYS Medizintechnik -

Losungen fiir die Zahnarztpraxis

seit 30 Jahren

Unsere umfangreiche Produktpalette umfasst:

Abrasiva (Schleifmittel)“ entfernen
sie durch Reibung abgestorbene
Hautschuppen und regen die Durch-
blutung der Haut an. Wegen ihrer
chemischen Bestandigkeit und ihrer
Farb-, Geruchs- sowie Geschmack-
losigkeit werden sie dariiber hinaus
auch hidufig als Stabilisatoren und
Fiilllmittel eingesetzt. Polyethylen
und Polypropylen sind biologisch
nicht abbaubar und wegen der gerin-
gen Partikelgrofle von weniger als
fiinf Millimetern kann das mit Kos-
metika ins Abwasser gelangte Mi-
kroplastik in Kldranlagen nicht aus-
reichend entfernt werden. Damit
gelangt es in die Umwelt und in
unsere Gewisser. Im Meer werden
die Mikroplastikpartikel von Lebe-
wesen aufgenommen und gelangen
so schliefflich in unsere Nahrungs-
kette. Viele Kosmetik-Hersteller
haben daher angekiindigt, auf den
Einsatz von Mikroplastik zu verzich-
ten und stattdessen in Zukunft ge-
eignete Alternativen einzusetzen.

Geeignete Alternativen
gesucht

Mit dem jetzt abgeschlossenen
Forschungsprojekt ,,KosLigCel im
Rahmen des Spitzenclusters Bio-
Economy leistet das Fraunhofer-
Institut fiir Mikrostruktur von
Werkstoffen und Systemen IMWS
einen Beitrag dazu. In dem vom
deutschen Bundesministerium fiir
Bildung und Forschung geférderten
Projekt wurden gemeinsam mit der
CFF GmbH, einem Zellstoffverar-
beiter aus Gehren in Thiringen,
sowie der Skinomics GmbH aus
Halle (Saale), die hauptsichlich fiir
galenische und dermatologische Un-
tersuchung der Produkte zustindig
ist, erfolgreich Alternativen aus bio-
logisch abbaubaren Materialien ent-
wickelt und getestet. Das Ziel war
eine kostengiinstige Herstellung bio-

> Amalgamabscheider und Dienstleister fiir Amalgamentsorgung

> Absaugsysteme fiir Trocken-/Nassabsaugung

> Medizinische Kompressoren - jetzt auch fiir CAD-CAM-Systeme

> (erdte zur Wasserentkeimung und Biofilm-Entfernung

> GREEN&CLEAN Hygiene- und Desinfektionsprodukte

logisch abbaubarer Cellulosepartikel
aus Buchenholz, Hafer, Weizen und
Mais, die die Anforderungen an
Abrasivitit und Reinigungsleistung
in Zahn- und Hautpflegeprodukten
erfiillen. Konkret wurden Alterna-
tiven fiir Kérperpeelings und Zahn-
cremes getestet. Die besondere He-
rausforderung lag darin, die Cellulo-
separtikel so zu designen, dass ihre

Daten erhoben. Dies gilt auch fiir
den Einsatz dieser Stoffe in Wasch-
peelings und anderen Hautkosme-
tika“, sagt Dr. Sarembe weiter. Das
Forscherteam konnte materialwis-
senschaftlich bestitigen, dass Cellu-
losepartikel in Kosmetikprodukten
als Ersatz fiir Polyethylen vergleich-
bare Wirkung zeigen. Zudem sind sie
im Wasser biologisch abbaubar und

»Die Nutzung von Cellulose als biobasierte Fiillstoffe konnte auch
in weiteren Einsatzfeldern wie in medizinischen Produkten mog-

lich sein.” Dr. Andreas Kiesow

Grofde, Form, Hirte sowie Oberfli-
chenstruktur zu den gewiinschten
Produkteigenschaften fiithrt. Dazu
wurde Cellulose aus Buchenholz
speziell modifiziert und der Opti-
mierungsprozess durch Mikrostruk-
turanalytik am Fraunhofer IMWS
begleitet.

Testzahnpasta

»Wir haben nach zweijahriger
Forschungsarbeit mit den Projekt-
partnern sehr gute Ergebnisse erzielt:
Eine Testzahnpasta mit den opti-
mierten Buchenholz-Celluloseparti-
keln zeichnet sich durch eine geringe
Abrasionswirkung, aber dennoch
gute Reinigungsleistung aus®, sagt
Dr. Sandra Sarembe, Projektkoordi-
natorin am Fraunhofer IMWS. Die
biologisch abbaubaren Partikel in
der Zahnpasta dienen der mechani-
schen Entfernung von bakterieller
Plaque, Zahnverfirbungen und Es-
sensriickstinden, dabei diirfen sie
den Zahnschmelz allerdings nicht
beschadigen. ,Bei der Materialcha-
rakterisierung mehrerer Cellulose-
typen haben wir durchweg positive

konnen kostengiinstig hergestellt
werden. Auch als Fiillstoff in alumi-
niumfreien Deodorants kommen die
Cellulosepartikel infrage.

Cellulosenutzung

»Die Nutzung von Cellulose als
biobasierte Fiillstoffe konnte auch in
weiteren Einsatzfeldern wie in medi-
zinischen Produkten moglich sein.
Auflerdem sind verschiedene Cellu-
losetypen mischbar, die einen brei-
ten Einsatz versprechen. Daher wei-
sen die Partikel ein hohes Poten-
zial fiir neue Produktentwicklungen
sowie attraktive Marketingmaoglich-
keiten fiir nachhaltige oder sogar
vegane Produkte auf®, sagt Dr.
Andreas Kiesow, Projektleiter am
Fraunhofer IMWS. Die gewonnenen
Erkentnisse konnen zukiinftig auch
fur die Entwicklung in anderen
Kosmetikbereichen wie etwa in der
dekorativen Kosmetik fiir Mascara,
Puder oder Lippenstift dienen.

Quelle:
Fraunhofer-Institut fiir Mikrostruktur
von Werkstoffen und Systemen IMWS
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Last-Minute fiir Kurzentschlossene: auf zur 2. Dental Schiweltmeisterschaft

Wintersportbegeisterte werden am 16. und 17. Marz 2018 in St. Johann im Pongau in Osterreich erwartet.

WIEN - Schifahren hat in Oster-
reich einen hohen traditionellen,
sportlichen und gesellschaftlichen
Stellenwert. Was lag also ndher, als
die internationale Dentalfamilie
2016 zur 1. Dentalen Schiwelt-
meisterschaft nach St. Johann im
Pongau einzuladen. Dieser Event
war so erfolgreich, dass der Oster-
reichische Dentalverband (ODV) sich
entschloss, diese Sportveranstaltung
alle zwei Jahre durchzufiihren. 2018
konnen daher die aktuellen Den-
tal-Schiweltmeister, Luca Schanner,
Osterreich, und Andrea Nef, Liech-
tenstein, herausgefordert werden.

Am Vortag eine Trainingseinheit

Um beim Rennen auch ent-
sprechend auftrumpfen zu kénnen,
wird am Vortag ein Training mit
Matthias Lanzinger, einem ehema-

ST. JOHANN - ALPENDORE
AUSTRIA |17 MARZ 2018

ligen OSV-Schirennlédufer, durch-
gefiihrt. Dabei werden die Grund-
sdtze der Stangentechnik, Laufbe-
sichtigung, Linienwahl und Blick-
technik gelehrt und getibt. Dieser
Kurs ist einem kleinen Kreis vor-
behalten. Die Einnahmen daraus
kommen einem karitativen Zweck
zugute und werden ,Wings for Life
gespendet. Interessierte melden sich
iiber die Website www.schi.dental
an, denn es herrscht das ,first come,
first served “-Prinzip.

Ideale Bedingungen

Das Alpendorf, hoch tiber den
Dichern der Kleinstadt St. Johann
gelegen, bietet auch 2018 all das,
was sich Wintersportler wiinschen.
Rauf auf die Schi und direkt auf
die Piste, Top-Hotels mit bester
Ausstattung, gastronomische High-

lights in romantischer Alpenatmo-
sphire ...

Das Schifahren wurde nicht in
Osterreich erfunden, aber perfek-
tioniert. Wer kann sich nicht an
die legendidren, international be-
kannten Schigroflen wie Toni Sai-
ler, Karl Schranz, Franz Klammer,
Hermann Maier, Annemarie Moser-
Proll, Anita Wachter, Michaela
Dorfmeister und viele mehr erin-
nern, die die Herzen begeisterter
Schifans hoéherschlagen liefSen.
Diesen Ehrgeiz und das Konnen
bringen auch die Teilnehmer mit
und werden den Riesenslalom auf
der anspruchsvollen Piste ,,Klin-
gelmoos® versuchen, in Bestzeit zu
bezwingen. In Kooperation mit
dem TSU St. Veit im Pongau wer-
den zwei Durchgidnge mit 25 bis 30
Toren gesetzt. Es wird mit Zeiten

Die Zukunft der Implantologie - Keramik und Biologie

Am 22. und 23. Juni 2018 ladt die Internationale Gesellschaft fiir metallfreie
Implantologie e.V. (ISMI) zu ihrer 4. Jahrestagung in die Hansestadt Hamburg ein.

O

Die Zukunft der Implantologie —
Keramik und Biologie

INT. SOCIETY /et
OF METAL FREE
IMPLANTOLOGY  \%

ISMI

22. und 23. Juni 2018 | Hamburg
EMPIRE RIVERSIDE HOTEL

KONSTANZ — Am vorletzten Juni-
Wochenende 2018 findet unter der
Themenstellung ,Die Zukunft der
Implantologie — Keramik und Bio-
logie“ die 4. Jahrestagung der In-
ternationalen Gesellschaft fiir me-
tallfreie Implantologie e.V. (ISMI)
statt. Internationale Referenten und
Teilnehmer werden an beiden Kon-
gresstagen im EMPIRE RIVERSIDE
HOTEL Hamburg praktische Er-
fahrungen und aktuelle Trends
beim Einsatz von Keramikimplan-
taten diskutieren.

Auch mit ihrer 4. Jahrestagung
mochte die im Januar 2014 in Kon-
stanz gegriindete Fachgesellschaft
ISMI erneut Zeichen auf einem be-
sonders innovativen Feld der Im-
plantologie setzen. Nach einer ge-
lungenen Auftaktveranstaltung 2015
und dem erfolgreichen internatio-
nalen Jahreskongress in Berlin 2016
und Konstanz 2017 lddt die ISMI

ISMI

Anmeldung und
Programm
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am 22. und 23. Juni 2018 nach Ham-
burg ein. Zum Referententeam des
ISMI-Kongresses werden erneut Ex-
perten aus dem In- und Ausland
gehoren. Die zweitdgige Veranstal-
tung beginnt am Freitag zunichst
mit Pre-Congress Symposien und
Ubertragung von Live-Operationen
via Internet. Hohepunkt des ersten
Kongresstages wird dann die ISMI
White Night, wo die Teilnehmer in
cooler Atmosphire mit kulinari-
schen Spezialititen den Tag aus-
klingen lassen konnen. Der Samstag
steht dann ganz im Zeichen der
wissenschaftlichen Vortrige. Die
Themenpalette wird hier erneut
nahezu alle Bereiche der metall-
freien Implantologie umfassen.

Die ISMI wurde mit dem Ziel ins
Leben gerufen, die metallfreie Im-
plantologie als eine innovative und
besonders zukunftsweisende Rich-
tung innerhalb der Implantologie zu

INT. SOCIETY
OF METAL FREE
IMPLANTOLOGY

Fachgesellschaft
-

fordern. In diesem Kontext unter-
stiitzt die ISMI ihre Mitglieder mit
Fortbildungsangeboten sowie regel-
méfligen Fach- und Marktinforma-
tionen. Dariiber hinaus setzt sich die
ISMI in ihrer Offentlichkeitsarbeit,
d.h. in den Fachkreisen sowie in der
Patientenkommunikation, fiir eine
umfassende Etablierung metall-
freier implantologischer Behand-
lungskonzepte ein. ISMI-Mitglieder
erhalten auf die Kongressgebiihr
eine Ermidfigung von 20 Prozent.

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstrafle 29

04229 Leipzig, Deutschland
Tel.: +49 341 48474-308
Fax: +49 341 48474-290
event@oemus-media.de
WWW.0emus.com
www.ismi-meeting.com

e

zwischen 30 und 40 Sekunden pro
Durchgang gerechnet. Dies ist auch
fiir trainierte Schifahrer durchaus
eine Herausforderung.

Internationaler Wettbewerb
und Get-together

Der ODV veranstaltet damit
einen Schneesportevent, der Teil-
nehmer aus Zahnmedizin und -tech-
nik, Dentalhandel und -industrie
zusammenbringt und nach dem
sportlichen Wettstreit zu einem
gemiitlichen Miteinander werden
liasst. Auf der Website der Veran-
staltung — www.schi.dental — finden
Interessierte umfassende Informa-
tionen zu Rennen, Wertung, Klas-
sen, gemiitlichem ,Hiittenabend*
mit Galadinner, Hotelunterbrin-
gung und vieles mehr und kénnen
sich online anmelden. Der ODV

]

w.schi.dental

freut sich schon heute, viele Sport-
begeisterte im Alpendorf in St. Jo-
hann im Pongau mitten im Her-
zen Salzburgs begriiflen zu diirfen,
und dies auch im Sinne eines be-
rithmten Wiener Liedermachers,
Wolfgang Ambros,
der in einem seiner
Songs den Text schuf
— Weil Schifoan is
des leiwaundste, wos
ma sich nur vurstelln
kann! I

1. Dental Schi-WM

admicos.Congress Incentive GmbH
Bianca Edenhofer

Tel.: +43 1 5128091-13
edenhofer@admicos.com
www.schi.dental

Schnittstelle Kieferhohle

Neue Arbeits- und Humanpraparate-Kurse der
OEMUS MEDIA AG in 2018.

LEIPZIG/BERLIN — Unter dem be-
reits bekannten Thema ,,Nose, Sinus
& Implants® gestaltet die OEMUS
MEDIA AG ihr interdisziplinires
Angebot fur MKG- und Oralchirur-
gen, Implantologen und HNO-Arzte
noch stringenter und fithrt Work-
shops und Humanpriparate-Kurse
inhaltlich noch stirker zusammen.
Zahnmedizin und HNO haben
durch die Implantologie immer
ofter Berithrungspunkte. Bei einem
atrophen Alveolarkamm des Ober-
kiefers und bevorstehendem Sinus-
lift ist ein prdoperativer Dialog sinn-
voll, wenn in der Kieferhohle patho-
logische Verdnderungen erkennbar
sind. Wann sollte die Kieferhohle
vor einem Sinuslift endoskopisch
saniert werden und wie ist hier der
State of the Art? Wann kann danach
augmentiert werden? Im neuen,
multimedialen Workshop ,,Schnitt-
stelle Kieferhohle, aber auch im
Humanpriparate-Kurs, werden Ant-
worten auf diese Fragen gegeben.
Das Hauptaugenmerk liegt vor
allem auf den Vor- und Nachteilen

verschiedener Weichgewebszuginge
und dem Komplikationsmanage-
ment von z.B.: Blutungen, Perfo-
ration der Schneider’schen Mem-
bran, extremer Atrophie, Infektionen
und Implantatverlust. Wahrend der
Kurse werden die einzelnen Ubungs-
schritte erldutert, demonstriert und
mit klinischen Beispielen hinterlegt.

Termine 2018

Kombinierter Theorie- und Arbeits-
kurs ,,Schnittstelle Kieferhohle“

e 4. Maiin Mainz,

+ 8. Juni in Warnemiinde,

+ 7. September in Leipzig,

+ 9. November in Baden-Baden

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstrafle 29

04229 Leipzig, Deutschland
Tel.: +49 341 48474-308
Fax: +49 341 48474-290
event@oemus-media.de
WWW.0emus.com
www.noseandsinus.info

V. NOSE, SINUS & IMPLANTS
Humanpraparate-Kurse

Anmeldung und
Programm
n
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Zwei auf einen Streich: DENTAL BERN und SSO-Kongress

DENTAL BERN 2018

Die grofite Dentalmesse der Schweiz vom Donnerstag, 31. Mai, bis zum Samstag,
2. Juni 2018: Drei Tage Messeerlebnis fiir Dentalprofis - offenbar so attraktiv,

dass viele von den {iber 6.000 Besuchern sogar aus dem Ausland anreisen. Na-
tiirlich, das kann auch am Standort Bern liegen: schone Stadt, schnell erreichbar

und was fiir ein Panorama. Wir erwarten Sie!

www.dentalbern.ch

BIENTAL BERN §

i

Jasd 40

! |

e
DN L

BERN - Es gibt etwas Neues. Beide
Veranstaltungen finden ja schon
lange zur selben Zeit am fast selben
Ort statt, doch jetzt sind sie sich so
nah wie noch nie: Der Kongress der
Schweizerischen Zahnirzte-Gesell-
schaft SSO ist neu in der Halle 2.0
und somit auf derselben Ebene wie
die DENTAL BERN in der Halle 3.0
—und sogar gleich nebenan.

Dartiber freut sich Ralph Niko-
laiski, Organisator der DENTAL
BERN: ,,Super, es sind nur noch ein
paar Schritte zwischen Messe und
Kongress.“ Gleichzeitig hat er das
Messekonzept tiberdacht — und die
DENTAL BERN sozusagen neu ein-
gerichtet. ,,Ich habe mich gefragt®,
sagt er, ,wie man die Messestinde
so anordnen kann, dass sowohl
Besucher als auch Aussteller noch
mehr von der Messe haben.

Messehalle gleicht einer Arena
Auch hier: Ndhe. Zusammen
mit Nicolas Gehrig, Prisident der
Swiss Dental Events und somit
oberster Chef der DENTAL BERN
sowie Prisident des Arbeitgeberver-
bands der Schweizer Dentalbranche
(ASD), hatte Niklolaiski die Idee,
die Ginge frisch anzuordnen, sie
durchgehend drei Meter breit zu
machen statt wie bisher bis zu sechs
Meter. Und das Ganze in eine Arena-
artige Messehalle zu verwandeln.

Ein gelungenes Doppel - das Wissen der Dentalmedizin gepaart mit Innovationen der Dentalindustrie.

e V8

ADbb. 1: Ralph Nikolaiski und Nicolas Gehrig an der Generalversammlung des Arbeitgeber-
verbandes der Schweizer Dentalbranche (ASD) 2018 in Adelboden. — Abb. 2: Die Dental
Bern und der SSO-Kongress sind startklar: Monika Lang von der Schweizerischen Zahn-
drzte-Gesellschaft SSO und Ralph Nikolaiski von Swiss Dental Events SDE.

Rekordbeteiligung

»Man wird schneller ins Ge-
sprich kommen®, sagt Nikolaiski.
»Dass man sich trifft, sich austauscht,
ist ja ein wesentlicher Teil der DEN-
TAL BERN.“ Das sei ja schliefllich
das Motto: Wer hingeht, weify mehr.
Und weil auch die Aussteller jetzt
noch niher an den Besuchern sind,
profitieren auch sie. ,So schnell sind
die Buchungen noch nie gekommen®,
freut sich Nikolaiski. Und untertreibt
dabei: Die Messe ist seit Sommer
2017 ausgebucht, das ist Rekord.
Nikolaiski hat sogar Zusatzflichen
fiir Modulstinde schaffen miissen.
Auch die seien mittlerweile verkauft.

$S0-Kongress
Und wihrend die Aussteller
ihre Stinde vorbereiten, um ihre

Neuheiten und Bewidhrtheiten hin-
sichtlich Apparaten, Behandlungs-
einheiten, Praxisausstattung, Dienst-
leistungen et cetera optimal in Szene
zu setzen, hat Monika Lang vom
SSO-Sekretariat das Kongress-
programm nach den Vorgaben
der wissenschaftlichen Kommis-
sion zusammengestellt. ,Digitale
Befunderhebung, Zahnarztpraxis 2.0,
Management digitaler Daten, das
sind einige der Vortrige, die die
Fragen nach der Digitalisierung
vieler aufneh-
men®, sagt Lang. Das Thema des
SSO-Kongresses:  ,,Zahnmedizin:
digitalisiert, globalisiert, Qualitét
garantiert?

Zahnmediziner

Quelle: Swiss Dental Events AG

39. Sportweltspiele der Medizin und Gesundheit auf Malta

Vom 16. bis 23. Juni 2018 ist die Hauptstadt Valletta Austragungsort des groRten Sportereignisses fiir Mediziner und Kollegen aus den Gesundheitsberufen.

FRANKFURT AM MAIN - Die
39. Sportweltspiele der Medizin
und Gesundheit, auch bekannt als
Medigames, verbinden Sport, Un-
terhaltung und Fachkongress mit-
einander und ermoglichen zugleich,
an zahlreichen Events in Valletta
teilzunehmen — denn die Haupt-
stadt Maltas ist ,,Kulturhauptstadt
Europas 2018

Seit exakt 40 Jahren begeistern
die Sportweltspiele jedes Jahr bis zu
2.000 sportliche Mediziner, Arzte,
Apotheker und Kollegen aus den
medizinischen und pflegenden
Berufen, die mit Freunden und
Familien aus mehr als 40 Lindern
anreisen. Aus dem deutschsprachi-
gen Raum haben im vergangenen
Jahr rund ein Drittel Frauen aktiv
teilgenommen.

Seit 2015 konnen auch die Kin-
der der Teilnehmer bei den ,,Medi-
games for Kids“ mitmachen, fiir
Kinder und Jugendliche von 4 bis 16
Jahren, die beim Start wie die Er-
wachsenen in Altersklassen unter-
teilt werden.

Sportwettkampfe - ein
kommunikatives Ereignis

Die Wettkimpfe der Sport-
weltspiele werden in fairer Atmo-
sphire ausgetragen und bieten
den Teilnehmern die Moglichkeit,
internationale Freundschaften zu
pflegen und in tber 20 verschie-
denen Sportdisziplinen an den
Start zu gehen. Die Sportkiampfe
werden, aufler den Mannschafts-

sportarten sowie Golf und Schach,
in sechs Alterskategorien bewer-
tet. Das tédgliche folkloristische
Programm und die allabendlichen
Siegerehrungen runden das Sport-
event ab.

Abb. 1: Valletta, Hauptstadt von Malta und ,, Kulturhauptstadt Europas 2018,

Teilnahmebedingungen
klar definiert

Teilnehmen kénnen Mediziner
sowie Kollegen aus medizinischen
und pflegenden Berufen. Auch Stu-
denten und Auszubildende aus den

Fachbereichen konnen akkreditiert
werden. Ein gesundheitliches Attest
und Freude am Leistungssport sind
Voraussetzungen. Erwiinscht ist
auch das Entdecken von anderen
Sportarten.

s

ist Austragungsort der 39. Sportweltspiele der Medizin

und Gesundheit. — Abb. 2: Die Kinder der Teilnehmer konnen in Valletta zeitgleich bei den ,Medigames for Kids“ an den Start gehen. —
Abb. 3: Die internationalen Teilnehmer liefern sich spannende Wettbewerbe in vielfiltigen Disziplinen.

Die Sportweltspiele sind wegen
der groflen Vielfalt der angebotenen
Disziplinen und Startmoglichkeiten
fir Amateursportler einmalig. Von
Tennis und Golf tiber Leichtathletik
und Schwimmen, Radrennen und
Fuflball bis hin zum Orientierungs-
lauf und Segeln reicht die Liste
der Disziplinen, bei denen auch
Freunde und Angehorige der Teil-
nehmer ohne Wertung mitstarten
konnen.

Neben den sportlichen Wett-
kidmpfen bieten die Sportweltspiele
einen internationalen Kongress fiir
Sportmedizin und einen Erfah-
rungsaustausch mit Kollegen aus
aller Welt. Alle Vortrige werden auf
Englisch und Franzosisch ange-
boten. Ein ,Posting-Raum® wird
ebenfalls zur Verfiigung stehen, in
dem Teilnehmer ihre Forschungs-
ergebnisse vorstellen konnen. Ab-
gabedatum fiir Konferenzbeitrige
ist der 15. April 2018. Offizieller
Anmeldeschluss zur Sportweltspiele-
Teilnahme ist der 31. Mai 2018,
doch der Veranstalter bemiiht sich,
noch bis kurz vor Beginn Kurz-
entschlossene zu berticksichtigen.
Die jahrlich tournierende Sport-
veranstaltung wird seit 1995 von
der Corporate Sport Organisation
(Frankreich) organisiert. Die Teil-
nahme- und Unterkunftskosten,
Teilnahmebedingungen und An-
meldeméglichkeiten stehen online
unter www.sportweltspiele.de.

Quelle: mpr
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Ein Unternehmen mit hochster Sensibilitat fir Umweltfragen

METASYS Medizintechnik - Losungen fiir die Zahnarztpraxis seit 30 Jahren.

Bereits zu Beginn der Achtzigerjahre
erkannte Firmengriinder Bruno Pre-
genzer die Gefahren, welche von
der kontinuierlichen Kontamination
unserer Gewisser durch Quecksilber
ausgehen. In der Folge entwickelte
er den ersten Amalgamabscheider,
ein Gerit, welches das quecksilber-
haltige Amalgam aus dem dentalen
Brauchwasser von zahnirztlichen
Behandlungsstiithlen trennt und
sammelt. Damit wird verhindert,
dass dieser hochgiftige Stoff in das
Grundwasser gelangt und dieses
verunreinigt.

Der Durchbruch
einer innovativen Idee

Die Vision, Gewisserschutz mit
modernen Technologien fiir den
dentalen Bereich zu verkniipfen,
steht bis heute beim 1988 gegriin-
deten Unternehmen METASYS im
Vordergrund. Innerhalb weniger
Jahre hat sich dieses zu einem der
weltweit fithrenden Produzenten
von Amalgamabscheidern entwi-
ckelt. Seitdem findet man in den
Behandlungseinheiten renommier-
tester Hersteller die Gerite von
METASYS — weltweit bereits fast
300.000 Mal. Heute prisentiert sich
das expandierende Tiroler Unterneh-
men als Anbieter einer innovativen
Produktpalette und arbeitet zusam-
men mit Forschungseinrichtungen
bereits an neuen Technologien.

Neben den bewihrten Ein-Platz-
Losungen MST 1 und COMPACT
Dynamic hat sich seit Jahren der
zentrale Amalgamabscheider ECO IT
einen Namen gemacht. Der Sedi-
mentationsabscheider ECO 1II be-
sticht durch seine Abscheiderate von
99,3 Prozent und kann aufgrund der
Funktionsweise (ohne elektronische
Bauteile) einfach und rasch an das
Saugsystem in der Dentalpraxis an-
geschlossen werden. Aufgrund der
Bauweise ist der ECO II wartungs-
und servicefrei, lediglich ein jdhrli-
cher Behilterwechsel ist notwendig.

EXCOM hybrid Saugmaschinen -
leistungsstarke Absaugtechnologie

Zu einem weiteren Meilenstein
von METASYS zdhlt die Entwick-
lung von zentralen Absaugsyste-
men, die sowohl als Trocken- oder

als Nassabsaugung verwendet wer-
den konnen. Die EXCOM hybrid
Saugmaschinen sind mittlerweile
ein Synonym fiir leistungsstarke
Absaugtechnologie im Dentalbe-
reich. Konstant hoher Unterdruck
der METASYS Saugsysteme bietet
ein bestmogliches Umfeld, in dem
sicheres Behandeln des Patienten
gewihrleistet wird. Ohne bestdn-
dige Absaugung kommt es zu Fliissig-
keitsansammlungen im Patienten-
mund, die die Behandlung be-
eintrichtigen. Aulerdem kann es
durch rotierende Instrumente zu
einer Aerosolbildung kommen, die
wiederum Infektionsgefahren in
sich birgt.

Egal welches Umfeld gegeben ist
und egal ob Nass- oder Trocken-
Absaugsystem, ein und dasselbe
Gerit kann fiir beide Absaugsysteme
verwendet werden. Dies ermoglicht
Zahnarzt und Praxisplaner ein
hohes Maf} an Planungsflexibilitit,
da zwei unterschiedliche Absaug-
systeme kombiniert oder diese im
Laufe der Jahre geindert werden
koénnen. Dem Dentalhandel werden
Lagerhaltung, Service und vor
allem Auflendienst-Ausstattung er-
leichtert, da immer dasselbe Gerit
zur Anwendung kommen kann.

Optimale Druckluftversorgung
durch META Air Kompressoren
Die Kompressorenlinie von
METASYS wurde speziell fiir den
Einsatz in Zahnarztpraxen entwi-
ckelt und verfiigt tiber ein duflerst
leistungsstarkes Membranfilter-Sys-
tem, womit Feuchtigkeit in der den-
talen Druckluft auch unter schwie-
rigsten klimatischen Bedingungen
effektiv verhindert wird. Die META
Air Kompressoren arbeiten absolut
6lfrei und sichern somit langfristig
ein optimales Behandlungsergebnis.
Weiters sind die Kompressoren mit
einem doppelten Filtersystem ausge-
stattet, welches fiir eine geschmacks-
neutrale Druckluft und einen opti-
malen Schutz vor Infektionen sorgt.
Seit Kurzem bietet METASYS
unter der Bezeichnung META CAM
leistungsstarke Kompressoren fiir
diverse CAD/CAM-Systeme an.
Konventionelle Dentalkompresso-
ren im herkommlichen Druckbe-

reich von 5 bis 7bar konnen den
Anforderungen vieler dentaler Fris-
systeme nicht gerecht werden. CAD/
CAM-Frissysteme hingegen beno-
tigen einen Arbeitsdruck von bis zu
10bar, um z.B. die Sicherheit bei einem
Werkzeugtausch zu gewiéhrleisten.
META CAM Kompressoren
wurden eigens fiir solche Systeme
konzipiert, da sie im Dauerbetrieb
einen Druckbereich von 8 bis 10bar
sicherstellen. Ausgestattet mit Mem-
brantrocknung und doppeltem Fil-
terverfahren sorgen auch sie fiir die
Bereitstellung von olfreier, trockener
und hygienisch einwandfreier Druck-
luft, die fiir die Qualitdt der End-
produkte entscheidend ist.

Durchdachte Wasserhygiene
fiir die Dentaleinheit!

Die METASYS Wasserentkei-
mungssysteme WEK und WEK Light
ermoglichen die Entkeimung des
Brauchwassers sowie der wasser-
fithrenden Leitungen und schiitzen
wirksam vor Verkalkung. Zahlrei-
che Verbraucher wie Mundglasfiil-
ler, Spritzen und Turbinen werden
mit entkeimtem Wasser versorgt.
Zudem verfiigt die METASYS WEK
Wasserentkeimung tiber eine freie
Fallstrecke, welche die Trennung
des entkeimten Brauchwassers vom
Frischwasser sicherstellt und somit

die DIN EN 1717 erfiillt. Das De-
kontaminationspraparat GREEN&
CLEAN WK, welches
zur kontinuierlichen
Keimreduktion des
Brauchwassers geeig-
net ist, fithrt zu
einer permanenten
Entkeimung des den-
talen Brauchwassers.
Die kalkbindenden
Stoffe des Konzentrats
schiitzen zudem vor
Kalkablagerungen in
den wasserfiihrenden
Leitungen als auch in den Ventilen
und schonen Turbinen sowie Hand-
und Winkelstiicke.

GREEN&CLEAN -
Hygiene und Desinfektion
Unter der Dachmarke GREEN&
CLEAN entwickelt METASYS seit
Mitte der 1990er-Jahre moderne
Hygiene- und Desinfektionspripa-
rate. Neben Hénde- und Instrumen-
tendesinfektion sowie alkoholischer
und alkoholfreier Flichendesinfek-
tion legt METASYS besonderen
Wert auf die Reinigung und Des-
infektion der Spezialbereiche einer
dentalen Praxis. In diesem Sektor
ist das wichtigste Produkt das
GREEN&CLEAN M2, welches ein
Hochleistungspriparat fiir die tag-
liche Hygiene des Absaugsystems
darstellt. Die Verwendung von en-
zymatischen Stoffen sorgt fir die
hervorragende Reinigungskraft, die
auch alte Ablagerungen rasch los-
losen kann. Die Verwendung einer

optimierten Wirkstoffkombination
stellt einen umfassenden Keim-
schutz nach den VAH-Richtlinien
gegen Bakterien, Pilze, Viren
und Tuberkulose-Erreger dar. Eine
hohe Umwelt- und Materialver-
traglichkeit ist fiir METASYS
selbstverstidndlich. Die Anwendung
von GREEN&CLEAN M2 mithilfe
des praktischen
METASYS Dosier-
spenders ist zu-
dem so einfach,
dass die Reini-
gung und Des-
infektion bereits

Infos zum Untemehmen
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nach wenigen Augenblicken erledigt
ist. Die starke, entschiumende Wir-
kung gewihrleistet, dass die Zahl
der Saugunterbrechungen so ge-
ring wie nur moglich gehalten
werden kann. GREEN&CLEAN M2
steht somit fiir stérungsfreies Ar-
beiten an der Saugkaniile.

Fachgerechte Entsorgung
dentaler Abfalle

Mit einem weltweiten Netz-
werk von Sammelstellen bietet
die METASYS Tochtergesellschaft
DENTAL ECO SERVICE ein um-
fassendes Recyclingkonzept fiir
gesammelte Amalgamreste. Die
Amalgamabfille werden fachge-
recht in der firmeneigenen Auf-
bereitungsanlage verwertet. In Os-
terreich und Deutschland werden
auch andere dentale Abfille (z.B.
Rontgenchemikalien und Bleifolien)
iiber den METASYS Entsorgungs-
dienst gesammelt und einer gesetzes-
konformen Entsorgung zugefiihrt.

Die Entsorgungsdienstleistun-
gen von DENTAL ECO SERVICE
ermoglichen jeder Praxis, durch
eine unkomplizierte und ordnungs-
gemifle Entsorgung der dentalen
Abfille ihren Teil zum Umwelt-
schutz beizutragen.

Eigenproduktion und -entwick-
lung: Know-how macht flexibel

METASYS setzt auf hauseigene
Expertise, um durch Flexibilitét
und kurze Wege schnell auf Kun-
denanfragen reagieren zu konnen.
Die Produktion sowie das Labor

von METASYS befinden sich am
Firmenhauptsitz in Osterreich. Im
METASYS Labor sucht ein Che-
miker-Team nach neuen Losungen
fur moderne Hygiene- und Des-
infektionsapplikationen. Hochmo-
derne Produktionsstitten mit Dreh-
und Spritzgussmaschinen garan-
tieren eine gleichbleibende Qualitit
sowie unabhingiges Agieren.

METASYS Medizintechnik GmbH
Tel.: +43 512 205420
www.metasys.com
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Opalescence Go® mit einem Was-
serstoffperoxidgehalt von 6% ist
besonders fiir Bleaching-Einsteiger
und zur Erhaltung des Effektes
bereits erfolgter Zahnaufhellungen
geeignet. Das ,Bleaching to go“-
Produkt kann nach Anamnese und
Erstanwendung in der Praxis be-
quem mit vorgefertigten UltraFit
Trays zu Hause ge-
handhabt werden.
Die gefiillten Schie-
nen, erhiltlich in
den Geschmacks-
richtungen ,Mint“

Infos zum Unternehmen
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und ,Melon®, passen sich optimal
der individuellen Zahnreihe an
und reichen von Molar zu Molar.
Die aufwendige und Kosten verur-
sachende Anfertigung von Tiefzieh-
schienen entfillt. Opalescence Go®
verbleibt an fiinf bis zehn Tagen fiir
jeweils 60 bis 90 Minuten bis zum
gewiinschten Ergebnis im Mund
des Patienten. Nach der Anwen-
dung ist das Gel leicht entfernbar.
Fluorid und Kaliumnitrat sorgen
durch die Stirkung des Zahn-
schmelzes und dem Schutz vor
Zahnsensibilitdten fiir eine verbes-

»Opalescence Go® ist zeitgemal: Es
ist einfach und patientenfreund-
lich anzuwenden, preiswert und
bringt vor allem gute Ergeb-
nisse. Die meisten Patienten,
die das Praparat genutzt
haben, mochten es wieder.
Und da Opalescence Go® iiber unsere Praxis er-
hadltlich ist, ist die Patientenbindung garantiert.”

Zahnarzt Thomas Miiller, Praxisinhaber

Opalescence

00@?6 ¥

ahnaufhellung zeitgemaR”

Zahnarztpraxis Thomas Miiller, Plauen

Opalescence

®0 90

serte Zahngesundheit. Eine schnelle
und unkomplizierte, zugleich aber
professionelle Zahnaufhellung ist
somit gewidhrleistet. Die Patienten-
bindung und -compliance wird auf
diese Weise dauerhaft verbessert.

Ultradent Products
Tel.: +49 2203 3592-0
www.ultradent.com

"!ULT RADENT

PRODUCTS, INC.

Konzentration auf das Wesentliche: den Patienten

iChiropro - die neue App-Version 2.4 ist ab sofort verfiigbar.

Bien-Air setzt sein Streben nach In-
novation fort und stellt neue Funk-
tionen seines zahnmedizinischen
Implantologie- und Chirurgiesys-
tems iChiropro vor. Die neue Ver-
sion 2.4 fiir iOS legt den Schwer-
punkt auf die Sicherheit der Pa-
tienten und die Verwaltung von
Krankenakten. Zu den vorhande-
nen Funktionen kommen weitere
Anwendungsmoglichkeiten hinzu.
Die App erlaubt es, Informationen
zur Knochendichte des Patienten
jederzeit wihrend der Behandlung
zu dndern. Die Drehzahl- und
Drehmomenteinstellungen werden
dann sofort den neuen Daten an-
gepasst, sodass eine
Behandlung in Ab-
stimmung auf die
Bediirfnisse des Pa-
tienten gewéhr-
leistet ist.

Um eine opti-
male Patientennach-
sorge zu garantieren,
bietet die Version 2.4 die

-

Moglichkeit, vollstindige Patienten-
akten anzulegen. Neben Hinweisen
auf die Risikofaktoren ist ein de-
taillierter Operationsbericht, der

Informationen zu ISQ-Werten, der
spezifischen Knochendichte an der
Implantatstelle und der aufgewen-
deten Kraft zum Setzen des Im-
plantats enthilt, nun fiir jede Be-
handlung verfiigbar.

Infos zum Unternehmen

Bien-Air
Deutschland GmbH
Tel.: +49 761 45574-0
www.bienair.com

Bien-Air Dental SA
Tel.: +41 32 3446464
www.bienair.com

Sechs Geschmacker
fir jede Stimmung

CURAPROX startet [BE YOU.] Serie.

Die Schweizer Mundgesundheits-
marke CURAPROX steht seit 1972
fir innovative und ganzheitliche
Mundgesundheit. In Zusammenar-
beit mit dem Geschmacks- und Ge-
schmacksexperten Givaudan startet
das Unternehmen nun [BE YOU.] —
»Express yourself!, eine Reihe von
Zahnpasten, die in sechs verschiede-
nen Farben und Geschmacksrich-
tungen zu jeder Stimmung passen.
[BE YOU.] enthidlt nur hoch-
wertige Inhaltsstoffe aus eigener

“"EXPRESS YOURSELE"’

| BE YOU.]

CURAPROX
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Schweizer Herstellung. Hydroxyl-
apatit stirkt den Zahnschmelz bei
Schmerzempfindlichkeit, wihrend
das einzigartige Enzym Glucose-
Oxidase die Mundflora konsolidiert.
950 ppm Fluorid und Xylit hemmen
den Plaqueaufbau und Karies. Vita-
min B5 und eine Reihe verschiedener
Kriuterextrakte unterstiitzen den
Speichelfluss sowie ein gesundes
orales Mikrobiom. Am wichtigsten
ist, dass die Zahnpasta kein Tri-
closan und Natriumlaurylsulfat
(SLS) enthilt — Tenside, die in vielen
Zahnpasten enthalten sind, sowie
keine Mikroplastik, das die Mund-
schleimhaut irritieren kann.

Frohlich, explorativ,
vertraumt ...

Grapefruitgelb, Blaubeerblau,
Aloe-vera-Griin ... Sechs Farben und
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Geschmacksrichtungen passen zu
jeder Stimmung und Individualitit.
[BE YOU.] ist die neue verspielte
Zahnpasta und macht das Zihne-
putzen zu etwas Personlichem.
sWir verbinden Wellness mit
dem praktischen Aspekt, Zéhne und
Zahnfleisch gesund zu erhalten®,
sagt Ueli Breitschmid, CEO der
Curaden AG. ,Zusitzlich zu dem
offensichtlichen hygienischen As-
pekt mochten wir mit [BE YOU.]
das Zihneputzen zu einem spafligen
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tiglichen Ritual machen, etwas, das
Thre Patienten aus eigener Motiva-
tion heraus tun.“ Die [BE YOU.] ist
von CURAPROX — die Mundge-
sundheits-Marke der Curaden AG
mit Sitz bei Luzern, Schweiz.
Curaden entwickelt in Zusam-
menarbeit mit Fachleuten aus
Forschung, Lehre und Praxis
Instrumente zur Mundhygiene,
die moglichst schonend, wirksam
und erfreulich sind.

[BE YOU.] ist ab Mai im
Handel sowie online auf www.
curaden.de verfiigbar.

Infos zum Unternehmen

[=]
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Tel.: +41 44 7444646
WWW.CUraprox.com
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ZAHNARZTE LIEBEN ONLINE.

OEMUS MEDIA AG

olbeinstrae 29 - 04229 Leipzig - Tel.: +49 341

WWW.ZWP-ONLINE.INFO

48474-0 - info@oemus-media.de
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