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Katrin Bekes

EDITORIAL

Frunkindliche Karies —

eln iImmer noch ungelostes

Problem, aber neue
Praventionsansatze

Trotz der Praventionserfolge in den
letzten Jahren stellt die fruhkindliche
Karies (Early Childhood Caries) nach
wie vor eine Herausforderung und
nicht geldste Problematik fur die Kin-
derzahnheilkunde dar. Kennzeichnend
daflr ist eine Glattflichenkaries mit
schnell fortschreitenden Lé&sionen, die
schon kurz nach Durchbruch der ers-
ten Milchzahne beginnt.

Daten aus aktuellen epidemiologischen
Begleituntersuchungen zur Gruppen-
prophylaxe der Deutschen Arbeitsge-
meinschaft fir Jugendzahnpflege e.V.
belegen, dass knapp 14 Prozent der
dreijahrigen Kinder, die eine Kinder-
tagesstéatte besuchen, bereits eine Ka-
ries aufweisen. Im Durchschnitt sind
bei diesen Kindern 3,57 Zéhne betrof-
fen. Hinzu kommt ein sehr geringer
Sanierungsgrad, denn 73 Prozent der
karidsen Zahne sind nicht behandelt
worden. Das Auftreten der Karies ist
Folge aus einem zeitlich bestimmten
Zusammenspiel von kariogenen Mikro-
organismen mit fermentierbaren Koh-
lenhydraten auf der kariesanfalligen
Zahnoberflache. Zudem gibt es bei
der Entstehung der frUhkindlichen
Karies eine Vielzahl von zusatzlichen
Risikofaktoren. Dazu zahlen ein nie-
driger soziobkonomischer Status, ein
Migrationshintergrund der Familien, un-
zureichendes Gesundheitswissen und
eine niedrige Schulbildung.

In Deutschland existieren bereits ver-
schiedene MaBnahmen zur Verbes-
serung der Mundgesundheit von Kin-

dern. Derzeit haben Kinder zwischen
dem 3. und vollendeten 6. Lebens-
jahr Anspruch auf drei zahnarztliche
Fraherkennungsuntersuchungen. Diese
bilden eine wichtige Grundlage. Die
noch bestehende Praventionsllicke
zwischen null und drei Jahren wird
nun ab dem 1. Juli 2019 geschlossen.
Zahnarztliche Friherkennungsuntersu-
chungen kénnen dann zukunftig be-
reits ab dem 6. Lebensmonat wahr-
genommen werden. Sie sind zeitlich
auf die FrUherkennungsuntersuchun-
gen abgestimmt. Weiterhin wird das
Auftragen von Fluoridlack zur Zahn-
schmelzhéartung fur Kinder zwischen
dem 6. und 34. Lebensmonat zur
Kassenleistung. Diese Neuregelung ist
neben einem wichtigen versorgungs-
politischen Signal auch ein groBer Erfolg
der l6sungsorientierten  Zusammen-
arbeit von Krankenkassen und Zahn-
arzteschaft. Ein ebenfalls beachtungs-
wurdiges Initiativprojekt, welches sich
der Problematik der frihkindlichen Ka-
ries annimmt, sind die von der Deut-
schen Gesellschaft fur Kinderzahn-
heilkunde (DGKiZ) und Oral-B® unter
dem Motto ,Starke Zahne fUr starke
Kinder — von Anfang an, ein Leben
lang!” entwickelten Materialien, die El-
tern und Zahnarztpraxen bei der Be-
kdmpfung der Erkrankung unterstut-
zen mochten. Die Aufklarungsbro-
schure dient den Eltern als Ratgeber
und gibt Empfehlungen zu Themen
wie unter anderem dem richtigen Z&h-
neputzen, fluoridhaltigen Zahncremes
oder altersgerechter, zahngesunder
Ernéhrung. Die Praxismaterialien be-

stehen aus einem Anamnesebogen
und einer KurzUbersicht Uber das Ba-
siswissen der Kinderzahnheilkunde fur
den Behandler sowie Tipps fur die
Eltern.

Liebe Kolleginnen und Kollegen, durch
die dargelegten Neuentwicklungen
kann eine optimierte und fokussierte
oralpraventive Betreuung geschaffen
werden, die in Zukunft — so ist der
starke Wunsch — die Anzahl des Auf-
tretens der Karies im frihen Kindes-
alter einddmmen kann.

Auf gesunde Z&hne von Anfang an —
ein Leben lang!

INFORMATION

Univ.-Prof. Dr. Katrin Bekes, MME
Leiterin des Fachbereichs
Kinderzahnheilkunde

Master of Medical Education
Medizinische Universitdt Wien
Universitatszahnklinik Wien GmbH
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50 Jahre erfolgreicher Schutz gegen Karies.
Vielen Dank ftir Ihr Vertrauen.

' . | elmex’
- elmex ' ogelge
gelée

Dectaflur, Olaflur,
1,25 % Dentalge Natriumfiuorid
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* Zur Kariesprophylaxe,

* Remineralisation
der Initialkaries und

Jahre |
. elmexgelée ‘

* Behandlung
dberempfindlicher
Zahnhilse

r Anwendung bei

EI m ex®gel ée Starkt von innen. Schiitzt von auf3en.

elmex® gelée feiert 50 Jahre erfolgreiche Kariesprophylaxe und sagt Danke fir Ihr
Vertrauen! Empfehlen Sie lhren Patienten auch weiterhin 1x pro Woche elmex® gelée.
So wird das Kariesrisiko nachweislich* gesenkt, der Zahnschmelz gestarkt und tber-
empfindliche Zahnhalse behandelt. Sogar eine Initialkaries kann mithilfe von elmex®
gelée remineralisiert werden.

100 % erstattungsféhig im Rahmen der Individualprophylaxe.

* elmex® gelée vs. Placebo Gel, beide Gruppen in Kombination mit elmex® KARIESSCHUTZ Zahnpasta, Madléna M, et al., Caries Res 36 (2002), 142-46

elmex® gelée. Zusammensetzung: 100 g elmex® gelée enthalten: Aminfluoride Dectaflur 0,287 g, Olaflur 3,032 g, Natriumfluorid 2,210g (Fluoridgehalt 1,25 %), gereinigtes Wasser, Propylenglycol, Hyetel-
lose, Saccharin, Apfel-Aroma, Pfefferminzaroma, Krauseminzol, Menthon-Aroma, Bananen-Aroma. Anwendungsgebiete: Zur Kariesprophylaxe; therapeutische Anwendung zur Unterstiitzung der Behand-
lung der Initialkaries und zur Behandlung tiberempfindlicher Zahnhalse. Gegenanzeigen: Nicht anwenden bei Uberempfindlichkeit gegen einen der Inhaltsstoffe, Abschilferungen der Mundschleimhaut und
fehlende Kontrolle tiber den Schluckreflex, Kinder unter 3 Jahren. Nebenwirkungen: sehr selten: Exfoliation der Mundschleimhaut, Gingivitis, Stomatitis, Rétung, Brennen oder Pruritus im Mund, Gefihl-
losigkeit, Geschmacksstérungen, Mund-trockenheit, Schwellung, Odem, oberflachliche Erosion an der Mundschleimhaut (Ulkus, Blasen), Ubelkeit oder Erbrechen, Uberempﬁndlichkeitsreaktionen.
Bei entsprechend sensibilisierten Patienten kdnnen durch Pfefferminzél und Krauseminzsl Uberempfindlichkeitsreaktionen (einschlieBlich Atemnot) ausgeldst werden. Die Gesamtzeit der Anwen-
dung (Putz- und Einwirkzeit) darf 5 Minuten nicht berschreiten. CP GABA GmbH, 20097 Hamburg. PackungsgréBen: 25g Dentalgel (apothekenpflichtig); 38 g Dentalgel (verschreibungspflichtig);
2159 Klinikpackung (verschreibungspflichtig). Stand: April 2014
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WIRTSCHAFT
FOKUS

Kooperation
Kann ich Chef?

Bei der gemeinsamen Kampagne von DIE ZA, KZV NR, DZV, ZAK NR und FVDZ NR
dreht sich alles um eine wichtige Frage: ,Kann ich Chef?“.

Die flinf Institutionen verfolgen das Ziel, den Berufsstand zu stérken und wieder mehr
Zahnmediziner fiir eine eigene Praxis zu begeistern. Der zahnérztliche Nachwuchs
tendiert zunehmend zu einer Anstellung statt zur Griindung einer eigenen Praxis.
Griinde daftir sind unter anderem die zunehmenden biirokratischen Anforderungen
an die Praxisinhaber, die finanziellen und rechtlichen Unsicherheiten bei einer Praxis-
griindung und sich wandelnde Lebensentwiirfe. Vor allem aber scheinen die vielen
Fragen fernab der fachlichen Qualifikation, z.B. zu administrativen Aufgaben, der
Praxisfihrung und den personlichen Bedenken gegentiber einer eigenen Praxis, die
jungen Zahndrzte zu beschéftigen. In vielen Gesprachen wurde deutlich, dass sich der
zahnérztliche Nachwuchs angesichts einer méglichen Praxisgriindung hilflos fihit.
Oftmals bedauerten die Studenten, dass sie in der Universitét lediglich das medizi-
nische Handwerkszeug vermittelt bekommen. DIE ZA, KZV NR, DZV, ZAK NR und
FVDZ NR stellen ein breites Informationsangebot rund um das Thema Praxisgrin-
dung zur Verfligung, das kaum eine Frage unbeantwortet Iasst.

Weitere Informationen unter www.ich-kann-chef.de

Die ZA
J  Tel.: 800 9292582 - www.die-za.de

. Infos zum Unternehmen

Frisch vom Mezger
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Sortimentsanderung

Aqguasil®Ultra+ ersetzt Agquasil® Ultra

Bessere Hydrophilie. Hohere Rei3festigkeit. Prazisere Applikation. All das bietet Ihnen Aquasil® Ultra+.
Neuste Entwicklungen sorgen daflr, dass die klinische Leistungsfahigkeit auf allen Gebieten optimiert
wurde und dennoch dieselben Indikationen wie bisher abgedeckt werden. Machen Sie keine Kompromisse.

+ Verbesserte Hydrophilie fur hdhere Prazision als je zuvor.
+ Verbesserte Rei3festigkeit fUr mehr Sicherheit.
+ Verschiedene Optionen bei Abbindezeiten und Applikation fur bessere klinische Resultate.

Zum 01.04.2019 wurden alle Produkte von Aguasil Ultra vom Markt genommen auf3er Aguasil Soft Putty
und Aquasil Hard Putty (Handmischung).

dentsplysirona.com
Besuchen Sie uns auf [l facebook.com/dentsplysirona

Dentsply
Sirona
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WIRTSCHAFT

Nachsorgeanrufe

Das Telefon als effektives Mittel der Patientenbindung

Durch eine Post-OP-Anrufroutine

lassen sich die Behandlungserfolge

erhohen und die Patientenzufriedenheit

‘&

nachhaltig steigern.

|

Patienten, die sich einer Zahn-OP oder Implantat-OP unterziehen,
erfordern ein hoheres MaB an Nachsorge. Eine hervorragende Mog-
lichkeit, solche Patienten an sich zu binden, ist der Post-OP-Anruf.

Unzufriedenheit aufgrund von Komplikationen

durch Nachsorgeanrufe vorbeugen

Viele Menschen, die einen oralchirurgischen Eingriff hinter sich haben,
kdnnen anschlieBende Symptome und die damit verbundenen Risiken
nicht richtig einschétzen. Manche scheuen sich auch, ihren Behand-
ler bei Schmerzen anzurufen, weil sie glauben, die Schmerzen ge-
horten zum Heilungsprozess. Kommen Sie diesen Patienten zuvor
und rufen Sie sie an. Ein kurzer Telefonanruf hilft, eventuelle Pro-
bleme im Vorfeld zu erkennen und zu behandeln, bevor sie zu einer
ernsten Gesundheitsgefahr werden.

Die Erfahrung zeigt auBerdem, dass Anrufe kurz nach dem Eingriff
auch sinnvoll sind, wenn der Patient bereits einen Nachsorgetermin
erhalten hat, da Patienten hierdurch ihren Nachsorgetermin seltener
absagen.

Vorteile von Follow-up-Anrufen nach der Zahn-OP

Es hat fir Zahnérzte, Oralchirurgen oder Kieferorthopaden viele
Vorteile, den Nachsorgeanruf zu einem festen Bestandteil ihres Be-
handlungsprotokolls zu machen:

1. Die Behandler minimieren das Risiko, ihrer Reputation durch un-
behandelte Post-OP-Komplikationen zu schaden. Solche Kompli-
kationen machen den Patienten unzufrieden und sprechen sich
schnell herum.

2. Durch gezielte Fragestellungen wird sichergestellt, dass der Pa-
tient alle Post-OP-Verhaltensregeln einhalt.

3. Patienten, die sich von ihrem Zahnarzt personlich und gut betreut
flihlen, sind loyaler.

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019
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4., Der Anruf kann dazu genutzt werden, zufriedenen Patienten bei-
laufig Folgebehandlungen anzubieten, wie zum Beispiel eine Zahn-
aufhellung nach einer Wurzelspitzenresektion.

Wer sollte die Patienten nach dem Eingriff anrufen?

An dieser Stelle fragen Sie sich vielleicht, ob der Zahnarzt selbst oder
eine seiner Angestellten den Nachsorgeanruf vornehmen sollte. Die
Antwort: Betreuen Sie mit dieser Aufgabe eine Person, die bei lhren
Patienten aufgrund ihrer professionellen, empathischen Art viel Ver-
trauen genieBt.

Tipps fiir effektive Telefonate nach der Zahn-OP:

« Erstellen Sie einen Telefonleitfaden fiir Post-OP-Anrufe, damit keine
wichtigen Fragestellungen vergessen werden.

 Dokumentieren Sie das Gesprach.

« Rufen Sie spatestens drei Tage nach der OP an — auch dann, wenn
ein Wochenende zwischen Eingriff und Anruf liegt.

Fazit

Patienten durch ein telefonisches Follow-up an sich zu binden, kostet
weniger Ressourcen als der standige Versuch, neue Patienten zu
gewinnen. Durch eine Post-OP-Anrufroutine lassen sich die Be-
handlungserfolge erhdhen und die Patientenzufriedenheit nachhal-
tig steigern.

Den ausfihrlichen Artikel finden Sie unter: www.zsh.de/follow-up

ZSH GmbH Finanzdienstleistungen
Tel.: 06221 837-0 - info@zsh.de « www.zsh.de
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Dr. Béarbel Garske

WIRTSCHAFT

Kompetenz + Ambiente + herzliche
Mitarberterinnen = Praxiserfolg

PRAXISMANAGEMENT Die Zahnarztpraxis fir Asthetische Zahnheilkunde, Parodontologie und Implantologie von
Dr. Bérbel Garske im niedersdchsischen Schneverdingen hat sich dem Praxismotto ,Kompetenz braucht Herzlichkeit!*
vollends verschrieben und unterstreicht damit die Einzigartigkeit des Praxisteams. Denn eine Behandlungskompetenz,
die gleichzeitig Empathie und Herzlichkeit vermittelt, hebt sich in einer stetig wachsenden und konkurrierenden Praxis-
landschaft ab und schafft flir Patienten wie Praxisteam ein vertrauensvolles und entspanntes Ambiente. Doch nichts von
Qualitat und Nachhaltigkeit kommt ganz von allein, wie Praxisinhaberin Dr. Bérbel Garske im folgenden Beitrag verrét.

Um es gleich zu Beginn dieses Arti-
kels klarzustellen: Die Behandlungs-
kompetenz ist und bleibt fir mich
DAS wichtigste Kriterium, um das
Vertrauen der Patienten zu gewinnen!
Was ist somit anders, sprich, schwie-
riger geworden? Die Zukunftsfahigkeit
einer Zahnarztpraxis hangt entschei-
dend davon ab, die (richtigen) Patien-
ten zu finden und diese langfristig an
die Praxis zu binden. Daflr ist es wich-
tig, dass zufriedene Patienten unse-
rer Praxis treu bleiben und die Praxis
weiterempfehlen. Und das ist heutzu-
tage das Problem: Die Erwartungen
der Patienten sind enorm gestiegen

und deshalb reicht eine ,normale Zu-
friedenheit* nicht mehr aus, um die
Patienten sicher an die Praxis zu bin-
den oder gar eine hohe Empfehlungs-
quote zu erzielen.

Unser Erfolgsfaktor Nr. 1:
Mitarbeiterentwicklung und
Teambildung in Zeiten des
Fachkraftemangels

Wie heiBt es so schon in der Welt
des Sports: ,Dieser Spieler kann
den Unterschied ausmachen!” Im
Zentrum unseres Praxiskonzepts steht
daher eine individuelle Mitarbeiter-

entwicklung und Teambildung. Der
bekannte Experte fUr Benchmarking
im Gesundheitssektor Prof. Dr. rer. pol.
Gerhard F. Riegl hat nachgewiesen,
dass ein harmonisches und freund-
liches Team der Vertrauensfaktor Num-
mer eins bei den Patienten war. Zu-
dem stellte Prof. Riegl fest, dass
Mitarbeiterinnen aus Zahnarztpraxen
fur einen moglichen Arbeitsplatzwech-
sel zu Uber 70 Prozent rein emotio-
nale Grinde anflhrten.

Ich war doch sehr Uberrascht, als ich
erfuhr, dass inzwischen professionelle
Headhunter-Organisationen aktiv ver-
suchen, qualifizierte ZFA abzuwerben.

.Den Weg zu unserem Praxiserfolg haben wir in drei Qualitatssiegeln
von docport entscheidend gepréagt. Zunachst habe ich dank einer klaren
Positionierungsstrategie die Einzigartigkeit meiner Praxis optimal zur
Geltung gebracht. Daran anschlieBend ging es darum, die festgelegten
Praxisziele zu verfolgen und stets zu Uberprifen. Heute sind wir eine

der ersten Praxen, die die besondere Auszeichnung ,Praxis mit Zukunft’
fihren darf. Das macht mein Team und mich besonders stolz und I&sst

uns beruhigt in die Zukunft blicken.”

Dr. Bérbel Garske
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In ZEHN SCHRITTEN zu lhrem emotionalisierendem Marketing

1. Optimieren Sie lhre Arbeitgeberkompetenz.

2. Schworen Sie Ihr Team auf gemeinsame Werte und Ziele ein.

3. Erwerben Sie ein entsprechendes Zertifikat bzw. Gltesiegel.

4. Uberarbeiten Sie lnre Homepage und présentieren lhren ,besonderen Weg".

1

5. Achten Sie dabei besonders auf passende Bilder (Visualitét) und eine
tolle Sprache (Tonalitat).

6. Entwickeln Sie einen kompakten Praxisflyer.

7. Nutzen Sie erganzend auch soziale Medien.

8. Zeigen Sie auf lhrer Homepage schéne Bilder von gemeinsamen Events.

9. Verdffentlichen Sie Kommentare von begeisterten Mitarbeitern.

10. Veroffentlichen Sie Kommentare von begeisterten Patienten.

Mehr erfahren Sie von meinem Praxiscoach Dipl.-Ing. Harald Gensler (harald.gensler@docport.club).

In Zeiten des Fachkraftemangels
haben sich auch die Erwartungen der
Mitarbeiterinnen noch einmal erhoht.
Heute suchen sich Top-Mitarbeiter
ihren Arbeitsplatz aus und ,diktieren”
weitgehend die Konditionen. Es ist
daher nicht nur schwierig geworden,
neue Mitarbeiter zu finden, es ist auch
eine Herausforderung, verdiente und
langjéhrige Mitarbeiter nachhaltig an die
Praxis zu binden! Es ist somit héchste
Zeit, aktiv zu werden!

Wie haben wir die fir uns
richtigen Mitarbeiter gefunden?

Bereits bei der Suche und Einstellung
neuer Mitarbeiter arbeite ich mit spe-
ziellen ,Bewerbungsfiltern®, das sind
Anforderungsprofile, die sowohl die
fachlichen als auch die menschlichen/
emotionalen Voraussetzungen bertck-
sichtigen. Was nutzt mir eine Mitar-
beiterin, die zwar hoch qualifiziert ist,
jedoch potenzielle Defizite im Bereich
ihrer Teamfahigkeit beflrchten lasst?
Fachliche Qualifikationsdefizite lassen
sich durch geeignete Fort- und Weiter-
bildungsmaBnahmen beseitigen, die
zwischenmenschlichen  Defizite nur
bedingt.
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Natudrlich missen auch wir als Praxis
etwas Besonderes bieten! Bereits in
den Bewerbungsgesprachen weisen
wir darauf hin. Unsere Mitarbeiterinnen
koénnen sich auf personliche Anerken-
nung und Wertschatzung, einen res-
pektvollen Umgang, eine faire Ent-
lohnung sowie ein harmonisches und
herzliches Betriebsklima verlassen!

Und was bieten wir den
,Stammkraften” unseres
Teams?

Mir ist es wichtig, jede einzelne Mit-
arbeiterin individuell zu férdern und
damit ihre positive Entwicklung aktiv
zu unterstUtzen. Ferner muss es mir
gelingen, aus leistungsstarken Mitar-
beitern ein echtes Team zu bilden,
denn erfolgreich ist man nur als ein-
gespielte Mannschaft. Ich nehme mir
daher viel Zeit fur regelméBige Mitar-
beitergesprache und bemthe mich um
eine ausgepragte Feedbackkultur. Wir
definieren am Anfang eines Jahres ge-
meinsam konkrete EntwicklungsmaB-
nahmen und verfolgen regeimaBig
nach, ob wir diese auch umsetzen.

Kompliziert wird es, das wichtige Ziel
eines stets wertschétzenden und res-

pektvollen Umgangs aufrechtzuerhal-
ten. In einem stressigen und hekti-
schen Praxisalltag wird auch schon
mal gegen die eigenen Regeln ver-
stoBen. Wichtig ist, dass dann eine
LKonfliktkultur® greift, die verhindert,
dass einzelne Mitarbeiter langfristig ver-
argert und demotiviert sind. Schlechte
Launen Einzelner kénnen schnell ein
komplettes Team ,verunsichern“ und
die Teamharmonie nachhaltig zerstéren.

Unser Frihwarnsystem hilft uns,
den Kurs zu halten oder diesen
rechtzeitig zu korrigieren!

Um das Team ,auf Kurs zu bringen
und dort auch zu halten* haben wir
gemeinsam konkrete und messbare
Praxisziele entwickelt. Diese helfen
uns als gewissermaBen ,roter Faden®,
die Vorgaben zu erkennen und deren
systematische Umsetzung nicht aus
den Augen zu verlieren. Der Praxis-
alltag macht es auch hier nicht leicht,
die Fokussierung auf diese Aspekte
nachhaltig zu realisieren.

Was uns in diesem Zusammenhang
ebenfalls sehr geholfen hat, ist die
Entwicklung von und das Bekenntnis
auf ,gemeinsame Werte“. Nur ein ge-
meinsamer Wertekatalog gewahrleis-
tet, dass ein Team an einem Strang
zieht.

,Tue Gutes und rede dariber” —
es braucht ein die Menschen
erreichendes, sprich, emotio-
nales Marketing!

Wie Sie dem nachfolgend dokumen-
tierten Qualitatssiegel entnehmen kon-
nen, habe ich mich als ,,Ausgezeich-
neter Arbeitgeber” zertifizieren lassen.
Warum? Es hilft ja nicht, wenn

ich als Arbeitgeber einen
besonderen Weg ein-
schlage, und niemand
davon erféhrt ... Fur
mich ist die Arbeit-
geberkompetenz und

die Teamqualitét heute
DER entscheidende
Positionierungsfaktor fur
die Zukunftssicherung mei-

ner Praxis. Entsprechende Zertifi-

kate und Qualitétssiegel ermdglichen es
mir, diese Einzigartigkeit meiner Praxis
nach innen (gegeniber dem Team)
und nach auBen (gegentber den Pa-
tienten) zu kommunizieren. Wir arbei-
ten seit vielen Jahren an unserem
Marketing — unserer ,Visitenkarte” —
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und integrieren in dieses auch die sozialen Medien.
Das hat nicht nur zu einer Steigerung der Neupatien-
tenquote geflhrt, wir erhalten Uber unsere Homepage
und die sozialen Medien sogar Initiativbewerbungen!
Frei nach dem Motto ,Tue Gutes und rede darlber!*

Fazit

Zum Schluss noch eine notwendige Klarstellung.
Selbstverstandlich konnte ich all diese Schritte nicht
alleine entwickeln und gehen. Ich war froh und dank-
bar um die Inspiration und Entlastung, die ich durch
meinen Coach erfahren durfte. SchlieBlich habe ich
einen sehr hohen Anspruch an meine Behandlungs-
qualitat und will deshalb die meiste Zeit genau daftr
einsetzen. Die Begleitung hat mir die daftr notwendige
Zeit verschafft.

Fotos: Gétz Wrage

Personlicher Einblick

Der Weg zum ,,Glick”

Ich bin ein bekennender Fan von stilsicherem und
somit einladendem Ambiente. Auch in meiner Praxis
habe ich diese Ambition konsequent umgesetzt und
so eine Atmosphére schaffen kdnnen, die die Patien-
ten als wohltuend und entspannend empfinden. Die-
ses Feedback héren wir immer wieder und freuen uns
sehr darlber. Aber ist das Ambiente allein gepragt
durch die Einrichtung und Farbgestaltung und somit
der Ausloser des Wohlbefindens in der Praxis? Ich
weil3, dass es nicht so ist. Ohne mein herzliches Team,
das einen respektvollen wertschdtzenden Umgang
mit den Patienten und auch miteinander pflegt, wirde
sich niemand so gut aufgehoben fuhlen.

Ja, da habe ich doch Gliick, dass ich ein solches
Team einfach bekommen habe! Nein, diese Mitarbei-
terinnen sind mir nicht per glicklichem Zufall in die
Praxis geschneit. Der Weg hin zu unserem funktionie-
renden, motivierten und herzlichen Team ist von der
Bewerbung bis zur langfristigen Verbundenheit mit
der Praxis durchdacht und mit viel Einsatz erreicht
worden.

INFORMATION

Zahnarztpraxis Dr. Barbel Garske
BargmannstraBe 6

29640 Schneverdingen

Tel.: 5193 972-330

www.dr-garske.de
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Wenden Sie sich an Ihren Handler beztglich weiterer Informa-
tionen zur Verfigbarkeit von 3Shape Produkten in Ihrer Region
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Die Kinderzahnarztpraxis: Grof3es
Marketing fur kleine Patienten

PRAXISMARKETING Mit Ihrer kinderzahnérztlichen Praxis haben Sie sich auf die Versorgung der Kleinsten spezialisiert.
Nun kommt es darauf an, diese besondere Qualifikation auch zu vermitteln. Die Herausforderung: Sowohl die kleinen
Patienten, aber vor allem deren Eltern wollen angesprochen werden!

Flr jede spezialisierte Praxis ist es
elementar, gezielt inren Markenkern zu
vermitteln — das gilt auch fir Sie als
Kinderzahnarzt. Sie verflgen Uber be-
sonderes Know-how und sind Experte
auf Inrem Gebiet. Dieses Potenzial will
genutzt sein, um Bestandsfamilien zu
binden und neue Familien zu gewinnen.
Ihre Patienten sind zwar die Kinder, in
erster Linie missen Sie aber die Eltern
Uberzeugen — schlielich sind sie es,
die die Entscheidung treffen, Ihnen ihr
Kind anzuvertrauen. Daher kommt es
vor allem auf den richtigen Mix aus
Emotionalitdt und Professionalitat an.

Kreieren Sie ein nahbares
Corporate Design

Wecken Sie Vertrauen und vermitteln

Sie mit lhrem Corporate Design bei
den kleinen Patienten Emotionen. Fan-

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

gen Sie dabei am besten mit lhrem
Praxislogo an. Welche Werte mochten
Sie vermitteln? Was sollen Logo und
Corporate Design aussagen? Eine
wesentliche Rolle spielt die richtige
Farbwahl. Sie koénnen zum Beispiel
mit ruhigen Farben arbeiten und auf
diese Weise eine entspannte Atmo-
sphare erzeugen. Oder aber Sie trans-
portieren mit knalligen Ténen den Spal
am Zahnarztbesuch! Es ist wichtig,
gerade an diesem Punkt die richtigen
Farben passend zu lhrer Praxis und
Botschaft zu wahlen.

Doch nicht nur Uber die Farbwahl
vermitteln Sie Emotionen: Bringen Sie
zusatzliche Lebendigkeit in |hr Cor-
porate Design, indem Sie zum Bei-
spiel auf ein zu lhrem Logo passen-
des ,Maskottchen setzen. Auf diese
Weise erobern Sie Ihre kleinen Patien-
ten und schaffen bereits Uber das Cor-

porate Design hohe emotionale Werte.
Das ist Wiedererkennungswert ganz
im Sinne der Kids.

Treffen Sie den richtigen Ton

Als Kinderzahnarzt kommt es beson-
ders darauf an, das Gleichgewicht
zwischen einem kindgerechten Auf-
tritt einerseits und der professionellen
Ansprache der Eltern andererseits zu
schaffen. lhre Spezialisierung sollte
nicht unter einem zu verspielten Cor-
porate Design leiden, zu kuhl und
unpersonlich sollten Sie aber auch
nicht wirken. Es gilt, den richtigen Ton
zu treffen — sowohl in Print- als auch
Onlinemedien.

Ein wichtiges Kommunikationselement
ist der Text — hier vermitteln Sie nicht
nur mit Worten, sondern auch mit
dem passenden Schreibstil lhre Werte



und Philosophie. An dieser Stelle kdnnen Sie Vertrauen
schaffen, indem Sie eine Ansprache wahlen, die sowohl
Ihre Kompetenz als auch lhren einfihlsamen und ge-
schulten Umgang mit Kindern gleichermaBen trans-
portiert.

Auf ganzer Linie auf emotionale
Ansprache setzen

Der beste Weg, um eine vertrauensvolle Verbindung zu
lhren kleinen Patienten und deren Eltern herzustel-
len, ist eine emotionale Bildsprache. Diese gelingt am
Uberzeugendsten mit einem professionellen Praxisfoto-
shooting.

Sorgen Sie vor allem fur Authentizitat. Dabei kommt es
besonders darauf an, dass der Betrachter sich selbst
und sein Kind in der abgebildeten Situation wiederfin-
det: Zeigen Sie die Freude lhrer kleinen Patienten, wenn
Sie mit ihnen am Putzmodell das richtige Zahneputzen
Uben und prasentieren Sie eine freundliche und ganz
auf Kinder eingestellte Atmosphare.

So Uberzeugen Sie mit lhrer Praxis — und zwar auf
den ersten Blick!

Fazit

Um die kleinen Patienten direkt anzusprechen und sie
zu erreichen, sollten Sie als Kinderzahnarzt beson-
ders auf eine nahbare Corporate Identity setzen. Ver-
mitteln Sie mit Ihrer AuBendarstellung gleichermaBen
lhre Spezialisierung sowie ein kindgerechtes Image
und Uberzeugen Sie GroB3 und Klein davon, dass Sie
genau die richtige Praxis daflr sind, sich um die Zahn-
gesundheit des Nachwuchses zu kimmern.

INFORMATION

Nadja Alin Jung

m2c | medical concepts & consulting
Mainzer LandstraBe 164

60327 Frankfurt am Main

Tel.: 069 460937-20

info@m-2c.de

www.m-2c.de
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Uberlegungen zur Rentabilitat des
Sammelns von Arztbewertungen

PRAXISMARKETING Ist es vor dem Hintergrund des hierfiir notwendigen Ressourceneinsatzes grundsatzlich immer sinn-
voll, zufriedene Patienten um Bewertungen zu bitten? Griinde, warum man es tun sollte, gibt es jede Menge: Sei es, um
ein paar Bewertungen als Puffer zu haben, damit kritische Einzelmeinungen nicht so schwer ins Gewicht fallen, oder
um fiir eine groBere Webprasenz zu sorgen. Die Frage ist viel eher: Wie viel Aufwand ist sinnvoll? Vor diesem Hintergrund
skizziert der vorliegende Beitrag einige klassische Ausgangslagen, um eine mdglichst allgemeingiiltige Abwédgung von

Nutzen und Aufwand abzuleiten.

Die Plattform jameda haben naturlich
die meisten Arzte sofort im Blick, wenn
es um die Bewertung ihrer Leistung
geht. Gerade, weil das so ist, ist das
Portal ein hei3 umkampftes Pflaster.

Die Ausgangslage
ist entscheidend

Sich an dieser Stelle als eine der ge-
fragtesten Praxen der Region hervor-
heben zu wollen, ist auf dieser Platt-
form oft nicht ganz einfach. Bevor
man sich Uberlegt, inwiefern es sich
konkret auf jameda lohnt, Bewertun-
gen zu sammeln, sollte man sich seiner
eigenen Ausgangslage bewusst sein:
Wie stehe ich aktuell im Vergleich zu
den konkurrierenden Kollegen in der
Region da?

Bewertungen sammeln

auf jameda

5
-

Anzahl Bewertungen/Jahr

An welcher Stelle der Ergebnisliste ste-
hen Sie aktuell, wenn man Ihr Fach-
gebiet in |hrer Stadt auf jameda sucht?
Die Reihenfolge dieser Liste basiert
auf einem Algorithmus, der sich zum
einen aus der Anzahl der Bewertun-
gen und zum anderen aus der Durch-
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schnittsnote zusammensetzt. Betrach-
tet man also seine Position auf der
Liste, gibt es in den meisten Fallen
nur zwei mogliche Szenarien, in denen
man sich befinden kann.

Szenario 1: Der Weg zum Gipfel ist
weit

Im ersten Szenario ist der Abstand von
der eigenen (meist niedrigen) Position
auf dieser Liste zu den Kollegen, die
diese in der Region oder Stadt an-
fUhren, sehr groB. Das heiBt also, die
Kollegen an der Spitze haben hdchst-
wahrscheinlich eine ganze Menge mehr
Bewertungen erhalten als Sie selbst.
Was an dieser Stelle viele oder wenige
Bewertungen bedeuten, st sicher
diskutabel. Grundsétzlich kann man
aber festhalten, dass beispielsweise
ein Unterschied von 40 Bewertungen
(zum Feld der fuhrenden Kollegen)
nicht so leicht zu Uberbricken ist.
Jetzt gilt es, zu Uberlegen: Lohnt sich
der Aufwand einer Aufholjagt? Um den
Vorsprung von 40 Bewertungen in-
nerhalb eines Jahres aufzuholen, wer-
den Sie Ubrigens mehr als 60 Be-
wertungen bendtigen, da die Kollegen
sicher nicht einfach aufhdren, selbst
Bewertungen aufzubauen.

Die Aufwand-Nutzen-Kurve verlauft in
diesem Szenario wie in Abbildung 1
illustrativ veranschaulicht.

Nur wer es in die oberen Range der
Suchergebnisliste schafft, kann mit
einem wesentlichen Nutzen rechnen.
Wenn Sie also dem fuhrenden Feld
stets hinterherlaufen, ist Ihr Aufwand-
Nutzen-Verhaltnis suboptimal. Im Er-
gebnis bedeutet das vereinfacht: Ent-
weder Sie schaffen es, aufzuholen
oder Sie kénnen sich vergleichsweise
entspannt zurlicklehnen und schlicht-

weg daflr sorgen, immer mal wieder
eine neue Bewertung zu erhalten.
Doch auch, wenn der Aufwand, auf
jameda eine groBere Sichtbarkeit zu
erreichen, am Anfang sehr groB3 ist
und sich der Nutzen des Portals Uber
einen langeren Zeitraum in Grenzen
halt, andert sich dies plotzlich sehr
schnell und schlagt ins Gegenteil um,
hat man erst mal eine bestimmte
Position im jameda-Ranking einge-
nommen.

Vor diesem Hintergrund gilt auch, dass
es nie einen besseren Zeitpunkt fur
den Startschuss einer Aufholjagd
geben wird, als sofort damit zu begin-
nen. Denn je langer Sie die fuhrenden
Kollegen weiter davonziehen lassen,
desto unrealistischer wird das Ein-
holen. Da uns immer wieder berichtet
wird, wie frustrierend es sein kann,
bei viel Zeiteinsatz trotzdem nicht das
gewlnschte Ergebnis zu erhalten,
bietet MediEcho in Kooperation mit
der ZWP eine kostenfreie telefonische
Beratung zu dieser Herausforderung
an (siehe Infokasten, Artikelende).

Szenario 2: Sie sind schon nah dran
Auf der anderen Seite kann es sein,
dass die Anzahl der eigenen Bewertun-
gen gar nicht so viel kleiner ist als
die derjenigen Arzte, die die jameda-
Ergebnisliste anflhren. Bis zu 20 Be-
wertungen Unterschied lassen sich in
der Regel gut und mit relativ vertret-
barem Aufwand Uberbricken. Diese
Chance sollte man auf jeden Fall nut-
zen. Allerdings sollten Sie auch beden-
ken, wie groB Ihr Einzugsgebiet ist. In
jameda lasst sich die ,Entfernung” um
den Ort per Schieberegler einstellen.
Befinden Sie sich nicht in einer GroB3-
stadt, setzen Sie die Entfernung auf
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Bewertungen sammeln
auf mehreren kleineren Portalen

b
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Anzahl Bewertungen/Jahr

Google-Bewertungen sammeln

A
-

Anzahl Bewertungen/Jahr

mindestens 20 Kilometer und verglei-
chen Sie sich mit den Praxen, die nun
in der Suchergebnisliste auftauchen.
Mit diesen Praxen werden Sie auch
von Arztsuchenden verglichen. Das ist
Ihr MaBstab.

Die groBe Liige der ,nutzlosen®
kleinen Portale

Neben Deutschlands groBtem Bewer-
tungsportal existieren naturlich auch
noch jede Menge Kleinerer Bewer-
tungsportale, Uber die man sich als
Arzt zumindest einmal bewusst werden
sollte, denn: Mit relativ wenig Einsatz
ist es moglich, sich die Vorteile dieser
zu sichern. Vorteile? Die meisten Arzte
sind der Meinung, die kleineren Por-
tale waren weitestgehend nutzlos. Da
fast alle so denken und sich nur auf
jameda fokussieren, sind die hier links
liegen gelassenen Potenziale einfach zu
heben. Diese Potenziale bestehen mit-
nichten in den eher Uberschaubaren
Suchanfragen von Arztsuchenden, son-
dern vielmehr in dem Google-Effekt
einer breit gefacherten Bewertungs-
strategie.

Zum einen wirken Bewertungen auf a)
mehreren Portalen, die b) regelmaBig
eintreffen, positiv auf das Google-
Ranking lhrer Homepage. Zum an-
deren sieht der Arztsuchende, wenn
er lhre Praxis googelt, Google-Bewer-
tungssterne von verschiedenen Porta-
len (und eben nicht nur von jameda),
was die Glaubwurdigkeit Ihres Online-
Images erhoht und die Entscheidungs-
findung in Richtung Ihrer Praxis unter-
streicht. Da jedoch auf kaum einem
der kleineren Portale fur diesen Effekt
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hohe Bewertungsanzahlen notwendig
sind, verlauft die Aufwand-Nutzen-
Kurve grundlegend anders als es
noch bei jameda der Fall war, siehe
Abbildung 2.

Die Champions League:
Google-Bewertungen

Google als Bewertungsportal darf in
dieser Betrachtung naturlich auf keinen
Fall fehlen, wenn wir uns tber Aufwand
und Nutzen unterhalten. Grundsatzlich
ist vielen Arzten die Bewertungsfunk-
tion von Google ein Dorn im Auge:
Spricht man Patienten auf eine Google-
Bewertung an, blocken viele aus unter-
schiedlichen Griinden ab. AuBerdem:
Hat man einmal eine negative Bewer-
tung auf Google erhalten, ist es ein
scheinbar schwieriger Prozess, diese
wieder loszubekommen. Doch man
kann sich Google nicht entziehen.
Auch wenn es nicht ganz so einfach
ist, von zufriedenen Patienten eine
Google-Bewertung zu erhalten, zahlt
sich der Aufwand langfristig auf jeden
Fall aus (Abbildung 3). SchlieBlich stei-
gert man durch seine Google-Bewer-
tungen nicht nur den ersten Eindruck
eines Betrachters auf das Google-
Suchergebnis. Google-Bewertungen
beeinflussen — ebenso wie die zuvor
genannte Bewertungsstreuung — auBBer-
dem das lokale Google-Ranking.

Den groBten Nutzen von Google-
Bewertungen erhalten Sie, wenn Sie
noch ganz am Anfang stehen. PI6tzlich
wird lhre Praxis in Google als eine
der gerne empfohlenen Praxen in der
Region wahrgenommen. Hat man aber
erst einmal eine bestimmte Anzahl an
Bewertungen erreicht, haben weitere
Bewertungen nicht mehr ganz so viel
Kraft wie vielleicht noch zu Beginn —
der Grenznutzen einer jeden weiteren
Bewertung nimmt ab.

Fazit

Es ist Vorsicht geboten. Je nach Aus-
gangslage und Zielsetzung kann sich
das Sammeln von Bewertungen auf
jameda sowie den kleineren Portalen
lohnen. Gleiches gilt fur Google-Bewer-
tungen. Doch gleichfalls sind Szena-
rien mit negativem Grenznutzen wei-
terer Bewertungen denkbar.

Die Rentabilitdt von Arztbewertungen
hangt in jedem Fall maBgeblich von
dem in das Bewertungssammeln zu
investierenden Aufwand ab. Schaffen
Sie es, den Aufwand so gering wie

mdaglich zu halten, steigt konsequen-
terweise die Rentabilitdt. Und wenn es
gilt, viele Bewertungen zu sammeln,
ist ein professioneller, niederschwelliger
Lésungsansatz sogar unabdingbar. In
Kooperation mit der ZWP beraten wir
Sie hierzu gerne kostenfrei und unver-
bindlich (siehe Infokasten).

Hilfe beim
Bewertungsmarketing

Bewertungen férdern!

MediEcho unterstitzt Arztpraxen und
Kliniken rund um die Themenkomplexe
.Bewertungen férdern”, , auf Negativ-
kritik reagieren” und ,den guten Ruf
nutzen”. Derzeit bietet MediEcho eine
telefonische Beratung zum Thema Be-
wertungsmarketing an, die unter An-
gabe des Gutscheincodes ,ZWP" auf
www.medi-echo.de/beratung kos-
tenfrei buchbar ist. Diese hilft Ihnen,
zu verstehen, wie Sie a) lhre Bewer-
tungsanzahl auf allen relevanten Por-
talen steigern, b) auf negative Bewer-
tungen zielfihrend reagieren, und c)
die Sichtbarkeit lhrer Praxis im Inter-
net erhéhen kénnen. Es werden kon-
krete Handlungsoptionen vorgeschla-
gen, sodass Sie im Anschluss selbst-
sténdig und effektiv tatig werden
kénnen. Zur Anmeldung gelangen Sie
unter www.medi-echo.de/beratung

Bitte beachten: MediEcho ist keine
Kanzlei und nimmt daher keine juris-
tische Einzelfallbetrachtung vor.

INFORMATION

MediEcho
Bewertungsmarketing
fiir Arzte und Kliniken
Robert-Bosch-StraBe 32
63303 Dreieich

Tel.: 06103 5027117
beratung@medi-echo.de
www.medi-echo.de

Infos zum Autor
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JKinderzahnarzt" und Co. — Welche
Bezeichnungen sind erlaubt?

RECHT Wir leben in einer Welt, die aufgrund ihrer Schnelllebigkeit sowie ihrer hohen Komplexitat eine stets zunehmende
Spezialisierung aller Bereiche — insbesondere der Arbeitswelt — erfordert. Deshalb haben viele Praxisinhaber ihr Behand-
lungsspektrum — entweder schon zu Beginn ihrer Laufbahn oder wahrenddessen — ganz oder teilweise auf eine spezielle
Patientenklientel bzw. einen speziellen zahnmedizinischen Teilbereich, wie zum Beispiel auf das Gebiet der Kinderzahn-

heilkunde, ausgerichtet.

In diesem Zusammenhang stellen sich
schnell Fragen nach einem zuldssigen
AuBenauftritt der Praxis. Welche Berufs-
bezeichnungen sind erlaubt? Darf ich
meine Praxis z.B. als Kinderzahnarzt-
praxis bewerben? Ist es erlaubt, mich
oder meinen Praxispartner als Spezi-
alist oder Experte flr Kinderzahnheil-
kunde zu bezeichnen?

Da diese Fragen immer mal wieder
die Gerichte beschaftigen, fasst dieser
Beitrag einige zu beachtende Grund-
regeln zusammen:

Kinderzahnarzt/
Kinderzahnarztpraxis

In einem Urteil des Oberverwaltungs-
gerichts  Nordrhein-Westfalen  vom
25.5.2012 (Az.: 13 A 1384/10) wurde
entschieden, dass die Werbung mit
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der Bezeichnung Kinderzahnarztpraxis
unzuldssig ist, wenn nicht alle in der
Praxis tatigen Zahnarzte die Voraus-
setzungen fUr die Angabe eines Tatig-
keitsschwerpunkts Kinderzahnarzt er-
fallen.

Korrelierend hierzu ist eine Bezeich-
nung als Kinderzahnarzt auch nur dann
zuldssig, wenn der jeweilige Zahnarzt
in seiner Person die Voraussetzungen
fur die Angabe eines Tatigkeitsschwer-
punkts Kinderzahnheilkunde erflillt.
Dartber hinaus gehen die Patienten
nach Aussage des Gerichts Ublicher-
weise von der Vorstellung aus, dass
ein Kinderzahnarzt nachhaltig auf dem
Gebiet der Kinder- und Jugendzahn-
heilkunde tétig ist, also jedenfalls Uber-
wiegend Kinder/Jugendliche behan-
delt, sich viel Zeit bei der Behand-
lung von Kindern nimmt und auf-

grund seiner besonderen Erfahrungen
und Kenntnisse auf dem Gebiet der
Kinderzahnheilkunde intensiv auf die
kindliche Psyche eingeht, um mog-
liche Angste vor zahnérztlichen Unter-
suchungen und MaBnahmen abzu-
bauen.

Zugleich ist mit dem Begriff Kinder-
zahnarzt auch die Vorstellung verbun-
den, dass die Warte- und Behand-
lungsraume in besonderem MalBe auf
Kinder ausgerichtet sind, zum Beispiel
durch das Vorhandensein zusatzlicher
Spielsachen oder eine sonstige kin-
derfreundliche und kindgerechte Aus-
stattung.

Das Gleiche gilt im Ubrigen auch
for eine auf die Kinderzahnheilkunde
spezialisierte Gemeinschaftspraxis, die
zum Beispiel als Praxis fur Kinder-
zahnmedizin wirbt. Da der jeweilige



Tétigkeitsschwerpunkt personenbezo-
gen und immer dem jeweiligen Zahn-
arzt zugerechnet wird, muss jeder in
der Gemeinschaftspraxis tatige Zahn-
arzt in seiner Person die zuvor genann-
ten Voraussetzungen erfullen. Tut er
dies nicht, liegt eine Irrefihrung vor,
die (berufs)gerichtliche Verfahren aus-
l6sen kann. Denn es wird suggeriert,
dass sédmtliche Zahnérzte der Gemein-
schaftspraxis Uber eine anerkannte
besondere personenbezogene Qualifi-
kation — und zwar zumindest in Form
eines Tatigkeitsschwerpunktes — ver-
flgen.

Zum Hintergrund: Bei einem Téatigkeits-
schwerpunkt handelt es sich um kei-
nen Titel, der mit einer Weiterbildung
oder eines berufsbegleitenden Master-
studiums erworben werden kann. Der
Zahnarzt fUhrt eher eine Selbsteinschét-
zung seiner Fahigkeiten durch und
belegt diese gegentber der jeweiligen
Landeszahnarztekammer durch seine
praktischen Kenntnisse und Erfahrun-
gen sowie die nachhaltige Tatigkeit in
diesem Bereich.

Spezialist fir ...

Die Frage, ob eine Bezeichnung als
Spezialist fir zum Beispiel Zahnheil-
kunde, Kinderzahnmedizin etc. zulas-
sig ist, wurde flr Zahnmediziner nicht
unmittelbar entschieden.

Der Bundesgerichtshof (BGH) befasste
sich in seiner Entscheidung vom
24.7.2014 (Az.: | ZR 53/13) mit einem
Rechtsanwalt, der sich als Spezialist
auf einem Rechtsgebiet bezeichnete,
flr das eine Fachanwaltschaft besteht,
obwohl er selbst keinen Fachanwalts-
titel fuhrte.

Der BGH hat sinngemal entschieden,
dass eine derartige Bezeichnung dann
zuldssig sei, wenn die Fahigkeiten des
Rechtsanwalts den Voraussetzungen
fur den Fachanwaltstitel entsprechen.
Ubertragen auf den zahnmedizinischen
Bereich bedeutet das, dass auch hier
gute Argumente daftr zu finden sind,
die Bezeichnung als Spezialist als zu-
l8ssig zu erachten, wenn die entspre-
chenden Fahigkeiten gegeben sind.

Fazit und Praxistipp

Bei der Frage nach der Zulassigkeit
anderer Bezeichnungen wird oftmals
ein Vergleich zur fachzahnarztlichen
Weiterbildung gezogen. Denn wenn fur
eine Bezeichnung ein Fachzahnarzt-
titel existiert (z. B. Oralchirurgie, Kiefer-

orthopédie etc.), sind Bezeichnungen
wie z.B. Spezialist flir Oralchirurgie
problematisch und irrefGhrend.

Die Bezeichnung Kinderzahnarzt hat
sich zwar als populdres Schlagwort
eingeblrgert, doch das Gesetz sieht
keine eigene Fachzahnarztbezeich-
nung vor. Insofern kann auch keine
Tauschung Uber einen Fachzahnarzt-
titel in Betracht kommen.
Bezeichnungen wie Kinderzahnarzt,
Kinderzahnarztpraxis oder Spezialist
fur Kinderzahnmedizin sind dann zu-
l&ssig, wenn die in der Praxis tatigen
Zahnérzte die notwendigen Qualifika-
tionen haben und diese im Zweifel
vor Gericht auch belegt werden kon-
nen. FUr den Zahnarzt ist es deshalb
von héchster Bedeutung, nachhaltig
im Bereich der Kinderzahnheilkunde
tatig zu sein und einen Berater an sei-
ner Seite zu wissen, der die behordli-
chen bzw. gerichtlichen Ablaufe kennt.

INFORMATION

Christian Erbacher, LL.M.
Rechtsanwalt

Lyck+Pétzold. healthcare.recht
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Tel.: 06172 139960
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Datenschutz 4.0

INTERVIEW Seit Mai 2018 sind die EU-Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) und das neue Bundesdatenschutzgesetz
(BDSG) in Kraft getreten und verbindlich anzuwenden. Besonders im Gesundheitswesen ist der Umgang mit Patienten- und
Mitarbeiterdaten ein hochsensibles Thema und unterliegt erhdhten Anforderungen an Datenschutz und Datensicherheit. Im
Interview sprachen wir mit dem Qualitdtsmanagement- und Datenschutzexperten Christoph Jéger iber die datenschutz-
rechtlichen Besonderheiten in einer Zahnarztpraxis und die Mdglichkeiten der Umsetzung.

Was mussen Zahnarztpraxen seit der
Einfuhrung der DSGVO und des BDSG
speziell beachten?

Viele der heute thematisierten Anforde-
rungen aus dem Datenschutz gab es
schon im alten Bundesdatenschutz-
gesetz (BDSG). Die Bestellung eines
internen oder externen Datenschutz-
beauftragten ab neun Mitarbeiter gab
es z.B. schon im alten BDSG.

Auch der Abschluss von Auftragsver-
arbeitungsvertragen (AV-Vertrage) mit
Dienstleistern, die im Auftrag der Pra-
xis personenbezogene Daten verarbei-
ten, ist nichts Neues, muss aber jetzt in
den Praxen umgesetzt werden. Neben
den alten Forderungen gibt es aber
auch viele neue, die ihre Berlcksichti-
gung finden missen. Hier méchte ich
das Thema der neuen und spezifizier-
ten Rechte der Patienten hervorheben.
Mit der neuen DSGVO hat ein Patient
unter anderem das Recht (nach Ablauf
der gesetzlichen Fristen) auf Loschung
seiner Daten. Die Umsetzung einer
solchen Forderung muss in der Praxis
geplant werden. Denn in den meisten
Praxen liegen die sensiblen Patienten-
daten nicht nur im Patientenverwal-
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tungsprogramm, sondern noch an
vielen anderen Ablage- und Speicher-
orten. Diese mussen analysiert und
gebUndelt werden.

Das Thema Datenschutz ist aber vor
allem aus einem Grund hochaktuell
fUr Zahnarztpraxen: Bei Zuwiderhand-
lungen und Nichterflllen der Gesetzes-
vorgaben sieht die neue DSGVO im
Artikel 83 empfindliche und abschre-
ckende Geldstrafen mit maximal vier
Prozent des erzielten Praxisumsatzes
vor. Das sind keine Peanuts!

Welchen aktuellen und zukiinftigen
Gefahren sind Praxen denn ausge-
setzt?

Viele Praxen bieten noch eine grof3e
Angriffsflache bezlglich der erfassten
Patientendaten gegentber Menschen
mit einer hohen Kriminalitat. Auch
wenn sich viele Verantwortliche das
heute noch nicht vorstellen kdnnen,
werden Gesundheitsdaten zu einem
Wirtschaftsgut. Organisationen geben
viel Geld daftr aus, um an solche
Gesundheitsdaten zu kommen. Krimi-
nell vorgehende Menschen werden
hier eine neue Einnahmequelle finden,
um Praxen zu erpressen, zum Bei-
spiel in Form der eingeschleusten
,Ransomware“ auf dem Server. Erste
Praxen haben hier bereits leidvolle
Erfahrungen machen mussen.
Werden einer Zahnarztpraxis Patien-
tendaten vom Server gestohlen oder
eine Patientenkartei wird entwendet,
so kann der Diebstahl unter Umstan-
den in der Praxis erst nach Monaten
entdeckt werden. In vielen Praxen
steht zum Beispiel der Server noch
ungeschitzt im Empfangsbereich. Ab-
lageschranke fUr die Patientenakten
koénnen nicht abgeschlossen werden.
Der Verlust von Patientendaten wird
als Datenschutzpanne deklariert und
muss der zustandigen Datenschutz-
behdrde nach Bekanntwerden inner-

halb von 72 Stunden gemeldet werden.
Hier drohen ansonsten weitere emp-
findliche Strafen.

Was unterscheidet eine Gemein-
schaftspraxis von einer Praxisgemein-
schaft ...

Um diese Frage beantworten zu koén-
nen, muss ich kurz beide Praxis-
zusammenschlisse definieren: Eine
Gemeinschaftspraxis ist ein wirtschaft-
licher und organisatorischer Zusam-
menschluss von zwei oder mehreren
Zahnarzten, die gemeinsamen ihren
Beruf austben. Hier umfasst der
Zusammenschluss das komplette
Spektrum der zahnéarztlichen Berufs-
auslbung und der damit zusam-
menhangenden Pflichten und Rechte,
die sich aus den unterschiedlichsten
gesetzlichen Quellen ergeben.

Diese Kooperation setzt voraus, dass
gemeinsame Praxisrdume mit einer ge-
meinsamen  Einrichtung und gemein-
samem Praxispersonal genutzt werden.
Der entscheidende Unterschied zur
Praxisgemeinschaft ist aber, dass eine
Gemeinschaftspraxis einen gemein-
samen Patientenstamm und eine ge-
meinsame Abrechnung der erbrachten
Leistungen auf gemeinsamer Rechnung
der Gemeinschaftspraxis erbringt.
Somit kann festgehalten werden, dass
eine Gemeinschaftspraxis eine ein-
heitliche Praxis ist, die einen gemein-
samen Patientenstamm unterhélt. In
diesem Aspekt des Patientenstamms
unterscheidet sich die Praxisgemein-
schaft grundséatzlich zur Gemein-
schaftspraxis.

Bei einer Praxisgemeinschaft handelt
es sich um eine Organisationsgemein-
schaft, in der jeder Zahnarzt seine
eigene Praxis mit einem eigenen Pa-
tientenstamm unterhélt. Es gibt Pra-
xisgemeinschaften, die auch gemein-
same PraxisrAume sowie Praxisein-
richtungen nutzen und sich auch das
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Praxispersonal teilen. Allerdings fUhren
die Mitglieder einer Praxisgemeinschaft
ihre Praxis jeder fUr sich im eigenen
Namen und rechnen auch eigenstan-
dig die erbrachten zahnérztlichen Leis-
tungen ab. Rechtlich gesehen handelt
es sich somit nicht um eine, sondern
um mehrere Praxen.

. und wie wirken sich diese Unter-
schiede im Datenschutz aus?
Diese Unterschiede in den rechtlichen
Gebilden haben natdrlich auch Aus-
wirkungen auf den erlaubten Umgang
mit den personenbezogenen Daten,
die in beiden Praxisarten erhoben wer-
den. Die Unterscheidung zwischen Ge-
meinschaftspraxis und Praxisgemein-
schaft ist sowohl datenschutzrechtlich
gemaB der neuen DSGVO als auch
im Hinblick auf die neu definierte Ver-
schwiegenheitspflicht nach §203 StGB
von enormer Bedeutung.
Datenschutzrechtlich hat in einer Ge-
meinschaftspraxis jeder Zahnarzt und
jeder Mitarbeiter ein Zugriffsrecht auf
die Patientendaten (solange der Pa-
tient hier sein Einverstandnis erklart hat
und keine Einwande geltend macht).
Bei einer Praxisgemeinschaft hingegen
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besteht kein Zugriffsrecht des einen
Praxisinhabers auf die Patientendaten
des anderen Praxisinhabers. Bei einer
Praxisgemeinschaft darf also nur der
behandeinde Zahnarzt, nicht aber
der andere Behandler Zugriff auf die
Daten der Patienten haben. Bei der
datenschutzrechtlichen Organisation
einer Praxisgemeinschaft muss dieses
wichtige Detail seine Berlcksichtigung
finden.

Doch wie kann dies im laufenden Be-
trieb einer Praxisgemeinschaft sicher-
gestellt werden?

Nutzen die Praxisinhaber einer Praxis-
gemeinschaft einen gemeinsamen Ser-
ver und eine gemeinsame Patienten-
verwaltungssoftware, so muss diese
Software so organisiert sein, dass jeder
Praxisinhaber nur Zugriff auf die Daten
seiner eigenen Patienten erhélt, nicht
aber auf die Daten der Patienten der
anderen Praxisinhaber.

Die gleiche notwendige Organisation
gilt auch fur die Patientenunterlagen
und weitere personenbezogene Doku-
mente in Papierform. Diese Patienten-
unterlagen sind ebenfalls nur dem
jeweiligen Zahnarzt zuzuordnen und

#extraktionmitass

Aperny!® mit
Acetylsalicylsdure:

- Schmerz dort bekdmpfen,

y \H//

wo er entsteht!

- Unerlgsslich zur
.Dolor Post -
Behandlung

- Der keilférmige
Dentalstift passt sich

der Form der Alvaole an

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

missen so gelagert (archiviert) und
vor unberechtigten Zugriffen gesichert
werden, dass nur der jeweilige Praxis-
inhaber Zugriff auf die Akten und Unter-
lagen seiner Patienten hat, nicht aber
die anderen Zahnéarzte der Praxis-
gemeinschaft.

Gelten auch fiir den Zugriff des Pra-
xispersonals &hnlich neue Vorgaben?
Auch auf die Zugriffsrechte des Per-
sonals haben die neuen datenschutz-
rechtlichen Anforderungen ihr Auswir-
kungen. Falls das Personal gemein-
schaftlich von der Praxisgemeinschaft
beschaftigt wird, 18sst sich rechtferti-
gen, dass das Personal auf die Daten
aller Patienten aller Zahnérzte der Pra-
xisgemeinschaft zugreifen darf.
Achtung, dies gilt aber nur fir das ge-
meinsam beschéaftigte Personal, nicht
fur die Mitarbeiter, die nur von einem
Praxisinhaber eingestellt wurden. Diese
durfen gemaB der Datenschutz-Grund-
verordnung keinen Zugriff auf die per-
sonenbezogenen Daten erhalten. Falls
hingegen jeder Zahnarzt eigenes Per-
sonal beschéaftigt, darf wiederum nur
das jeweils eigene Personal auf diese
personenbezogenen Daten zugreifen.
Weiterhin muss beachtet werden, dass
wenn untereinander eine Vertretung
der Praxisinhaber zum Beispiel bei
Krankheit oder Urlaub erfolgt, der
Patient in diese Vertretung und die
Einsichtnahme des Vertreters in seine
Behandlungsunterlagen (nachweislich)
einwilligen muss.

Es scheint, eine Gemeinschaftspraxis
hat es weniger schwer unter der neuen
Gesetzgebung?

Bei einer Gemeinschaftspraxis stellen
sich in der Tat derartige datenschutz-
rechtliche Fragen, wie ich sie fur
die Praxisgemeinschaft skizziert habe,
nicht oder zumindest nicht im selben
Umfang. Eine Gemeinschaftspraxis ist
datenschutzrechtlich und im Hinblick
auf die Verschwiegenheitspflicht nach
§203 StGB leichter zu organisieren,
da es sich rechtlich nicht um meh-
rere Praxen, sondern um eine Praxis
mit gemeinsamem Patientenstamm
handelt.

Sie bieten flr Zahnarztpraxen individu-
elle Beratungsleistungen zum Thema
sDatenschutzmanagementsystem® an
und erstellen im Anschluss ein maB-
geschneidertes Datenschutzhandbuch
fur die Praxis. Was genau beinhaltet
Ihr Datenschutz-Navi-Handbuch und



kann es auch ohne einen vorherigen
Praxisrundgang bestellt werden?

Das Datenschutz-Navi-Handbuch st
fir das zahnarztliche Gesundheits-
wesen geschrieben worden und sofort
einsetzbar. Das Handbuch kann auch
ohne die unten beschriebene Bera-
tungsleistung eingesetzt werden. In
einer Spezialdruckerei wird in den
Kopfzeilen jeder Seite des Handbu-
ches gleich die Adresse der bestel-
lenden Praxis abgedruckt. Fir eine
Praxis, die aufgrund ihrer Mitarbeiter-
anzahl (weniger als neun Mitarbeiter)
keinen externen Datenschutzbeauftrag-
ten bendtigt, ist das neue DS-Navi-
Handbuch eine Pflichtlektre.

Ein Grof3teil der Aufgaben der Praxis-
leitung dreht sich um die Sensibilisie-
rung der Mitarbeiter zum Datenschutz.
Hier bendtigt die Belegschatft entspre-
chende schriftliche Festlegungen, die
im DS-Navi-Handbuch individuell fur
jede Praxis durch ankreuzen der ein-
zelnen Verhaltensmoglichkeiten erstellt
werden koénnen. Wird am Empfang
z.B. ein handschriftlicher Terminkalen-
der verwendet, so kann dieses im
Handbuch entsprechend angekreuzt
und die damit verbundenen daten-
schutzrechtlichen Anweisungen an die
Mitarbeiter einfach erstellt werden.
Wichtige Formblatter, Verzeichnisse,
AV-Vertrage, Belehrungsunterlagen und
deren Nachweise, Einweisungsbdgen
und viele weitere notwendigen Unter-
lagen, die auch zum behordliche Nach-
weis bendtigt werden, sind Inhalte des
Handbuches.

Wahrend einer Tagesberatung zum
Datenschutz in der Praxis werden alle
Mitarbeiter geschult. In einer Praxis-
begehung — durch alle sensiblen Be-
reiche der Praxis — werden die Da-
tenschutzanforderungen begutachtet
und besprochen. Notwendige Hand-
lungsempfehlungen zur Anpassung an
die neuen Datenschutzanforderungen
werden besprochen und in einem
Begehungsbericht nachhaltig festge-
halten.

Wie viel Zeit muss eine Zahnarzt-
praxis bei einer Praxisschulung zum
Qualitats-, Hygiene- und/oder Daten-
schutzmanagementsystem einplanen?
Durch die ,schlanken® Management-
handbtcher QM-, HY- und jetzt DS-
Navi-Handbucher gelingt es, die The-
matik an nur einem Tag (je Manage-
mentsystem acht Stunden) den Mit-
arbeitern und der Praxisleitung zu
vermitteln. Im Vorwege einer Beratung

gibt es immer Hausaufgaben, die in
Form einfacher und verstandlicher
Checklisten zu erledigen sind. Die Er-
gebnisse der Hausaufgaben finden in
den HandbuUchern ihre Anerkennung,
die somit bereits abgestimmt zur Be-
ratung mitgebracht werden. Wahrend
einer Tagesberatung werden die ein-
zelnen Anforderungen vermittelt und
die Unterlagen hierzu besprochen und
gegebenenfalls noch verfeinert. Wah-
rend einer Hygiene- und Datenschutz-
beauftragung gibt es am Beratungs-
tag eine Praxisbegehung. Neben den
maBgeschneiderten Handblchern gibt
es weitere umfangreiche Handlungs-
anweisungen an die Praxis fUr die noch
umzusetzenden Aufgaben der einzel-
nen Managementsysteme. Der enorme
Vorteil dieses Beratungskonzeptes ist,
dass alle Beteiligten an der Beratung
teilnehmen und somit auch alle Mit-
arbeiter der Praxis wissen, was die
Managementsysteme von der Praxis
fordern und wie sie einfach umgesetzt
werden kénnen.

Koénnen Zahnarztpraxen fir die Ein-
fuhrung eines solchen Management-
systems Foérdermittel beantragen und
wenn ja, in welcher Héhe?

Ja, fUr die EinfGhrung der Manage-
menthandblcher QM-, HY- und DS-
Navi gibt es Fordermittel vom Euro-
paischen Sozialfonds. In den neuen
Bundeslandern gibt es fir Bestands-
praxen 2.400 Euro und flr Grinder-
praxen 3.200 Euro nicht zurtckfUhr-
bare Fordermittel. In den alten Bun-
deslandern gibt es fir Bestands-
praxen 1.500 Euro und fur Grinder-
praxen 2.000 Euro. Die Mittel mussen
vor einer Beratung beim Europaischen
Sozialfonds beantragt werden. Die Be-
ratung selbst muss in der Praxis von
einer akkreditierten Beratungsgesell-
schaft ausgeflhrt werden.

Ab welcher MitarbeitergroBe muss
eine Praxis einen Datenschutzbeauf-
tragten bestellen?

Aus dem Bundesdatenschutzgesetz,
neue Fassung, geht hervor, dass ein
Datenschutzbeauftragter benannt wer-
den muss, wenn in einer Praxis mehr
als neun Personen mit der automati-
schen Datenverarbeitung beschaftigt
sind. Bei der Ermittlung der Personen-
anzahl geht es um die ,Kopfe, die in
einer Praxis arbeiten, somit mussen
auch alle Halbtagskrafte mitgezahlt
werden. Unterschreiten Praxen die not-
wendige Grenze und mussen keinen
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DSB beauftragen, so ent-
bindet das natlrlich nicht
vom Datenschutz. In diesen Pra-
xen muss die Praxisleitung oder ein
anderer geeigneter Mitarbeiter die
fachliche Voraussetzung erwerben und
ein Datenschutzmanagement in die
Praxisorganisation einfihren.

Welche Voraussetzungen muss ein
interner (wie externer) Datenschutz-
beauftragter (DSB) erflillen?
Wird ein interner Mitarbeiter zur DSB
ernannt, so besitzt dieser einen weit-
reichenden Kindigungsschutz. Daru-
ber hinaus konnen sich weitere ar-
beitsrechtliche Nachteile ergeben. Es
darf kein Interessenskonflikt zwischen
dem Amt als DSB und der ausgetibten
Tatigkeit vorliegen. Als DSB darf nur
eine Person bestellt werden, welche
fur die Erflllung der Aufgaben erfor-
derliche Fachkunde, Zuverlassigkeit
und organisatorische Kenntnisse im
zahnarztlichen Gesundheitswesen be-
sitzt. Ebenfalls von Bedeutung ist, dass
ein DSB die wesentlichen betriebs-
wirtschaftlichen Ablaufe sowie Daten-
verarbeitungstatigkeiten einer zahn-
arztlichen Praxis kennt, um auch hier
gegebenenfalls Schwachstellen zu er-
kennen. Neben der notwendigen Fach-
kunde spielt auch die Zuverlassigkeit
und Personlichkeit des Beauftragten
eine entscheidende Rolle, damit dieser
seine Aufgaben in einer Praxis ord-
nungsgeman umsetzen kann.
Im Leitbild des Berufsverbandes der
Datenschutzbeauftragten  Deutsch-
lands e.V. (BvD) werden weitere kon-
krete Voraussetzungen fur die Berufs-
auslbung aufgelistet. So sollte ein
externer oder interner DSB folgende
Punkte erflllen:
— absolvierte Berufsausbildung
— mindestens zwei Jahre Berufs-
erfahrung

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

WIRTSCHAFT

Tipp: Ab sofort steht den Zahnarztpraxen in Deutschland das neue Datenschutz-

Navi-Handbuch zur Verfigung. Das neue Handbuch kénnen Sie ganz bequem
Uber www.der-qmberater.de bestellen. Bei der Onlinebestellung wird
sofort die Personalisierung des Handbuches durchgefihrt. Das bedeutet, dass
auf jeder Seite des DS-Handbuches in der Kopfzeile lhre Praxisadresse einge-
druckt wird. Neben dem Handbuch gibt es auch entsprechende Praxisbera-

— Fachkenntnisse in Recht,
[T oder BWL
— und Ausbildung zum Datenschutz-
beauftragten
Berat ein interner DSB in Hinblick auf
datenschutzrechtlich relevante MaB-
nahmen fehlerhaft, wird dieser vom
Praxisinhaber nur sehr eingeschrankt
in Regress genommen werden kon-
nen. Dies erweist sich im Vergleich zu
externen Datenschutzbeauftragten als
nachteilig.

Bieten Sie diese Leistung auch in Ih-
rem Portfolio an?

Seit 19 Jahren entwickle ich Manage-
mentsysteme flr das zahnarztliche
Gesundheitswesen und habe hier in
den zahlreichen Beratungstatigkeiten
umfangreiches Wissen Uber die Ab-
laufe der Praxen sammeln durfen. Im
Jahre 2018 habe ich die Prifung zum
Datenschutzbeauftragten (TUV) erfolg-
reich bestanden und im Anschluss ein
Datenschutzhandbuch fir Zahnarzt-
praxen entwickelt. Neben der Einfuh-
rung von Datenschutzsystemen in Pra-
xen biete ich auch die Dienstleistung
als externer DSB flir Zahnarztpraxen
an und helfe hier bereits vielen Ver-
antwortlichen bei der komplexen Um-
setzung.

Wie schatzen Sie abschlieBend die
Umsetzung der DGSVO und BDSG in
den Praxen seit Mai 2018 ein? Besteht
hier noch groBer Handlungsbedarf?

Wie schon bei der damaligen Umset-
zung der Anforderungen an ein Hygie-
nemanagement zu beobachten war,
warten auch mit dem neuen Daten-
schutz die Praxen noch mit der Um-
setzung ab. Wenn es um die Absiche-
rung der Daten in einer Praxis han-
delt, so befindet sich das zahnarztliche
Gesundheitswesen noch in der Stein-
zeit. Es wird noch sehr viel Zeit in

tungen zum Datenschutz, die auch wie QM oder Hygiene vom Staat finanziell
geférdert werden. Gerne kénnen Sie Herrn Christoph Jéger auch als externen
Datenschutzbeauftragten beauftragten.

Anspruch nehmen, bis wir verstehen,
welche groBe Verantwortung wir im
Umgang mit den personenbezogenen
Daten unserer Mitarbeiter und unse-
rer Patienten haben. Wir kénnen uns
heute nicht vorstellen, welchen hohen
Wert die Gesundheitsdaten unserer Pa-
tienten fUr interessierte Dritte haben.
Gesundheitsdaten werden zu einem
enormen Wirtschaftsgut in den kom-
menden Jahren. Viele Praxen unter-
schatzen, dass Patientendaten von
Fremden aus einer Praxis entwendet
werden kdnnen. Schlimm an der Stelle
ist auch, dass das Entwenden von
Patientendaten unter Umstanden erst
nach einer langen Zeit vom Praxis-
personal entdeckt wird, wenn der
Zugang zu den Patientenunterlagen in
ungesicherten Schranke erfolgte.

INFORMATION

Qualitdts-Management-Beratung
Christoph Jager

Enzer StraBe 7

31655 Stadthagen

Tel.: 05721 936632
info@der-gmberater.de
www.der-gmberater.de
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Nie wieder
Stinkbomben aufschrauben!

Kurz ist eben nicht gleich kurz: Ein verschraubtes Implantat ldsst sich rein physikalisch nicht bakteriendicht
verschlieBen. Sonst konnte man die Verschraubung ndamlich weder herein- noch herausdrehen. Anders bei der
bakteriendichten Verbindung von Bicon®, einem wichtigen Baustein im Kampf gegen Periimplantitis.

Hier ist auch das bei verschraubten Verbindungen eingesetzte Versiegelungsmaterial komplett Gberflissig.
Mit dem breiten klinischen Anwendungsspektrum von Bicon® Kurzimplantaten sind Anwender und Patienten
auf der sicheren Seite.
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Die Vermietung des hauslichen
Arbeitszimmers an den Arpeltgeber

Die Vermietung des héuslichen Arbeitszim-
mers (oder einer als Homeoffice genutzten
Wohnung) an den Arbeitgeber ist ein vor-
treffliches Gestaltungsmodell, dem Arbeit-
nehmer ein zuséatzliches Einkommen zu ver-
schaffen, welches nicht mit Sozialabgaben
belastet ist und bei dem der Arbeitnehmer
sogar noch ohnehin anfallende Kosten des
privaten Wohnens als Werbungskosten an-
setzen kann, um so die Einkiinfte aus Ver-
mietung und Verpachtung zu reduzieren.
Mit Urteil vom 17.4.2018 (Az.: IX R 9/17)
hat der Bundesfinanzhof die ,Spielregeln*
flir die Anerkennung einer solchen durch
Anmietung durch den Arbeitgeber neu fest-
gelegt. Das Bundesfinanzministerium hat mit
Schreiben vom 18.4.2019 diese Grundsatze
Uibernommen und das vorgenannte Urteil des
BFH verdffentlicht.

Dem Grunde nach konkurrieren bei dieser
Gestaltung zwei Einkunftsarten miteinander.
Zu den Einkiinften aus nichtselbststandiger
Arbeit (Arbeitslohn) gehdren geméB dem
Einkommensteuergesetz (§19 Abs. 1 Satz 1
Nr.1) auch andere Beziige und Vorteile, die
durch das individuelle Dienstverhdltnis des
Arbeitsnehmers veranlasst sind.

Hieran fehlt es, wenn der Arbeitgeber dem
Arbeitnehmer Bezlige und Vorteile aufgrund
einer anderen, neben dem Dienstverhaltnis
gesondert bestehenden Rechtsbeziehung,
beispielsweise wegen einem Mietverhaltnis,
zuwendet.

Der BFH grenzt in seinem oben genannten
Urteil nun ab, wann die Leistung des Arbeit-
gebers als Gegenleistung flir die vom Arbeit-
nehmer erbrachte Arbeitskraft zu beurteilen
ist bzw. in welchem Fall ein davon unab-
hangiges Mietverhéltnis besteht, welches
dann beim Arbeitnehmer zu Einkiinften aus
Vermietung und Verpachtung flihrt.

Dient das Arbeitszimmer (oder Homeoffice)
in erster Linie dem Interesse des Arbeit-
nehmers, wird die vom Arbeitgeber bezahlte
Vergiitung als Arbeitslohn beurteilt, mit
der Folge der vollen Sozialversicherungs-
pflicht und des fehlenden Werbungskosten-
abzuges im Bereich der Vermietungsein-
kiinfte.

Ein fir den Arbeitslohncharakter gewichtiges
Indiz besteht, so der BFH, wenn der Arbeit-
nehmer im Betrieb des Arbeitgebers iber
einen weiteren Arbeitsplatz verfligt und die
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Nutzung des Arbeitszimmers vom Arbeit-
geber lediglich gestattet oder geduldet ist.
In diesem Fall ist grundsétzlich von einem
vorrangigen Interesse des Arbeitnehmers an
der Nutzung auszugehen. Zur Widerlegung
dieser Annahme misste der Arbeitnehmer
das vorrangige Interesse seines Arbeitgebers
am zusétzlichen Arbeitsplatz nachweisen.
Ein etwa gleichgerichtetes Interesse von
Arbeitgeber und Arbeitnehmer reicht, so der
BFH, nicht aus.

Eine fir die Zuordnung der Leistung des
Arbeitgebers zu den Einkinften aus Ver-
mietung und Verpachtung erforderliche,
neben dem Dienstverhaltnis gesondert be-
stehende Rechtsbeziehung, setzt voraus,
dass das Arbeitszimmer vorrangig im be-
trieblichen Interesse des Arbeitgebers ge-
nutzt wird und dieses Interesse (ber die
Entlohnung des Arbeitnehmers sowie ber
die Erbringung der jeweiligen Arbeitsleistung
hinausgeht.

Fiir das Vorliegen eines betrieblichen In-
teresses des Arbeitgebers sprechen bei-
spielsweise folgende Anhaltspunkte; Fr
den Arbeitnehmer ist im Unternehmen kein
geeigneter Arbeitsplatz vorhanden, und der
Versuch des Arbeitgebers, entsprechende
Réume von Dritten anzumieten, blieb er-
folglos. Auch fur andere Arbeitnehmer, die
kein geeignetes Arbeitszimmer haben, hat
der Arbeitgeber bei Dritten entsprechende
Réume angemietet. Und, wie immer in sol-
chen Féllen, muss es eine ausdriickliche
schriftliche Vereinbarung zwischen den Par-
teien geben, die dann auch so, wie verein-
bart, durchgeftihrt wird.

Aber auch dann bleibt fir den Arbeitneh-
mer die Verpflichtung, das vorrangig be-
triebliche Interesse seines Arbeitgebers
nachzuweisen. Hier kommt es auf die indi-
viduelle Situation des einzelnen Arbeits-
verhaltnisses an, aus der weitere betriebli-
che Interessen des Arbeitgebers abgeleitet
werden konnen. So konnte beispielsweise
der anhaltende Fachkraftemangel ein Ar-
gument flir ein betriebliches Interesse der
Anmietung eines hauslichen Arbeitszim-
mers sein, da er gegebenenfalls nur durch
ein solches Angebot dringend bendétigtes
Personal flr einzelne Aufgabenbereiche,
wie zum Beispiel die Abrechnung in einer
Praxis, fir sich gewinnen kann. Hier spielt

das Argument der Vereinbarkeit von Familie
und Beruf eine entsprechende Rolle. Dies
konnte durch die Vermeidung eines langen
Arbeitsweges flr den Arbeitnehmer unter-
stiitzt werden, sodass sich aus diesem Ge-
samtbild das vorrangig betriebliche Inte-
resse des Arbeitgebers herleiten lasst.

Fiir das Vorliegen eines betrieblichen Inte-
resses kommt es im Ubrigen nicht darauf
an, ob der vereinbarte Mietzins die Hohe
der ortsiiblichen Miete unterschreitet, denn
das geforderte Interesse an der Nutzung der
betreffenden Raumlichkeiten wird durch eine
fir den Arbeitgeber vorteilhafte Gestaltung
nicht infrage gestellt.

INFORMATION

Nowak GmbH
Steuerberatungsgesellschaft
Dipl.-Wirtsch.-Ing. Eyk Nowak
Wirtschaftspriifer/Steuerberater
AmalienbadstraBe 41

76227 Karlsruhe

Tel.: 0721 915691-56
info@nowak-steuerberatung.de
www.nowak-steuerberatung.de
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Macht Pulverstrahlen |
Zzum reinsten Vergnugen.

Das neue, universelle
KaVo PROPHYflex 4.

Das KaVo PROPHYflex 4 ist das Universalgenie fur supra- und subgingivale Anwendungen.
Die perfekte Ergonomie mit zwei unterschiedlich langen Griffhulsen, die drei einstellbaren
Reinigungsstufen und der fokussierte Pulverstrahl, mit dem storender Pulvernebel vermieden
wird, sind auch bei langeren Behandlungen ein Grund zum Strahlen - fir Sie und Ihre
Patienten.

Erfahren Sie mehr auf:
www.kavo.com/de/PROPHYflex4

KaVo Dental GmbH | Bismarckring 39 | 88400 Biberach | Deutschland K \vo

www.kavo.com Dental Excellence



30

Gabi Schafer

ABRECHNUNG

@

Wirtschattlichkeitsprutung konkret ...

In meinem letzten Artikel (ZWP 5/2019)
hatte ich zwei systematische Dokumenta-
tionsdefizite vorgestellt, die in Wirtschaft-
lichkeitspriifungen regelmaBig zu Kirzun-
gen fuhren. In Leserzuschriften wurde ich
gebeten, doch konkreter zu werden und an
einem realen Behandlungsfall die Proble-
matiken darzulegen. Hier also ein Behand-
lungsfall aus meiner Beratungspraxis:

Aufzeichnungen in der Kartei:

« 5,2.2018 Notdienst (Patient lange nicht
beim Zahnarzt)

* 36 Pulpitis/Restvit. Inj.

« Kandle aufbereitet, CJKM-Watte, Cavit,
Gingivitis, OPG

Abgerechnet wurden:

« A1, Vipr, L1, 3x VItE, 3x WK, Zst, A935d

Soweit ist doch alles in Ordnung — oder?
Leider nicht, denn bei einer Wirtschaftlich-
keitspriifung wiirde das Folgende im Kir-
zungsbescheid stehen:

,Vor Beginn der Wurzelbehandlung sind die
anatomischen bzw. apikalen Verhaltnisse
durch eine Eingangsrontgenaufnahme ab-
zukléren, um Wurzelzahl und -lage darzu-
stellen.”

Generell gilt, dass flir die Abrechnung einer
Wurzelbehandlung zulasten der gesetzli-
chen Krankenversicherung zwei Rontgen-
aufnahmen absolut unerldsslich sind: die
Indikationsaufnahme und die Kontrollauf-
nahme der Wurzelfillung. Eine Panorama-
aufnahme ist fir die Beurteilung der Aus-
gangssituation kontraindiziert. Ferner wiir-
den im Priffungsgespréach folgende Fragen
gestellt werden:
* Gibt es eine Indikation flir das OPG
und wie ist die Auswertung?
» Wurde der Patient aufgeklart?
* Gibt es eine Rontgenmessaufnahme?
« \Warum wurde im Notdienst Zahnstein
entfernt?
» Warum war nach einer Vitalexstirpation
eine medikamentdse Einlage erforderlich?

Hierzu wieder ein Zitat aus einem Kirzungs-
bescheid:

,Kann nach einer Vitalexstirpation der Zahn
nicht sofort wurzelgeftllt werden, miissen
triftige Griinde hierfiir in der Behandlungs-
kartei dokumentiert werden, um die Leis-
tung von einer Kiirzung auszunehmen. "
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Als mégliche Griinde sind denkbar:
« nicht stillbare Blutung
 Schmerzen

* nicht zu trocknender Kanal

* Anasthesieversager

Aber diese Griinde miissen dann auch in der
Dokumentation aufgefiihrt werden.

In der néchsten Sitzung am 6.2.2018 wurde
dann der als Grafik abgebildete 01-Befund
erhoben:

Auch fiir den Zahn wirden Priifer die fol-
genden Fragen stellen:
e Warum ist in der 01 kein Befund
hinterlegt?
« Was war der operative Aufwand
bei der ,CP"?
« Wofiir wurde die ,bMF* abgerechnet?

Wer meint, das Legen einer Unterfillung lose
automatisch eine ,CP“ aus, der irrt: Erst
der dokumentierte operative Aufwand erfillt

C c|C

C

18117 (16 | 15|14 | 13| 12 | 11

21122 |23 |24 {2526 |27 |28

48 | 47 | 46 | 45 | 44 | 43 | 42 | 41

31(32|33|34|35|36|37]38

c|C C

Die Aufzeichnungen in der Kartei lauteten:

* 6.2.2018 36 weitere Kanalaufbereitung,
Fllg. odv Glasionomerzement

« 17 Sensi, Inj., Vitalexstirp., drei Kandle,
Exc, Cavit

« 16 od karids, Calcicur, Atzgel, Keil, Adhés.

Und abgerechnet wurden:

* 36 3x WF, Ré2, F3

* 17 Vipr, I, 3x VitE, Exc1, 3x WK, Med
* 16 CP, bMF, F2

Anhand des 01-Befundes wird nun Klar,
dass die Wurzelbehandlung des Zahnes 36
nicht zulasten der GKV durchgefiihrt wer-
den darf, da gemdB KONS-Richtlinie 9
(B Il 9) keine geschlossene Zahnreihe er-
halten bleibt. Im Kiirzungsbescheid wiirde
dann das Folgende stehen:

,Nach  den  vertraglichen  Richtlinien
(KONS-Richtlinie 9) sind Wurzelbehandlun-
gen an Zahnen, die in einem Liickengebiss
stehen, nicht nach kassenzahnarztlicher Ab-
rechnung mdglich. In solchen Fallen erfolgt
die Berichtigung der kompletten Wurzel-
behandlung inklusive aller Begleitleistun-
gen.”

Damit wére dann die komplette Wurzel-

behandlung des Zahnes 36 vom Behandler

kostenfrei erbracht.

Aber der Priifling miisste sich bezlglich des

Zahnes 17 den folgenden Fragen stellen:

* Warum war eine Wurzelbehandlung
notwendig (Indikation)?

* Welche Indikation gab es fiir die Exc1?

* Warum war eine ,Med" erforderlich?

diesen Leistungsinhalt. Auch die Verwen-
dung von Keilen ist erst dann als ,bMF*
berechnungsfdhig, wenn eng nebeneinan-
der stehende Zahne separiert werden oder
Lstorendes” Zahnfleisch verdrangt wird. Das
Anlegen/Fixieren einer Matrize oder die Be-
nutzung anderer Hilfmittel zur Formung der
Flillung sind in der Leistungsheschreibung
der Fillung enthalten. Auch hier rettet nur
die exakte Aufzeichnung der durchgefihrten
MaBnahme die Position vor einer Kiirzung.
Dieses konkrete Beispiel aus meiner Bera-
tungspraxis zeigt hoffentlich klar die Tiicken
und Fallstricke, mit denen der Zahnarzt in
einer Wirtschaftlichkeitspriifung konfrontiert
wird. Wer hier Beratungsbedarf hat, mdge
mich unter www.synadoc.ch kontaktieren.

INFORMATION

Synadoc AG

Gabi Schéfer
Miinsterberg 11

4051 Basel, Schweiz
Tel.: +41 61 5080314
kontakt@synadoc.ch
www.synadoc.ch
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Kinderzugabeartikel
Mut und Tapferkeit in
Zahnarztpraxen belohnen

Seit tiber 40 Jahren ist die Firma golf toys GmbH & Co. KG der richtige
Ansprechpartner rund um das Thema ,Kinderzugabeartikel“. Die lustigen
Spielsachen werden als Belohnung flir Mut und Tapferkeit in Arztpraxen
eingesetzt. Die beriihmte Spielzeugschublade ldsst sich nur durch ver-
zauberte Kinderhdnde 6ffnen. So wird jede unangenehme und manchmal
auch schmerzhafte Zahnarztuntersuchung schnell vergessen. Aber auch
als Patienten- bzw. Kundenbindungsinstrument sind diese nicht mehr
wegzudenken. Warum? Ganz einfach! Dort, wo sich die Kinder wohlftihlen,
lassen auch die Eltern ihre Untersuchungen machen. ,Besonders freuen
uns die Aussagen unserer Kunden, dass mittlerweile auch die Kinder der
Kinder die Praxis besuchen®, betont Frau Koch, Geschéftsfihrerin der
Firma golf toys. ,Denn dort, wo man sich als Kind wohlgefiihlt hat, geht
man auch als Erwachsener gerne hin.*

golf toys GmbH & Co. KG - Tel.: 09573 2395523 - www.golf-toys.de

Zahnérztliche Frilherkennungsuntersuchungen

KZBV und GKV-SV einigen sich
auf neue Leistungen fur Kleinkinder

Gesetzlich krankenversicherten Kleinkindern
zwischen dem sechsten und dem vollendeten
33. Lebensmonat stehen ab 1. Juli 2019 drei
zahnérztliche Friiherkennungsuntersuchungen
zur Verfligung. Wie Kassenzahnérztliche Bun-
desvereinigung (KZBV) und der GKV-Spitzen-
verband (GKV-SV) mitteilten, wurde sowohl
bei der fachlichen Ausgestaltung der Leistun-
gen als auch bei der Vergltung der neuen
Geblihrenpositionen flir Vertragszahnarztinnen
und Vertragszahnarzte eine Einigung erzielt.
Diese muss dem Bundesministerium fiir Ge-
sundheit zur Prifung vorgelegt werden. Erst-
mals werden damit auch Kinder unter drei Jah-
ren in das umfassende zahnérztliche Praven-
tionsangebot einbezogen. Die drei zahnérzt-
lichen Friiherkennungsuntersuchungen sollen
inshesondere das Auftreten friihkindlicher Ka-
ries — auch ,Nuckelflaschenkaries* genannt —
vermeiden.

Quellen: KZBV, GKV-SVY

ANZEIGE
JL\:~,

Deutschlands schinste Zahnarztpraxis 2019

_ A/  OEMUS MEDIA AG - WWW.DESIGNPREIS.ORG
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Zahnpasta

Optimierter Kariesschutz

fur die Kleinsten

Die neue elmex® Baby-Zahnpasta und die
elmex® Kinder-Zahnpasta enthalten Fluoride
in der Dosierung, wie sie die zahndrztlichen
Fachgesellschaften unter Federfiinrung der
Deutschen Gesellschaft fir Kinderzahnheil-
kunde e.V. (DGKiZ) und der Deutschen Ge-
sellschaft flr Prdventive Zahnmedizin e.V.
(DGPZM) seit September 2018 empfehlen.
Die zusétzlich verdnderte Konsistenz der
Zahnpasten erleichtert die Dosierung in
der gew(inschten Menge.

Fea At o e

Beide Zahnpasten haben bei gleichen Putz-
eigenschaften jetzt eine neue, gelartige Kon-
sistenz mit mdglichst wenig Aroma- und
Farbstoffen. Die geédnderte Konsistenz er-
leichtert die Dosierung der erbsengroBen
oder — auf Wunsch — reiskorngroBen Menge
Zahnpasta. Die Empfehlungen der Fach-
gesellschaften lassen sich damit flir Eltern
optimal umsetzen. Flr den spielerischen Zu-
gang zur Mundhygiene gibt es ergdnzend
dazu die elmex® Kinder-Zahnbirsten mit

(INDER-ZaHNPaStR

:

mit 500 ppm Aminfluorid

Fluoride sind fiir die Kariespravention bereits
ab dem ersten Zahn unverzichtbar. Mit dem
gednderten Angebot von elmex® Baby-Zahn-
pasta und elmex® Kinder-Zahnpasta passt
CP GABA sein Produktportfolio an den
aktuellen Stand der Wissenschaft und die
jungsten Empfehlungen der zahndrztlichen
Fachgesellschaften an. Diese Empfehlungen
sehen vor, dass Kinder vom zweiten bis
sechsten Geburtstag zweimal téglich mit
einer erbsengroBen Menge einer Zahnpasta
mit 1.000 ppm Fluorid putzen. Bereits ab
dem Durchbruch des ersten Milchzahnes
sollen Kinder bis zum zweiten Geburtstag
entweder zweimal tdglich mit einer erbsen-
groBen Menge einer Zahnpasta mit 500 ppm
oder mit einer reiskorngroBen Menge einer
Zahnpasta mit 1.000 ppm putzen. Die neue
elmex® Baby-Zahnpasta enthélt daher
500 ppm Fluorid als Aminfluorid, die elmex®
Kinder-Zahnpasta nun 1.000 ppm Fluorid als
Aminfluorid.

Baby-ZaHNPasSta

Der besondere Kariesschutz fir die ersten Zihne

knalligen Farben und lustigen Tiermotiven.
Sie sind als Lernzahnburste fiir Null- bis
Zweijéhrige sowie als Kinderzahnbiirste flr
Zwei- bis Sechsjéhrige erhaltlich. Mit einem
kleinen Birstenkopf und weichen, abgerun-
deten Borsten lassen sich die ersten Zdhne
sanft und griindlich reinigen. Weiterhin er-
héltlich ist elmex® Junior-Zahnpasta mit
1.400 ppm Fluorid als Aminfluorid fir Kin-
der ab dem sechsten Lebensjahr.

1 Statement der DGPZM zur Pressekonferenz
am 27. September 2018:
https://www.dgpzm.de/sites/default/files/
meldung/dateien/pressetext_dgzmk.pdf

CP GABA GmbH
Tel.: 040 7319-0125
www.cpgabaprofessional.de
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Mehr
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finden Sie hier:
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Tipps zur Mundgesundhett
pel Grundschulern

FACHBEITRAG Grundschiiler sind eine wichtige Zielgruppe in der prdventiv orientierten Zahnarztpraxis, die gut im
Rahmen der Individualprophylaxe, aber auch in der Gruppenprophylaxe erreicht werden kann. Der folgende Beitrag soll
daher einen Uberblick geben, welche genauen Aspekte zur Mundgesundheit bei Grundschilern wichtig sein kénnen.

Zu den ,Problemen® in der Alters-
gruppe der Grundschller zahlen die
folgenden Indikationen:

Karies

Laut einer aktuellen représentativen
deutschlandweiten Studie wiesen die
Sechs- bis Siebenjahrigen in der ers-
ten Klasse im Schuljahr 2015/16 eine
mittlere Karieserfahrung von 1,7 dmft*
auf, wobei circa 56 Prozent der Kinder
auf Defektniveau kariesfrei (dmft = 0)
waren. So betrug die mittlere Karies-
erfahrung des Drittels der Kinder mit
der hochsten Karieserfahrung (SiCdmft)
sogar 4,8 dmft. Zudem waren etwa
43 Prozent der karidsen Milchzéhne
bei den Sechs- bis Siebenjdhrigen
nicht saniert (Team DAJ 2017). Das be-
deutet, dass fast jeder zweite Grund-
schuler bereits bei Einschulung Ka-
rieserfahrung an Milchz&hnen aufweist,
die dann oft vier bis funf Milchzahne
betreffen und nur knapp zur Halfte
saniert sind. Bei Betrachtung der
Karieswerte der Zwdlfjahrigen in der
sechsten Klasse im Schuljahr 2015/16
in Deutschland zeigt sich ein anderes
Bild: Sie wiesen eine mittlere Karies-
erfahrung von 0,4 DMFT auf, wobei
79 Prozent der Kinder auf Defekt-
niveau kariesfrei (DMFT =0) waren.
So betrug die mittlere Karieserfahrung
der Kinder mit Karieserfahrung (Kinder
mit DMFT > 0) bereits 2,1 DMFT. Aller-
dings waren etwa 30 Prozent der
karibsen bleibenden Zahne bei den
Zwolfighrigen nicht saniert (Team DAJ
2017). Das heift, nur in etwa jedes
finfte Kind entwickelt wahrend der
Grundschulzeit Karies an bleibenden
Zéhnen, was jedoch nicht immer
so war. Die DAJ-Studien weisen fir
Zwolfjdhrige  im  bleibenden Gebiss
einen sehr klaren, kontinuierlichen Ka-
riesrlickgang in den letzten 20 Jahren
von etwa 80 Prozent ausgehend von

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

im Mittel 2,4 DMFT aus (Team DAJ
2017), der inzwischen eine internatio-
nale Spitzenposition darstellt, sodass
die Kariespravention fir das perma-
nente Gebiss in dieser Zeitspanne
der Kinder im Alter von sechs bis
zwolf Jahren in Deutschland als Er-
folgsgeschichte gelten kann.

* Der dmft-Wert gibt die Zahl karidser, fehlender
und geflillter Zahne pro Kind in einer unter-
suchten Gruppe an und ist somit ein MaB
fir die Karieserfahrung. Fir das Milchgebiss
wird die Schreibweise ,dmft verwendet, fiir
die bleibende Dentition ,DMFT*.

Mundgesundheitswissen

In etwa jeder zweite Zwodlfjahrige
(45 Prozent) gab an, die Empfehlun-
gen zur Zahnpflege zu kennen und
ein gutes Zahnputzverhalten an den
Tag zu legen. Interessanterweise hat-
ten zwolfjghrige Kinder, die angaben,
sich mindestens zweimal taglich
die Zahne zu putzen, zudem signifi-
kant weniger Karies als die anderen
Kinder, welche angaben, sich maximal
einmal taglich die Zéhne zu putzen
(IDZ 2016).

Frontzahntrauma

Die Pravalenz des dentalen Traumas
wird in nahezu allen Altersgruppen
unabhangig von der Region weltweit
mit circa 25 bis 30 Prozent als hoch
angegeben. In Deutschland wird Uber
ahnliche Haufigkeiten mit einer Pra-
valenz von sechs bis 38 Prozent im
Kindes- und Jugendalter berichtet
(Maurer 2010; Brdllmann 2011). Jun-
gen sind haufiger betroffen als Mad-
chen, insbesondere im Alter von sieben
bis neun Jahren. Dislokationsverletzun-
gen, also Verlagerungen der Z&hne,
kommen dabei bevorzugt im Milch-
gebiss vor, wahrend Kronenfrakturen
bevorzugt im bleibenden Gebiss ge-

funden werden (Andreasen 2007,
Maurer 2010, Blcher 2013).
Patienten mit Zahnfehlstellungen, vor
allem mit weit nach vorne stehenden
Oberkieferfrontzahnen bei zurlicklie-
gendem Unterkiefer (Angle-Klasse II)
sind davon haufiger betroffen (Bauss
2008, DGMKG 2015).

Molaren-Inzisiven-
Hypomineralisation (MIH)

Typisch fir MIH sind weiBlich-gelbe
bis gelb-braune, deutlich umschrie-
bene Opazitdten im Zahnschmelz an
den bleibenden ersten Molaren und
Schneidezahnen mit unterschiedlicher
Schwere des Befalls (Abb. 1).

Abb. 1: Schwere Form der MIH an Zahn 36:
Nur bei leichter Bertihrung, das heiBt, auch beim
Zéhneputzen oder bei Luftzug, ist der Zahn
trotz teilweiser noch vorhandener Abdeckung
mit Glasionomerzement schmerzhaft. Das Ka-
riesrisiko ist bei MIH erhoht. (Foto: ZA Mourad)

Die Molaren-Inzisiven-Hypomineralisa-
tion ist ein scheinbar immer haufiger
vorkommendes Phanomen und tritt in
Deutschland anhand neuester Erkennt-
nisse aus einer reprasentativen Studie



Abb. 2: HSPM (Hypomineralized Second Primary
Molar — also ,Milchmolaren-MIH") am zweiten
Milchmolaren im Oberkiefer, zugleich liegt an
26 eine Molaren-Inzisiven-Hypomineralisation
(MIH) vor. Das Risiko von MIH ist bei HSPM
erhoht. (Foto: Dr. Schmoeckel)

bei Zwdlfjahrigen in Deutschland mit
einer Pravalenz (mindestens ein MIH-
Zahn vorhanden) von 28,7 Prozent auf
(IDZ 2016). Andere Studien der ver-
gangenen Jahre ergaben, dass etwa
zehn Prozent aller Kinder im Alter von
sechs bis neun Jahren betroffen waren
(Petrou et al. 2014b) bzw. dass circa
24 Prozent mindestens einen MIH-

KINDERZAHNHEILKUNDE

Zahn hatten (Kuhnisch et al. 2014).
Laut der Definition der EAPD sind bei
der MIH mindestens ein erster blei-
bender Molar und fakultativ Schneide-
zahne betroffen (Lygidakis et al. 2010).
Ahnliche Defekte kénnen jedoch auch
bei anderen Zahnen wie bei zweiten
Milchmolaren (HSPM: Hypomineralized
Second Primary Molar; Abb. 2) und
anderen permanenten Zahnen wie
Pramolaren oder zweiten permanenten
Molaren auftreten (Elfrink et al. 2015).
Die genauen Ursachen sind noch nicht
bekannt. Es werden multifaktorielle Ur-
sachen, die wahrend der ersten drei
Lebensjahre auftreten, vermutet. Die
Diagnosestellung ist nicht immer ganz
leicht, doch kann MIH aufgrund des
Erscheinungsbildes und der Lokalisa-
tion meist gut differenzialdiagnostisch
von Karies, genetisch bedingten Zahn-
hartsubstanzveranderungen oder zur
Fluorose abgegrenzt werden. Die be-
wahrten MaBnahmen der Kariespraven-
tion sollten auch bei Kindern mit MIH
durchgefuhrt werden, zudem sollte bei
Hypersensibilitdéten eine hausliche Nut-

DKV

zung von desensibilisierenden Pasten,
die beispielsweise Arginin (wie elmex
SENSITIVE PROFESSIONAL) oder
CPP-ACP (GC Tooth Mousse) enthal-
ten, empfohlen werden. Das Karies-
risiko ist bei Kindern mit MIH erhdht,
daher sollte in der Praxis eine Fissu-
renversiegelung an MIH-Zahnen erfol-
gen. Je nach Schweregrad spielen
weitere restaurative MaBnahmen (Ful-
lungen mit Komposit oder konfektio-
nierte Stahlkronen) eine wichtige Rolle,
oder bei sehr schweren Formen sind
therapeutisch gar chirurgische MaB-
nahmen (also die Zahnextraktion) an-
gezeigt. Dazu bietet das sogenannte
Wiurzburger Konzept ein gutes Schema
(Steffen et al. 2017).

Art der Wissensvermittlung

Wichtig ist es, Kindern wesentliche
Aspekte auf einfache und verstand-
liche Weise zu erklaren. Auch das Ein-
binden der Eltern ist sehr bedeutend,
denn bis die Kinder selbststandig
Schreibschrift schreiben kénnen, emp-
fiehlt sich ein Nachputzen — vor allem

ANZEIGE
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Abb. 3: Karies an den Glattflachen der oberen Schneidezdhne und starke Zahnfleischentziindung auf-
grund unzureichender Mundhygiene. (Foto. ZA Mourad)

ein Querputzen — der durchbrechenden
ersten permanenten Molaren (6er).

Im Allgemeinen gilt auch hier, dass die
meisten Grundschiler oft sehr moti-
viert sind, doch vor allem bei Risiko-
kindern konnen Techniken der moti-
vierenden Gesprachsfuhrung sehr hilf-
reich sein (Miller und Rollnick 2015).
Dazu bietet es sich an, verschiedene
relevante Fragestellungen zu Erkran-
kungen und zur Zahnpflege mit den
Kindern gemeinsam zu erarbeiten. Al-
ternativ. kénnen den Kindern dazu
unter anderem die im folgenden Ab-
schnitt dargestellten Fragen gestellt
werden, um in Erfahrung zu bringen,
welches Wissen Sie bereits mitbringen
und in Interaktion auch neue Aspekte
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langfristiger behalten bzw. umsetzen
kénnen. Meist sind die Eltern beim
Zahnarztbesuch ihrer Kinder im Be-
handlungszimmer dabei und bekom-
men somit praktischerweise die In-
halte gleich mit vermittelt:

Fragestellungen und Antworten

zur Mundgesundheit

Das gemeinsame Erarbeiten der indi-
viduell wichtigen Inhalte (je nach Alter,
Karieserfahrung, Mundhygiene und an-
deren Besonderheiten wie MIH) ist in
einem interaktiven Austausch mit den
Grundschulern besonders sinnvoll.

Wie entsteht Karies?

Karies entsteht an den Zahnen, wenn
Zahnbelag ungestort auf den Zahnen
reift und die Bakterien im Zahnbelag
regelmaBig Zucker zu essen bekom-
men. Sie produzieren dann Saure, die
die Z&hne demineralisiert, also aufldst
und mit der Zeit dadurch Lécher ent-
stehen lasst (Abb. 3).

Wie entsteht entziindetes
Zahnfleisch?

Zahnfleischentziindung entsteht auch,
wenn Zahnbeldge entlang des Zahn-
fleisches nicht richtig weggeputzt wer-
den. Dann entzlindet sich zuerst das
Zahnfleisch: Dies erkennt man daran,
dass das Zahnfleisch rétlich geschwol-
len ist und zum Beispiel beim Zahne-
putzen blutet.

Also muss man bei blutendem Zahn-
fleisch nicht aufhéren, zu putzen, son-
dern besser putzen (Abb. 3).

Auf welche Zahne sollte ich beim
Zdhneputzen besonders achten?
Den hintersten Backenzahn, denn die-
ser Zahn hat bei Kindern in Deutsch-
land noch besonders viel Karies. Den
putzt man am besten quer (Abb. 4).

Wahrend der Grundschulzeit treten
bei vielen Kindern zudem auch neue
karidse Lasionen an den Milchbacken-
zahnen im Zahnzwischenraumbereich
auf (Abb. 5).

Abb. 4: Querputzen (unter anderem Nachputzen
durch die Eltern) bei durchbrechenden ersten
Molaren ist ein wichtiger Tipp zur Gesunderhal-
tung dieser Zahne. (Foto. Dr. Schmoeckel)

Abb. 5: Ansicht der Oberkieferzéhne bei einem
siebenjéhrigen Kind. Die Milchbackenzdhne wei-
sen scheinbar eher kleine, jedoch tiefe kariose
Lasionen im Zahnzwischenraumbereich auf.
(Foto: ZA Mourad)

Wann sollte ich mir die

Zéahne putzen?

Einmal morgens sowie einmal abends
direkt vor dem Schlafengehen, also
mindestens zweimal am Tag.

Was sollte ich machen, wenn ich
doch einmal ein Loch in meinem
Zahn entdecke?

Das Loch besonders gut mit fluorid-
haltiger Zahnpasta putzen und schnell
einen Zahnarzttermin vereinbaren.

Welche Zahnpasta sollte ich nutzen?
Junior- oder Erwachsenen-Zahnpasta
mit  mindestens 1.000 ppm  Fluorid
(meistens 1.450ppm), das den Zahn
saureresistenter macht, und zusétzlich
einmal wochentlich ein Fluoridgel fur
noch besseren Schutz. Ab der Ein-
schulung (bzw. dem ersten bleibenden



Abb. 6: Z&hneputzen nach der KAl-Technik: K — Kaufléche, A — AuBenfléche, | — Innenflache.

(Foto: ZA Mourad)

Zahn) sollte auf keinen Fall mehr die
,Kinderzahnpasta (fir Milchz&hne)* mit
wenig Fluorid genommen werden, da
diese die bleibenden Z&hne nicht aus-
reichend schutzt.

Wie sollte ich mir am besten die
Zahne putzen?

Mit einer gelernten Technik unbedingt
alle Za&hne an allen Flachen, zum
Beispiel nach KAl (Abb. 6) fur drei
Minuten; K — Kauflache, A — AuBen-
flache, I — Innenflache. Eine elektrische
Zahnburste, die richtig und regelméaBig
genutzt wird, kann auch sehr hilfreich
sein.

Was ist die richtige Zahnblirste?

Die Zahnbulrste, die du regelmaBig
benutzt! Eine elektrische Zahnblrste
vereinfacht jedoch das Putzen, aller-
dings muss auch diese systematisch

mit ,KAI* Uber alle Z&hne und Zahnfla-
chen geflhrt werden. Zahnputz-Apps
zeigen zudem vielversprechende Er-
gebnisse bei der Verbesserung der
Mundhygiene (Hofer et al. 2017), so-
dass die Nutzung von Zahnputz-Apps
ggf. empfohlen werden kann.

Was mache ich, wenn die Zdhne
schief stehen?

Dazu kann man sich am besten beim
Zahnarzt oder vom Kieferorthopaden
individuell beraten lassen.

Wie oft sollte ich zum Zahnarzt
gehen?

In der Regel empfiehlt es sich, zwei-
mal pro Jahr, also alle sechs Monate,
zur zahnarztlichen Kontrolle zu gehen,
auBer der Zahnarzt empfiehlt, hau-
figer Termine zur Untersuchung und
zur Prophylaxe wahrzunehmen.

Abb. 7a und b: Ober- und Unterkiefer bei einem Sechsjdhrigen jeweils vor (a) bzw. nach (b) dem
Anférben der Zahnbeldge mit einer Plagqueanfarbeldsung. Erst nach dem Anférben wird deutlich, dass
vor allem die Kaufldchen der ersten Molaren besser geputzt (Querputzen) werden missen. Zudem
liegt ein erhdhtes Kariesrisiko aufgrund der vorliegenden Karieserfahrung im Milchgebiss vor.

(Fotos: Dr. Schmoeckel)
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Abb. 8a und b: Versorgung eines ersten Molaren im Ober-
kiefer mit einer Stahlkrone aufgrund einer schweren Form der
MIH mit starker Schmerzsymptomatik beim Z&hneputzen und
Trinken kalter oder heiBer Getrénke. (Foto: ZA Mourad)

Wie ernéhre ich mich zahnfreundlich?
Maoglichst zwischendurch nur Wasser
trinken, damit die Zahne sich in den
langeren Zeiten ohne Zuckeraufnahme
gut durch den Speichel wieder re-
mineralisieren kénnen. Insbesondere
nachts sollte man nichts essen und
nichts anderes als Wasser trinken.

Bis wann sollten die Eltern

die Kinderzdhne nachputzen?

Bis die Kinder selbst flieBend Schreib-
schrift schreiben kénnen, das heifBt,
circa bis zum Alter von neun Jahren.
Dabei sollte auf die durchbrechenden
bleibenden Backenzdhne besonders
geachtet werden (Ber).

Sollten die Backenzéhne

immer versiegelt werden?

Das ist nicht immer nétig, insbeson-
dere, wenn die Milchzahne keine Ka-
ries hatten. Wenn bereits Karies an
anderen Zahnen im Gebiss vorliegt
und/oder der Zahn schlecht geputzt
ist (Abb. 7) oder sogar schon eine ak-
tive Initialkaries hat, kann dies jedoch
sehr sinnvoll sein.

KINDERZAHNHEILKUNDE

Was sind die gréBten ,,Feinde*

der Zdhne?

Vor allem alter gereifter Zahnbelag in
Kombination mit Zucker begunstigt
die Kariesentstehung. Zudem kdnnen
Zahnunfélle bei Kindern, welche ins-
besondere bei Jungen im Alter von
sieben bis neun Jahren auftreten,
schwerwiegende Folgen fur die Zahne
haben.

Was mache ich bei
Schmelzverdnderungen (MIH)?

Da die Molaren-Inzisiven-Hypominera-
lisation (im Volksmund auch oft Krei-
dezé&hne genannt) mit einer Pravalenz
von circa 29 Prozent der Zwolfjahrigen
in Deutschland zwar haufig ist, aber
glicklicherweise meist in milden For-
men auftritt, spielen therapeutisch vor
allem Versiegelungen, Abdeckungen
mit Glasionomerzement und auch FUl-
lungen mit Komposit eine wichtige
Rolle. Bei schweren Formen sind the-
rapeutisch auch konfektionierte Stahl-
kronen (Abb. 8) und/oder eine frih-
zeitige Zahnextraktion in Betracht zu
ziehen.

Was mache ich bei einem Zahnunfall?
Am besten so schnell wie moglich die
Z&hne von einem Zahnarzt untersu-
chen lassen.

Wenn z.B. ein Stick vom Zahn ab-
gebrochen ist, (Abb. 9), sollte dieses
in einer Zahnrettungsbox oder, falls
nicht verfigbar, in Wasser oder Milch
auf dem Weg zum Zahnarzt gelagert
werden. Dann kann es meist besser
wieder angeklebt werden.

Was kann ich tun, um die

Zahne beim Sport zu schiitzen?

Bei bestimmten Sportarten  wie
Kampfsportarten (Boxen), Eishockey
etc. solite man einen Mundschutz

Abb. 9: Frontale Ansicht der Oberkieferschneidezdhne bei einem achtjahrigen Kind mit Frontzahntrauma Nach der
Untersuchung wurde die Diagnose Subluxation mit unkomplizierter Schmelz-Dentin-Fraktur an Zahn 21 gestellt.
(Foto: ZA Mourad)
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tragen. Dieser kann beispielsweise in
Sportladen gekauft (Abb. 10) und zu
Hause mithilfe von warmem Wasser
angepasst werden. Alternativ. kann
auch individuell fir das Gebiss beim
Zahnarzt ein Sportmundschutz ange-
fertigt werden.

Abb. 10: Ein im Sportladen gekaufter Mund-
schutz, der zu Hause mithilfe von warmem Was-
ser angepasst werden kann. (Foto: ZA Mourad)

Fazit: Insbesondere Karies, Frontzahn-
trauma und MIH stellen wichtige As-
pekte der Mundgesundheit bei Grund-
schilern dar, da diese bei Vorhanden-
sein die Lebensqualitat beeintrachtigen
kénnen und somit eine frihzeitige wirk-
same Prévention und auch Behand-
lung besonders wichtig sind.
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Kinderzannmedizin
PLUS Padagogik

INTERVIEW Rottweil, die alteste Stadt Baden-Wiirttembergs, ist Schauplatz eines neuartigen Konzeptes einer individua-
lisierten und nachhaltigen Kinderzahnheilkunde: In der MarxstraBe 8 bietet das Mundgesundheitszentrum DENTROPIA
neben der zahnmedizinischen Behandlung und Prophylaxe von Kindern und Jugendlichen pddagogische Impulse fr ein-
zelne Patienten oder Gruppen. Dabei liegt das besondere Augenmerk auf Kindern bis sechs Jahre sowie auf Kindern
mit einem erhohten Kariesrisiko. Wir sprachen mit Praxisinhaberin und ZA Houma Kustermann und der Gesundheits-
padagogin Sybille van Os-Fingberg tiber ihr besonderes Know-how und Engagement in der Kinderzahnheilkunde, lber

wZacki“ und Apps fir Jugendliche.

Frau Kustermann, als Zahnarztin haben
Sie 2016 gemeinsam mit der Gesund-
heitspadagogin Sybille van Os-Fing-
berg einen Neuanfang gewagt. Aus
Ihrer langjéhrig bestehenden Zahn-
arztpraxis mit dem Schwerpunkt Kin-
der-/Jugendzahnmedizin und Kiefer-
orthopédie wurde die Zahnarztpraxis
DENTROPIA. Was verbirgt sich hinter
dem Namen DENTROPIA? Was war
der Grund fir dieses neue Praxis-
konzept?

Ich bin in Kamerun, im tropischen
Afrika, aufgewachsen. Zur Zahnérztin
wurde ich in Deutschland ausgebildet.
Als wir einen Namen flr unseren
+Neuanfang® suchten, fanden wir die
Kombination vom lateinischen ,Dent”
und meiner afrikanischen Herkunft
interessant und geheimnisvoll.
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Houma Kustermann

Sybille van Os-Fingberg

In meiner Ausbildung fur die Kinder-
und Jugendzahnheilkunde habe ich
leider keine ausreichenden padagogi-
schen Fahigkeiten vermittelt bekom-

men. Ich stellte aber sehr schnell fest,
dass mein Beruf diese Fahigkeiten von
mir abverlangt. Bei meiner Praxisgrin-
dung 2005 suchte ich deshalb schon
Partnerschaften in den Bereichen Pa-
dagogik und Patientenflihrung. Sowohl
meine Patienten als auch ich erfuhren
durch diese Erweiterung der Fach-
kompetenzen einen Mehrwert.

Nach zehn Jahren Praxiserfahrung mit
Zahnmedizin und der Padagogik traf ich
auf die Gesundheitspadagogin Sybille
van Os-Fingberg. Wir erarbeiteten auf
der Grundlage unserer jeweiligen Fach-
kompetenzen strukturierte Konzepte
fir unsere Patienten. Durch den ge-
sellschaftlichen Wandel, der auch deut-
lich in der Kinderzahnheilkunde spuir-
bar ist, waren wir gefordert, unsere
Konzepte auch auf verschiedene Le-
benswelten und Kulturen neu auszu-
richten.

Frau van Os-Fingberg, lhre Grund-
ausbildung ist die der Zahnarzthelferin,
zusétzlich haben Sie Uber viele Jahre
weitere Ausbildungen (Gesundheits-



padagogin und Coach) absolviert.
Heute sind Sie in vielen zahnmedi-
zinischen Fortbildungsinstituten als
Referentin gelistet. Was hat Sie an-
getrieben, in einer Kinderzahnarzt-
praxis zu arbeiten?

Meine langjahrigen beruflichen Erfah-
rungen habe ich in der zahnérztlichen
Gruppenprophylaxe in Berlin erworben.
Dort waren wir schon sehr frih gefor-
dert, unterschiedliche Bildungs- und
Motivationskonzepte fUr verschiedene
Altersgruppen und Migrationshinter-
grinde zu entwickeln. Diese Heraus-
forderungen spornten mich zu weite-
ren berufsbegleitenden Ausbildungen
an. Mein Fachgebiet war zundchst
die Multiplikatoren-Schulungen (Eltern/
Erzieher/Lehrer), spater die Fortbil-
dung von Prophylaxemitarbeiterinnen
und Patenschaftszahnérzten sowie
Studenten. Fir die Gruppenprophylaxe
entwickelte ich Unterrichtskonzepte flr
Kindereinrichtungen und Schulen.
Nach meiner Coachingausbildung er-
weiterte ich mein Fortbildungsangebot
fUr Zahnarztpraxen und Praxisteams.
Dort sind bis heute die Themen Er-
werb von Beratungs- und Coaching-
kompetenzen fur die Patienten und
MitarbeiterfUhrung, Teamentwicklung
sowie die motivierende Gesprachs-
fUhrung gefragt.

Das Praxiskonzept von DENTROPIA
Zahnmedizin PLUS Paddagogik verbin-
det alle diese Themen, und es macht
mir Freude, im letzten Abschnitt mei-
nes Berufslebens meine Erfahrungen
in einer Kinder- und Jugendzahnarzt-
praxis umzusetzen. Als ich Houma

KINDERZAHNHEILKUNDE

Kustermann kennenlernte, fanden wir
sehr schnell Ubereinstimmungen, in
dem was Kinder, Jugendliche und ihre
Eltern sowie auch die Mitarbeiterinnen
in einer Zahnarztpraxis benotigen.

Was ist bei lhnen anders?

Kustermann: Nicht jeder Patient
braucht die gleiche Aufmerksamkeit,
doch jeder Patient sollte die Aufmerk-
samkeit von uns bekommen, die er
bendtigt! Besonders wichtig sind uns
dabei die Kinder unter sechs Jahren,
die mit multipler Karies oder MIH zu
uns kommen oder an uns Uberwie-

sen werden! Wir sehen das Thema
REHABILITATION und INTEGRATION
als eine der groBBen Herausforderungen
in der Zahnmedizin! Fur ein Kleinkind
ist die multiple Karies eine schwere Er-
krankung mit erheblichen Spéatfolgen.
Eine MIH-Diagnose kann ein Kind sehr
belasten. Sie verunsichert Eltern und
Kinder. Deshalb gibt es bei uns eine
MIH-Beratung, in der wir Kinder und
Eltern stérken, mit der Diagnose im
Alltag umzugehen.

Die Zahnarzte sehen bei Risikopatien-
ten oft sehr deutlich, dass sich ein dra-
matischer Leidensweg flur den kleinen
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Patienten abzeichnet. Besonders bei
den jetzigen Kindern, die die Chance
haben, 80 bis 90 Jahre alt zu werden.
Was es heiBt, die Zahne friihzeitig zu
verlieren, verrdt uns ein Blick in die
Alterszahnheilkunde. Alleine mit Be-
handlung und ,Appellen® zur Verhal-
tensanderungen innerhalb der Fami-
lien kann bei Kindern dieser Leidens-
weg nicht aufgehalten werden. Das
versetzt das zahnarztliche Personal oft
in eine Hilflosigkeit, weil sich im Ver-
halten der Patienten, trotz Beratung
und Aufklarung, nichts andert.

Sie sagen, aus einem ,Risikopatien-
ten“ entwickelt sich oft ein ,Angst-
patient!“ - Wieso?

Kustermann: Die Auswertung von 102
Risikopatienten unter sechs Jahren
in unserer Praxis hat ergeben, dass
84 Prozent dieser Patienten nach einer
Gebisssanierung in Narkose durch-
schnittlich 6,6 Jahre bei uns betreut
wurden. Bei 46 Prozent wurden, bei
den zum Zeitpunkt der zahnarztlichen
Sanierung noch nicht durchgebro-
chenen Zahnen, weitere ein bis zwei
Behandlungen in Narkose notwendig.
Der Abstand zwischen den Behand-
lungen betrug im Durchschnitt 2,5
Jahre. 57 Prozent erhielten aufgrund
ihrer hohen Kariesaktivitat im Durch-
schnitt 7,5 weitere Kariesbehandlun-
gen ohne Sedierung (chairside); in
einem Zeitraum von 6,6 Jahren.
Diese Patienten kénnen oft durch das
Gefuhl der Angst kein Bewusstsein fur
die Wertigkeit der eigenen Zahne ent-
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wickeln. Wirtschaftlich betrachtet wer-
den sie dadurch ,schwierige Dauer-
patienten”, von denen weder eine ak-
tive Mitarbeit noch ein Verstandnis fur
die notwendigen zahnérztlichen Leis-
tungen erwartet werden kann.

Deshalb war unser Anliegen, fur diese
JRisikokinder* und ihre Eltern ein
neues Rehabilitationskonzept zu ent-
wickeln, das ihnen ermobglicht, aus
ihrer ,Kariesfalle" herauszukommen.
Bei diesem Konzept steht das Eltern-
coaching im Mittelpunkt. Wir arbei-
ten sowohl in Einzelgesprachen mit

den Bezugspersonen des Kindes wie
auch in gemeinsamen Eltern-Kind-
Trainingseinheiten. Durch Kkontinuier-
liche Motivationsimpulse wird bei uns
aus einem ,Risikopatienten” ein ,Re-
gelpatient®, und er wird dann in unser
allgemeines Praxiskonzept integriert.

Rehabilitation steht im Mittelpunkt
Ihrer Arbeit. Doch welche Angebote
gibt es auch fur ,Regelpatienten” bei
DENTROPIA?

van Os-Fingberg: Fur alle unsere Pa-
tienten (Kinder/Jugendliche, die noch
keine oder wenig Karieserfahrung
haben und nur zu einer Kontrolle zu
uns kommen sowie flr unsere Teenies/
Jugendlichen mit Zahnspangen) haben
wir im Herzen unserer Praxis ein Mund-
gesundheitszentrum eingerichtet. Dort
werden vor einer jeden Kontrollunter-
suchung (01) altersgerechte Bildungs-
impulse und ein Mundhygienetraining
durchgefuhrt.

Unsere Handpuppe ,Zacki“ spielt dabei
bei den ,Kleinen“ eine wichtige Rolle!
Zacki ist ein kleiner Migrant und kommt
aus dem Land DENTROPIA. Er weiB,
was die Zéhne mdgen und was sie
brauchen; so spielt er mit den Kindern
und bildet sie nebenbei zu ,Zahn-
profis“ aus. Er erzahlt Geschichten aus
seinem Heimatland DENTROPIA.

Die Kinder lieben ihn, sie freuen sich
schon auf ihren néachsten Besuch bei
,Zacki“. Die Eltern sind bei den Bil-
dungsimpulsen immer dabei; es ent-
steht eine gemeinsame, entspannte
Lernatmosphéare!

DENTROPIA hat fur diese Bildungs-
impulse ein Unterrichtswerk fur Kin-
der, Eltern und Jugendliche entwickelt
und Mundgesundheitspadagoginnen
ausgebildet. Diese Mundgesundheits-
padagoginnen arbeiten rein padago-
gisch, decken alle Beratungen, Coa-
ching, Impulse und das praktische
Zahnputztraining ab. Durch ihre Arbeit
wird die zahnérztliche Behandlung und
die Individualprophylaxe im Sprech-
zimmer unterstltzt und entlastet.

Fur die Kommunikation mit Teenagern
und Jugendlichen haben wir als Ge-
sprachsoffiner neue Kurzfilme und Apps
entwickelt. Es geht darum, dass wir
Uber einen Fim oder eine Wissens-
App ins Gesprach kommen, ihnen zu-
horen, damit sie uns ihre Meinungen,
Einstellungen und die eigenen Win-
sche mitteilen. So entsteht bei unseren
Patienten schnell das Gefuhl ,Ich bin
hier wilkommen!“. Dieses Gefuhl wird
durch die Gestaltung unserer Raume
unterstutzt.

Fir das Anfarben von Zahnbelagen
gibt es einen Kariestunnel im Mund-
gesundheitszentrum. Bei diesem ,An-
farben“ sind die Eltern dabei und er-
kennen gemeinsam mit ihren Kindern
die Schwachstellen im Mund. Das
anschlieBende gemeinsame Zahnputz-
training kann dadurch sehr viel effek-
tiver gestaltet werden.

Ein Kind/Jugendlicher, der im Mund-
gesundheitszentrum mit uns redet und
arbeitet, verhalt sich bei der dann an-
schlieBenden Untersuchung/Behand-
lung im Sprechzimmer kooperativer,
als wenn er vom Wartezimmer direkt
zu dem Behandlungsstuhl gefuhrt wird.
Auch den Eltern geht es so: Sie wer-
den in unserem Mundgesundheits-
zentrum beraten, aufgeklart, gelobt,
gestarkt! Jeder Erfolg, den sie bei
ihrem Kind in der Mundgesundheits-
erziehung bereits erreicht haben, wird
von uns im Mundgesundheitszentrum



gefeiert. Der halbjahrliche Kontrollter-
min bei DENTROPIA erhdlt dadurch
ein Mehrwert flr die Eltern und ihre
Kinder.

Inwieweit lohnt sich das Mundgesund-
heitszentrum fur alle und nicht nur die
kleinen Patienten?

Kustermann: Wir wollen nicht nur
kurativ handeln und dabei praventiv
intervenieren, sondern die Patienten
(und ihre Eltern) befahigen, fur sich
selbst zu sorgen. Das gelingt durch
Hilfe zur Selbsthilfe! Kreative Prophy-
laxeimpulse vermitteln Informationen,
und die Trainingsprogramme helfen bei
der Umsetzung. Individuelles Coaching
starkt die Eltern. Die meisten Eltern
wollen Gesundheit fur ihr Kind, auch
bei den Z&hnen. Aber vielen fehlt das
notige Wissen oder es kommt durch
Alltagsbelastungen nicht zu einer aus-
reichenden Umsetzung.

Wir begeben uns auf Augenhdhe,
suchen die Stérken innerhalb der
Familien und schwachen sie nicht
zusétzlich durch Schuldzuweisungen!
Die richtige und langfristige Losung far
das Kind, den Jugendlichen und die
Familie kommt nicht vom Zahnarzt
und auch nicht von der Gesundheits-
padagogin, sondern sie wird vom Pa-
tienten oder dessen Bezugspersonen
mit unserer Unterstltzung selbst ent-
wickelt.

Entstehen flr die Patienten zusétz-
liche Kosten?

Kustermann: FUr unsere Regelpatien-
ten unter sechs Jahren sind unsere
Bildungsimpulse ein kostenfreier DEN-
TROPIA-Service. Da wir Eltern und
Kinder in Familiengruppen zusammen
unterrichten oder trainieren und diese
Bildungsimpulse nicht in einem teure-
ren Sprechzimmer stattfinden, ist es
fUr uns wirtschaftlich vertretbar. Denn
diese Patienten werden sehr treue
DENTROPIA-Patienten.  FUr unsere
Patienten in den Altersgruppen sechs
bis 18 Jahre kénnen wir im Rahmen
der Individualprophylaxe die Aufkla-
rungs- und Motivationsimpulse, das
Anférben im Kariestunnel und das
individuelle Zahnputztraining abrech-
nen. FUr unsere Risikopatienten unter
sechs Jahren haben wir keine Mog-
lichkeit, die Rehabilitationsimpulse und
das Elterncoaching mit den Kran-
kenkassen abzurechnen. Dies mUssen
wir den Eltern als Privatleistungen in
Rechnung stellen, obwohl wir durch
unser Rehabilitationskonzept, bei einer
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langfristigen Betrachtung, den Kran-
kenkassen hohe Folgekosten einspa-
ren.

Und zum Schluss: Geben Sie lhre
Erfahrungen auch weiter?
Kustermann: Wer unser Konzept ,live”
erleben mochte, kann sich gerne zu
einer Hospitation bei uns anmelden.
van Os-Fingberg: Ich biete dazu Fort-
bildungen im Bereich der Mundge-
sundheitspddagogik und den Erwerb
von Coaching-Kompetenzen fUr das
Fachpersonal an. Als Coach stehe
ich fUr Zahnarztpraxen zur Verflgung.
Meine Fortbildungsangebote finden
Sie unter www.dentropia-bildung.de
und www.svof.eu

Portrétaufnahmen: © Jiirgen Reiter
Fotos mit Kindern und Jugendlichen:
© Nico Pudimat

www.zsh.de

Die Zahnérztin Houma Kustermann und die Gesund-
heitspadagogin Sybille van Os-Fingberg wurden

am 13. Juni 2019 im Rahmen der 25. Wrigley Prophy-
laxe Preis Verleihung in der Sonderpreis-Kategorie
,Niedergelassene Praxis & gesellschaftliches Enga-
gement” fiir ihr Praxiskonzept: , Risikopatienten unter
6 Jahre und dariiber hinaus - mit intensiver Eltern-
arbeit” ausgezeichnet.
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Anita Beckmann
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Das zu kurze Zungenbano
N der Kinderzannheilkunde

FACHBEITRAG Die Auswirkungen eingeschréankter Zungenbeweglichkeit sind oft schon im Sauglingsalter prasent, bleiben
aber bis ins anschlieBende Kindesalter in der Regel untherapiert. Erst wenn Beikost, Sprache, Atmung oder Kieferentwick-
lung beteiligt sind, wird die Indikation erkannt und interveniert. Der vorliegende Fallbericht erldutert die erfolgreiche
Versorgung eines Kleinkindes mit deutlich eingeschrénkter Zungenbeweglichkeit in einer Berliner Zahnarztpraxis.

Trotz deutlicher Anzeichen im Saug-
lingsalter wurde das Kleinkind (im Fol-
genden als E. gekennzeichnet) erst mit
finf Jahren wegen Sprachproblemen
und falscher Zungenruhelage bzw.
Mundatmung in meiner Praxis vorge-
stellt. Die Kombination aus Logopadie,
Osteopathie und chirurgischem Vor-
gehen konnte jedoch rasche und nach-
haltige Erfolge erzielen.

Ankyloglossie

Das zu kurze Zungenband (auch An-
kyloglossie) fuhrt zu einer funktionellen
Einschrankung der Zungenbeweglich-
keit, die vor allem die Zungenruhelage

Habituelles Zungeheben

S
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und somit auch das Kieferwachstum
und die Atmung betrifft.
Embryologisch entwickeln sich Mund-
boden und Zunge aus den Pharyngeal-
bdégen 1-4, die Trennung von Mund-
boden und Zungenunterseite erfolgt
durch Apoptose. Findet diese nicht
regelrecht statt, verbleibt Gewebe in
der Medianebene und bildet das mehr
oder weniger sichtbare Band aus kol-
lagenen Fasern Typ | (2014 Martinell,
Marchesan et al.; Histological Cha-
racteristics of Altered Human Lingual
Frenulum 2014).

Der Verlauf des Zungenbandes in der
Unterzungenregion kann stark vari-
ieren. Der Ursprung des Bandes kann

Zungenbandstrang

T

Uberall in der Medianebene an der
Unterseite der Zunge sein, der Ansatz-
punkt befindet sich lingual am Alveo-
larkamm, manchmal auch submukds.
Auch ein von Schleimhaut verdeckter
Ursprung (submukéses Zungenband)
und ein facherférmiger Ansatz an der
lingualen Flache des Alveolarkammes
sind mdéglich in Kombination mit allen
anderen Ursprungs- und Ansatzpunk-
ten. Je nach Ursprung- und Ansatz-
punkt spricht man von anterioren oder
posterioren Zungenbandern.

Anteriore und
posteriore Zungenband

Das anteriore Zungenband ist das
klassische Zungenband. Kennzeich-
nend fur diesen Typ Zungenband ist
der Ursprung in den anterioren 50 Pro-
zent der Zungenunterseite und Ansatz
an der Lingualflache des Alveolarkam-
mes, bei Babys auch manchmal auf
der Zahnleiste.

Das eher unbekannte posteriore Zun-
genband hat seinen Ursprung in den
dorsalen 50 Prozent der Zungenunter-
seite (oft auch noch dorsaler und sub-
mukos) und ist durch Inspektion der
Mundhohle alleine nicht diagnostizier-
bar.

Funktionell einschrankende
Zungenbander

Das zu kurze Zungenband betrifft
Jungen doppelt so haufig wie Mad-
chen, ethnisch gibt es keine Pravelenz
(Ankyloglossia [tongue-tie] Paul Hong,
MD, et al. 2013).

Bisherige Studien haben hauptséch-
lich anteriore Zungenbander untersucht
und sind zu dem Ergebnis gekom-
men, dass vier bis zehn Prozent der
Kinder betroffen sind, eine neuere Un-



tersuchung von 2018 (Roberta Lopes
de Castro Martinelli et al.) zeigt, dass
etwa ein Drittel aller untersuchten
Kinder ein anteriores oder posteriores
Zungenband aufwiesen.

Das Vorhandensein eines oralen Ban-
des hat keinen Aussagewert Uber
dessen funktionelle Beeintrachtigung.
Funktionell einschrénkende anteriore
sowie posteriore Zungenbander kon-
nen jedoch erhebliche Probleme ver-
ursachen, deshalb ist eine funktionelle
Diagnostik der Zungenbeweglichkeit
der alleinigen Inspektion der Unter-
zungenregion vorzuziehen.

Fallbeispiel

Im vorliegenden Fall wandte sich die
Mutter (ehrenamtliche Stillberaterin) mit
ihren zwei Kindern (E.H. Madchen,
drei Monate und E. H. Junge, funf Jahre)
an mich. Sie hatte nach dem Ver-
dacht eines zu kurzen Zungenbandes
wegen aktuellen Stillproblemen  bei
ihrer Tochter auch die Stillgeschichte
und Kleinkindzeit ihres Sohnes Revue
passieren lassen und vermutete bei
ihm ebenfalls eine Einschréankung der
Zungenbeweglichkeit. Ich fuhrte eine
umfangreiche Anamnese anhand des
Zungenband-Tools von Marta Gudth-
Gumberger durch. Das Stillen gestal-
tete sich von Anfang an schwierig, E.
konnte nur wenig Brustgewebe erfas-
sen, rutschte ab und verlor oft den
Saugschluss, was schnell zu wunden
Brustwarzen flhrte. E. stillte das ge-
samte erste Jahr, mehr als zwdlfmal
taglich, und war ein eher unruhiges
Baby.

Mit sieben Monaten wurden erste
Beikostversuche unternommen, Uber
viele Monate hinweg aB der kleine
Junge nur ein bis zwei Loffel Brei
bzw. winzige Mengen Fingerfood.
Noch im Kindergartenalter wurgte er
bei bestimmten Texturen (z.B. Tomate,
Mandarine). Die Sprachentwicklung lief
schleppend, erste Laute machte er
mit 15 Monaten und bis zum zwei-
ten Geburtstag sprach er kaum bzw.
nur wenige Worte. Noch sehr lange
sprach E. undeutlich und bestimmte
Laute (z.B. g, k, ch) fallen ihm heute
noch schwer.

Diagnose: Zu kurzes
posteriores Zungenband

Nach Beobachtung der habituellen
Zungenbeweglichkeit, Inspektion der
Mundhohle und funktioneller Klassifi-

kation mittels ,Tongue Range of Motion
Ratio” (Dr. A. Yoon, Dr. S. Zaghi et al.)
stellte ich die Diagnose des zu kurzen
posterioren Zungenbandes. Die Vor-
behandlung erfolgte mit myofunktio-
neller Therapie zur Verbesserung der
Zungenbeweglichkeit und Physiothe-
rapie/Osteopathie  zum Ldsen von
Blockaden und eingefahrenen Kom-
pensationsmustern.

Vorgehensweise: Durchfiihrung
einer funktionellen Frenotomie

Nach erneuter Evaluation wurde eine
funktionelle Frenotomie nach Dr. Zaghi
unter ortlicher Betdubung durchgeflhrt.
Wie auf den Abbildungen erkennbar,
sieht das Zungenband ohne Darstel-
lung sehr unscheinbar und nicht restrik-
tiv aus. Bei Darstellung mittels Hohl-
sonde nach dem Erdffnen der Mukosa
erkennt man das Band deutlicher.
Zur Frenotomie wurde die Zunge am
Gaumen angesaugt und die restriktiven
Anteile getrennt.

Wundheilung und Fazit

Essenziell fur den Heilungserfolg ist das
aktive Wundmanagement zur Provo-
kation der sekundaren Wundheilung.
E. fihrte mindestens viermal taglich in
maximalen Absténden von sechs Stun-
den die bereits bekannten myofunktio-
nellen Ubungen durch und dehnte die
Wunde zum L6sen von Verklebungen.
Schon wenige Wochen postoperativ
berichtet die Mutter, die Sprache habe
sich deutlich verbessert und sei klarer
geworden. E. kann den Mund weiter
offnen und die Nasenatmung stellt sich
ein. Er schiaft ruhiger und ist tagstber
ausgeruhter und aktiver.
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Basiswissen und mehr: Neue
Publikation zur Kinderzahnheilkunde

INTERVIEW Auf der diesjahrigen IDS war das Fachbuch einer jungen Zahndrztin aus Leipzig schnell vergriffen: Die Rede
ist von Dr. Ulrike Uhlmann und ihrer Publikation ,Kinderzahnheilkunde — Grundlagen flir die t&gliche Praxis®, die im
Marz diesen Jahres erschien. Wir sprachen mit der Autorin (iber die Beweggrtinde flr ihr neues Nachschlagewerk und
die aktuellen Herausforderungen der Kinderzahnheilkunde.

Was hat Sie zum Schreiben des Bu-
ches bewogen?

Meine Erfahrungen in der allgemein-
zahnarztlichen Praxis, nachdem ich vor
meinem Praxiswechsel schwerpunkt-
maBig Kinder behandelt hatte. Mir
wurde plétzlich klar, wie schlecht die
zahnarztliche Versorgung von Kindern
abseits der spezialisierten Praxis sein
kann, und das hat mich wachgerUttelt.
Dazu kamen viele Fachfragen von all-
gemeinzahnérztlich tatigen Kolleginnen
und Kollegen, die mich immer wieder
per Mail erreichten. Auch im Dialog
wurde deutlich, dass die Kinderzahn-
heilkunde vielerorts ein ,Stiefkind* ist.
Das Fachgebiet wird oft als stressig
empfunden, gerne an unerfahrene Vor-
bereitungsassistenten abgegeben oder
nur solange als positiver Bestandteil
des Behandlungsspektrums empfun-
den, so lange die Kinder kariesfrei,
kooperativ und die Eltern nett sind.
Das fand ich schade, zumal ich gerade
diese Altersgruppe aus vielerlei Grin-
den als Schlissel fur eine angenehme
Praxiskultur empfinde. Zum einen legen
wir mit einer angenehmen und quali-
tativhochwertigen Kinderbehandlung
den Grundstein flir angstfreie erwach-
sene Patienten. Zum anderen liegt die
Familienpraxis im Trend und Kinder

kénnen den Praxisalltag auflockern,
unser Behandlungsspektrum erweitern
und somit auch zur Zufriedenheit der
Behandlerinnen und Behandler sowie
der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
beitragen.

Wen wollten Sie mit diesem Buch er-
reichen und welchen neuen Ansatz
bietet Ihr Buch im Vergleich zu bis-
herigen Fachpublikationen?

Das Buch hat als klare Zielgruppe all-
gemeinzahnarztlich tatige Kolleginnen
und Kollegen, Vorbereitungsassisten-
tinnen und Vorbereitungsassistenten,
Studentinnen und Studenten der Zahn-
medizin, aber auch alle Praxismitarbei-
terinnen und Praxismitarbeiter, die mit
Kindern oder den Eltern im Praxisalltag
in Kontakt kommen.

Das Buch ist vor allem der Versuch,
praxisnah und gut umsetzbare Tipps
zu geben. Es ist kein Hochglanzpros-
pekt von Behandlungen aus der spe-
zialisierten Praxis und auch kein klas-
sisches Lehrbuch, in dem sich eine
Definition an die néchste reiht, son-
dern es bietet Tipps und Tricks aus
dem Praxisalltag, die fur allgemein-
zahnérztliche Kollegen ohne Spezia-
lisierung sofort und gut umzusetzen
sind.

Wie ist das Buch aufgebaut?

Das Buch ist aufgebaut wie eine Be-
handlungssitzung. Nach einer kurzen
Einfhrung gibt es ein Kapitel Uber die
Kommunikation und Compliancestei-
gerung. AnschlieBend ein Kapitel Uber
die Diagnostik und Befunderhebung.
Dann werden mdgliche Befunde der
Z&hne, der Mundschleimhaut, des Ge-
sichtes, der Muskulatur und auch der
Zahnstellung besprochen. Das mit Ab-
stand gréBte Kapitel beschaftigt sich
mit allen Facetten der Kinderbehand-
lung, angefangen von nichtinvasiven-,
mikro- und minimalinvasiven Behand-
lungsmethoden bis hin zur Endodon-
tie und Kronenversorgung im Milch-
gebiss und chirurgischen Interven-
tionen. In diesem Kapitel werden

auch Medikamente, Behandlungshil-
fen, neue Prdparate zur Behandlung
von kariésen Lasionen (z. B. SDF) und
andere Methoden (ITN, Sedierung) be-
sprochen und wann es sinnvoller ist,
einen Spezialisten hinzuzuziehen. Auch
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Uhlmann

die Traumatologie von Milch- und blei-
benden Zéhnen ist Bestandteil dieses
Kapitels. SchlieBlich werden Themen
besprochen, die Eltern immer wieder
im Elterngespréach interessieren und
wie Kinder erfolgreich in den Praxis-
alltag zu integrieren sind. Das letzte
Kapitel beschéftigt sich mit formellen
und juristischen Aspekten.

Grundlagen fiir die tagliche Praxis

Was reizt Sie an der Kinderzahnheil-
kunde und was motiviert Sie in der
Praxis?

Mich motivieren die kleinen Patienten.
Kinder sind die ehrlichsten Patienten,
die es gibt. Von keiner anderen Pa-
tientengruppe bekommt man ein so
ehrliches und sofortiges Feedback.
AuBerdem ist es wunderschon, die
kleinen Patienten Uber Jahre zu beglei-
ten und sie heranwachsen zu sehen.
Reizvoll finde ich vor allem die vielen
Facetten, die die Kinderzahnheilkunde
bietet. Neben den klassischen zahn-
medizinischen Aspekten aus Chirurgie,
Prothetik, Kieferorthopéadie und Zahn-
erhaltung braucht man auch psycho-
logische Kenntnisse, um Kinder erfolg-
reich zu behandeln. Denn letztendlich
nitzt alles Wissen nichts, wenn es
nicht zur Anwendung kommt, weil
das Kind die Mitarbeit verweigert. Des
Weiteren muss man sich zwangslaufig
auch mit Themen rund um die Er-
nahrung beschéftigen. Dieser Themen-
vielfalt gerecht zu werden, ist reizvoll
und stellt gleichzeitig auch eine groBe
Herausforderung dar.

Worin sehen Sie Baustellen der ak-
tuellen zahnmedizinischen Versorgung

KINDERZAHNHEILKUNDE

von Kindern bzw. welche Herausfor-
derungen speziell in der Kinderzahn-
medizin bestehen zurzeit oder zu-
klnftig?

Das ist vielseitig, fangt meiner Meinung
nach aber schon bei der Ausbildung
an, weshalb ich die flachendeckende
qualitativ hochwertige Versorgung von
Kindern gefahrdet sehe. Kinderzahn-
heilkunde wird an vielen Unis nur stief-
mutterlich behandelt, Lehrstihle kon-
sequent abgeschafft und praktische
Behandlungserfahrung an und mit Kin-
dern sammeln die meisten Kolleginnen
und Kollegen erst in der freien Praxis.
Dazu kommt, dass es keine entspre-
chende Facharztausbildung gibt, son-
dern neben klassischen Weiterbildun-
gen lediglich postgraduale Fortbil-
dungsangebote in Form von Curricula
oder Masterstudiengangen, die fur
junge Berufseinsteiger aber mit erheb-
lichen Mehrkosten verbunden sind.
Des Weiteren braucht die patienten-
orientierte  Kinderzahnheilkunde eine
Lobby und muss sich auch fur die
Kolleginnen und Kollegen lohnen. Pa-
tienten haben mitunter die Qual der
Wahl bei implantierenden Kollegen,
aber einen qualifizierten Kinderzahn-
arzt zu finden, kann abseits der GroB3-
stadt schwierig werden.

AuBerdem mdussen Praventionsmali-
nahmen zeitiger begonnen und auch
dementsprechend fur den Behandler
honoriert werden. Die neuen Frih-
erkennungsuntersuchungen gehen in
die richtige Richtung, aber gentgen
nicht. Die zahnarztliche Individualpro-
phylaxe (IP-Programm) muUsste bereits
im Kindergartenalter starten und nicht
erst mit Vollendung des sechsten
Lebensjahres.

AbschlieBend finde ich, dass die
Mundgesundheit von Kindern endlich
als ein integraler Bestandteil inrer Ge-
samtgesundheit wahrgenommen wer-
den muss. Das heif3t, auch andere Be-
rufsgruppen (Kinderarzte, Hebammen,
Logopéden, Erzieher etc.) gehdren ge-
schult, um Eltern zu motivieren, zu
unterstitzen und im Bedarfsfall recht-
zeitig an uns verweisen zu kdnnen.

Die Mundgesundheit bei Kindern ist
stark an das Versténdnis, die Motiva-
tion und Mitarbeit der Eltern und wie-
derum an die Anbindung an eine so-
ziale Schicht gekoppelt. Reicht lhrer
Meinung nach das derzeitige Aufkla-
rungsangebot, um Eltern auch in den
Randregionen unserer Gesellschaft zu
erreichen oder misste hier noch mehr,

auch vonseiten der Kammern, getan
werden?

Genau dieser Punkt ist die Krux bei
der Zahngesundheit von Kindern. Sie
konnen nicht selbst die Verantwortung
daflr Ubernehmen, sondern ob ein Kind
Karies bekommt oder nicht, liegt in der
Hand Dritter. Dessen mussen wir uns
bewusst sein, und genau da muss
mit der Prophylaxe angesetzt werden.
Vielen Eltern ist nicht einmal annéhernd
bewusst, wie viel Zucker wirklich in
Lebensmitteln steckt. Hier braucht es
neben Aufklarung vor allem eine Pro-
dukttransparenz. Die Kammern kén-
nen zwar Aufklarung betreiben, aber
um hier flachendeckend in allen Be-
volkerungsschichten(!) ein Bewusstsein
zu entwickeln, braucht es die Mitarbeit
von der Industrie und vor allem der
Politik. Gerade die von lhnen ange-
sprochene soziale Komponente ist in
meinen Augen mit Aufklarungskampa-
gnen schwer wettzumachen. In diesem
Zusammenhang sollte eine ,Zucker-
steuer” weiter ernsthaft diskutiert wer-
den. Auch ist es wichtig, Kinder aus
sozial benachteiligten Schichten so
schnell es geht in ihrer Eigenverant-
wortung zu stérken. Das geht nur
mit einer entsprechenden frlhzeitigen
und engmaschigen Praxisbindung zur
Prophylaxe und Motivation und einer
entsprechenden Gesundheitserziehung
im offentlichen Bereich. Solange in Kin-
dergarten gesUBte Getranke allgegen-
wartig sind, dort das Zahneputzen
wegen fadenscheiniger Hygienebeden-
ken abgeschafft wird, Getrankeauto-
maten die Gange der Schulen flillen,
die Industrie spezielle Kinderprodukte
auf den Markt bringen kann, die ein
Vielfaches an Zucker enthalten wie ver-
gleichbare normale Produktausflihrun-
gen, Milchpulver als die bessere Mut-
termilch vermarktet wird, Quetschies
und Co. dem Verbraucher als Obst-
und/oder Gemusemahlzeit verkauft
werden und SUBigkeiten als die Ex-
traportion Vitamin C beworben werden
durfen, muss sich keiner wundern,
warum  Aufklarungskampagnen nicht
die gewunschte Durchschlagkraft er-
zielen. Wie kann es sein, dass ein
Glas Wasser bei Veranstaltungen oder
im Restaurant genauso teuer ist wie
ein Glas Cola? Aus diesen Grinden
ist es wichtig, auch andere Berufs-
gruppen beim Thema Gesundheits-
erziehung mit in die Verantwortung zu
nehmen.

Vielen Dank fur das Gespréch!
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Geringstmogliche Stranlenbelastung
fur Kinder und Jugendliche

ANWENDERBERICHT Die Strahlenbelastung ist flr junge Patienten méglichst gering zu halten. Fiir eine genaue Diagnose
ist es jedoch auch wichtig, eine qualitativ gute Abbildung der Symptomatik zu erhalten. Der Low-Dose-Modus des
Orthophos SL 3D eignet sich daher hervorragend flir die Anwendung bei Kindern und Jugendlichen: Trotz geringer Strah-
lendosis liefert er Bilder von ausreichender diagnostischer Qualitat.

Rontgenuntersuchungen bei Kindern
und Jugendlichen, insbesondere bei
der kieferorthopadischen Behandlung
von Kindern, stellen besondere An-
forderungen. Die Bildgebungssysteme
arbeiten mit Strahlendosen, die so ein-
gerichtet sind, dass sie bei Erwachse-
nen hochwertige Bilder fUr eine ein-
deutige Diagnose und effektive Be-
handlungsplanung erzeugen. Fur Kin-
der kann eine solche Dosis oft zu
hoch sein; sie sind anfalliger gegen-
Uber strahleninduzierten Krebserkran-

der Kinderradiologie. Diese Richtlinien
einzuhalten und dabei hochwertige
Bilder zu erstellen, ist eine groBe
Herausforderung, die sich dank zweier
Hilfsmittel leichter bewaltigen lasst: die
Einschréankung der VolumengréBe und
die Begrenzung der Strahlenexposi-
tion. Der Orthophos SL 3D ermdglicht
beides: Er kann wahlweise mit Volu-
mina von 8 x8cm, 11 x10cm oder
5 x 5,5cm verwendet werden. Zudem
lassen sich beispielsweise Anlage und

Abb. 1: Die generierte Panoramaaufnahme zeigt
die Verlagerung von Zahn 28.

exakte Position der Zahne im Low-
Dose-Modus darstellen, wodurch die
Strahlung gegentber herkdmmlichen
3D-Aufnahmen um bis zu 85 Prozent
gesenkt werden kann. Die fUr die
jeweilige Indikation erforderliche Bild-
qualitat und diverse Anwendungs-
moglichkeiten werden so einfach mit-
einander kombiniert, wie nachfolgen-
des Beispiel zeigt.

Falldarstellung

Eine junge Patientin kam mit Be-
schwerden im Unterkiefer in die Praxis,
die von einem erschwerten Zahndurch-
bruch (Dentitio difficilis) an Zahn 38 her-
ruhrten. Zur Erhebung des Rdntgen-
befunds wurde zunachst mit dem Hy-
bridrontgensystem Orthophos SL 3D
im 2D-Modus eine Panoramaaufnahme
angefertigt, bei der sich eine Uber-
lagerung der Wurzel mit dem Canalis
mandibularis zeigte (Abb. 1). Zudem

kungen.
Deshalb sorgen weltweit Richtlinien far
einen besonderen Strahlenschutz in

Abb. 2: Die transversale Schichtaufnahme (TSA) der Low-Dose-Aufnahme zeigt, dass es bei dem
verlagerten Zahn 28 keine Zeichen einer Resorption der Wurzeln gibt. Abb. 3: Die Aufnahme erhértet
den Verdacht einer apikalen Ostitis der mesialen Wurzel.
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ergab sich ein Zufallsbefund: Zahn 28
war verlagert — mit unklarer Resorp-
tion der Wurzeln von 38 und 48 mit
dem Canalis mandibularis. AuBerdem
bestand der Verdacht auf eine Entzin-
dung der Wurzelspitze (apikale Ostitis)
an Zahn 26.

Um eindeutige Diagnosen zu treffen,
fertigten wir mit dem Orthophos SL 3D
eine DVT im Low-Dose-Modus an.
Durch verschiedene, aus dem Volu-
men generierte  Schichtaufnahmen
wurde die interradikulare Lage von 28
ohne Zeichen einer Resorption der
Wurzeln von 27 (Abb. 2) sichtbar.
AuBerdem zeigte sich genau, welche
der drei Wurzeln bei 26 beherdet war:
die stark gekrimmte mesiale Wurzel
von 26 (Abb. 3). Es gibt Anzeichen
fir einen Knochenabbau (Osteolyse)
distal an Zahn 27 (Abb. 4). Die Lage-
beziehung von 38 zum Mandibular-
kanal konnte durch Verwendung ver-
schiedener Perspektiven eindeutig dar-
gestellt werden (Abb. 5).

Fazit

Auch mit einer verringerten Dosis ist
das Bild qualitativ geeignet, die verla-
gerten Zahne in exakter Position und
Lagebeziehung zu anderen anatomi-
schen Strukturen abzubilden und so-
mit einen Therapieplan zu erarbeiten.

Abb. 5: Darstellung der Lagebeziehung von Zahn
38 zum Mandibularkanal.

Abb. 4: Erste Anzeichen einer Osteolyse sind er-
kennbar.

So konnte mittels 3D-Darstellung an
Zahn 26 festgestellt werden, dass er
therapiert werden musste und welche
Wurzel betroffen war. Die umfassende
Diagnose bedeutete fur den Behandler
mehr Sicherheit und verbesserte die
Patientenkommunikation. Denn die Pa-
tientin konnte anschaulicher und ein-
deutiger Uber etwaige Risiken aufge-
klart und der Therapievorschlag besser
veranschaulicht werden.
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Kinderzannheilkunde in
—uropa ist nicht tberall gleich:
—allbeispiel GroBbritannien

INTERVIEW Ein Blick nach GroBbritannien offenbart good news: Die Zahnheilkunde, wie sie im deutschen Gesundheits-
system ausgelibt wird, weist im Vergleich mit der britischen Insel einen beneidenswerten Standard auf. Im Interview
mit Dr. Nicole Sturzenbaum, Kinderzahndrztin in eigener Praxis in London, zeigt sich, dass eine moderne und verant-
wortungsvolle Kinderzahnheilkunde auch im 21. Jahrhundert keine Selbstverstandlichkeit ist.

Frau Dr. Sturzenbaum, Sie haben 2008
Ihre Kinderzahnarztpraxis Toothbeary
im Londoner Stadtteil Richmond er-
offnet. Wie sind Sie zur Kinderzahn-
heilkunde und dann spéter damit nach
England gekommen?

Ich habe in Wirzburg Zahnmedizin
studiert, dort 1998 mein Examen ab-
gelegt und danach meine zweijahrige

Dr. Nicole Sturzenbaum hat konsequent an ihr Praxis-
projekt und Geschaftsmodell geglaubt und dafiir gekampft —
trotz groBer Skepsis aus dem Umfeld und anfénglicher Durst-
strecken.
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Assistenzzeit in einer Praxis in Bad
Briickenau verbracht. Gleich zu Be-
ginn meiner Assistenztatigkeit entwi-
ckelte ich ein besonderes Interesse
fir die Kinderzahnmedizin. Zu diesem

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

Zeitpunkt wurde gerade das erste
APW-Curriculum fUr Kinderzahnheil-
kunde ins Leben gerufen, flr das ich
mich sofort einschrieb. Mir war schnell
klar, dass sich eine umfassende Kinder-
zahnheilkunde in einer Erwachsenen-
zahnarztpraxis nicht zu hundert Pro-
zent umsetzen lieB; daher ging ich
2001 in eine ausgewiesene Kinder-
zahnarztpraxis — das war damals noch
eine Seltenheit — nach Munchen. Ab
dann wollte ich nur noch mit Kindern
in einer reinen Kinderzahnarztpraxis
arbeiten. Nach England bin ich durch
meinen britischen Mann gekommen.
Zum Zeitpunkt unseres Kennenlernens
war er an der LMU in Mlnchen tatig.
Danach musste er zurtick an die Uni-
versitét in Cardiff, und ich bin zwischen
Cardiff und Mdunchen/Nurnberg ge-
pendelt, habe in Teilzeit in verschie-
denen Kinderzahnarztpraxen gearbeitet
und nebenbei meine Doktorarbeit ge-
schrieben. Dann erhielt mein Mann
eine Professur am King’s College Lon-
don und wir entschlossen uns, fest
nach London zu ziehen. Das war
2006, 2008 habe ich dann meine
eigene Praxis eroffnet.

Wie funktionierte der Landerwechsel
beziiglich lhrer bisherigen Ausbil-
dung? Wurden lhre deutschen Ab-
schllisse problemlos anerkannt?

Die Anerkennung meiner zahnérztli-
chen Zulassung war ganz einfach. Ich
musste nur die entsprechenden Doku-
mente ins Englische Ubersetzen lassen
und eine Gesundheitsprifung beste-
hen. Danach ging der Antrag bei der
staatlichen Aufsichtsbehdrde, dem Ge-
neral Dental Council (GDC), das alle
qualifizierten Zahnarzte und Fachper-

sonal im gesamten Konigreich erfasst,
innerhalb von sechs Monaten durch
und ich war offiziell registriert.

Wie ging es dann weiter? Gab es im
Fortgang der Praxisplanung beson-
dere Herausforderungen?

Oh ja, die gab es! Die Anerkennung
der Zulassung war ein Kinderspiel. Die
anschlieBende Planung der Praxis
war dagegen sehr viel schwieriger,
auch weil mein Vorhaben, eine Pri-
vatpraxis fUr Kinderzahnheilkunde in
London zu erdffnen, von wirklich allen
Seiten, einschlieBlich der an Kliniken
angestellten Kinderzahnarzte, ausge-
sprochen kritisch  beurteilt  wurde.
Letztlich fand man mein Vorhaben als
vollkommen unrealistisch, es gébe, so
war damals der Tenor, flr die private
Kinderzahnheilkunde in GroBbritannien
einfach keinen Markt. Und meine an-
fanglichen Schwierigkeiten und Durst-
strecken beim Aufbau und der Etablie-
rung meiner Praxis haben das auch
leider vollends bestatigt. Der Anfang
war wirklich harte Arbeit!

Die Skepsis zeigte sich auch in der
Finanzierung: Trotz Eigenkapital war es
nicht maoglich, eine Finanzierung fur
meine Praxis durch englische Banken
zu bekommen. Am Ende ist die deut-
sche apoBank eingesprungen und hat
die Praxisfinanzierung Ubernommen.
Auch die Standortwahl war eine He-
rausforderung. Da es um eine reine
Privatpraxis ging und selbst private
Krankenkassen in GroBbritannien eher
selten Zahnversorgungen einschlieBen,
war es wichtig, einen Standort mit dem
richtigen Klientel zu finden, also dort
meine Praxis aufzumachen, wo auch
Familien ansassig sind, die die finan-



ziellen Mdoglichkeiten fUr einen Privat-
zahnarzt haben. Gleichzeitig sind die
Mieten in London, gerade in prosperie-
renden Stadtteilen, wahnsinnig hoch,
vielfach héher als in vergleichbaren
deutschen GroBstadten.

Als ich dann Raume gefunden hatte,
musste ich einen Nutzungsantrag
stellen, dessen Bewilligung ein ganzes
Jahr dauerte. Erst dann konnte der
Umbau losgehen. Da der Ruf engli-
scher Handwerksunternenmen eher
schlecht als recht ist, wickelte ich
den kompletten Praxisumbau und die
Ausstattung Uber eine deutsche Firma
ab. Nur der Architekt kam aus Eng-
land, was wiederum zu einigen sprach-
lichen Problemen fUhrte. Zu guter Letzt
waren auch die Auflagen bezlglich
Feuerschutz und behindertengerech-
ter Zugange natlrlich auch anders,
und wie ich fand, deutlich strikter als
in Deutschland.

Das englische und das deutsche Ge-
sundheitssystem sind zwei verschie-
dene Paar Schuhe. Welche Kernunter-
schiede gibt es und welche Bedeu-
tung bekommen diese Unterschiede
mit Blick auf die Kinderzahnheil-
kunde?

In GroBbritannien gibt es drei Mog-
lichkeiten (zahn)medizinisch versorgt
zu werden: entweder im National
Health System (NHS), dem staatlichen
Gesundheitsdienst, Uber eine private
Krankenversicherung oder als Selbst-
zahler. Anders als in Deutschland,
wo man einer Krankenkasse beitre-
ten muss, bietet das NHS fur alle
Blrger des Landes gleichermalen
einen freien Zugang zur medizinischen
Versorgung. Es ist also eine kosten-

Die Kinderzahnarztpraxis Toothbeary von Dr.
Nicole Sturzenbaum befindet sich im affluenten
Londoner Stadtteil Richmond und bietet eine
durchdachte und moderne Kinderzahnmedizin
fernab der Versorgungsangebote des National
Health Systems (NHS).

lose Krankenversicherung, die aus
Steuergeldern und nicht, wie in
Deutschland und anderen européi-
schen Lé&ndern, durch die Sozialver-
sicherung finanziert wird. Fur die Kin-
derzahnheilkunde ergibt sich daraus
der folgende Umstand: Alle Kinder
werden im NHS umsonst behandelt.

Viele Briten sind stolz auf das NHS
und den sozialen Grundgedanken,
der ihm zugrunde liegt; gleichzeitig
ist das NHS umstritten, Uberregle-
mentiert und teilweise runtergewirt-
schaftet. Das zeigt sich dann auf
solchen Gebieten wie der Kinderzahn-
heilkunde Uberdeutlich; Im NHS wer-
den die Kinder nur sehr ,basic* ver-
sorgt, und viele wichtige Pfeiler der
Kinderzahnheilkunde, die in Deutsch-
land selbstverstandlich sind und mir
am Herzen liegen — zum Beispiel eine
engmaschige Vorsorge und moderne,
weil schonend, wie nachhaltige Be-
handlungsansatze — werden hier oft
vernachlassigt. Zudem wird Milch-
zdhnen wenig Bedeutung geschenkt,
und die Meinung, man kénne Karies
unbehandelt lassen und, wenn nétig,
die erkrankten Zahne einfach ziehen,
ist immer noch oft vorherrschend.
Jene, die sich hierzu kritisch auBern,
sprechen von einem ,public health
issue”, also von einem Phanomen, das
die Grundgesundheit gefahrdet.
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I am happy! Nach der Behandlung freuen sich
die Kkleinen Patienten (ber besondere Beloh-
nungen.

Wie muss man sich eine zahnmedi-
zinische Versorgung von Kindern im
NHS vorstellen?

In der Regel werden Kinder, wenn
abzusehen ist, dass eine ,groBere”
Versorgung notwendig ist, vom All-
gemeinzahnarzt an die Krankenhduser
und dortigen Kinderzahnérzte Uber-
wiesen. In den Krankenhdusern wie-
derum gelten strenge Regeln fur die
Versorgung: Wenn sich ein Kind ohne
Narkose behandeln l&sst, wird eine
Fullung oder Stahlkrone vorgenommen.
Lasst sich das Kind nicht behandeln,
muss es in Volinarkose, die wiederum
meistens nur fUr eine Extraktion vorge-
sehen ist. Das ist natrlich ein Teufels-
kreis und fuhrt dazu, dass in unserer
Praxis zum Teil Kinder vorstellig werden,
denen mehr als zehn Zahne gezogen
wurden, ohne dass es daflr eine Indi-
kation gab. Der Standard ist wirklich
niedrig; natdrlich gibt es Ausnahmen
und gute Zahnarzte in Privatpraxen.
Obwohl eine Privatpraxis auch wiede-
rum nicht per se fur Qualitét steht.
Im NHS aber ist die Versorgung ein-
fach grundlegend problematisch, und
soweit ich das von anderen Kollegen
hore, ist die Berufsaustbung als Zahn-
arzt im NHS entsprechend unbefrie-
digend.

Sie sagen, dass auch zahnérztliche
Privatpraxen keine Qualitdt per se
bieten — Wieso eigentlich nicht?

Weil Privatpraxen in der Uberwiegen-
den Mehrzahl zu groBen landeswei-
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ten Ketten gehoren, die wiederum
GroBunternehmen sind und sich Uber
Zahlen definieren. Das sind borsen-
gelistete Institutionen, bei denen es
in erster Linie um Investment geht.
Natdrlich finden Sie hier auch gute
Zahnmediziner, die ihren Beruf ernst
nehmen und wirklich etwas bewirken
wollen — grundsétzliche Praxisentschei-
dungen aber werden allein anhand
finanzieller Parameter getroffen.

In Deutschland wird der wachsende
blrokratische Aufwand des Praxis-
managements immer deutlicher be-
mangelt. Wie ist das in GroBbritan-
nien? Nimmt auch hier das ,Papier-
werk® um eine Behandlung zu?

Ja, auf jeden Fall. Vor allem erleben
wir die Regularien nicht nur als zeit-
aufwendig, sondern auch als teilweise
hinderlich — gemessen an den eigent-
lichen Dental Care-Problemen. Ich gebe
lhnen ein Beispiel: Wir unterliegen den
Vorgaben der Care Quality Commission
(CQQ), einer Aufsichtsbehorde im Ge-

sundheits- und Sozialsektor. In einem
umfangreichen Regelwerk des CQC
wird uns vorgegeben, was wir in der
Praxis wie zu dokumentieren haben.
Jeder Schritt muss - wie eine Art
TUV — nachvoliziehbar sein. Da der
Dokumentationsumfang riesig ist, habe
ich in meiner Praxis eine Angestellte,
die sich ausschlieBlich mit den CQC-
Anforderungen beschaftigt. Teil der
CQC-Vorgaben sind dokumentierte
Patientenbefragungen, die auch gezielt
Kritik bzw. Anderungswiinsche einho-
len. Bei unserer letzten Befragung fan-
den die Patienten unsere Praxis ganz
toll, nur die Praxiséffnungszeiten -
wir haben taglich bis 17.30 Uhr gedff-
net — unbefriedigend. Uns sind aber
wiederum die Hande gebunden, weill
uns das Local Council (Gemeinde)
langere Offnungszeiten untersagt. Laut
CQC sollen wir nun alle Eltern schrift-
lich darUber informieren, warum wir
um 17.30 Uhr schlieBen. Das ist na-
turlich  Wahnsinn! Doch so verrickt
es manches Mal scheint, dienen uns
diese Regularien letztlich aber auch im
Hinblick auf mdgliche Klagen. GroB-
britannien ist ahnlich wie Amerika ein
klagefreudiges Land! Ich kenne nicht
die genauen Zahlen, aber fast jeder
Zahnarzt wird einmal im Berufsleben
verklagt. Das ist eine groBe Demotiva-
tion, und viele Zahnarzte sehen eigent-
lich keine Perspektive in ihrem Job.
Gerade flr junge Zahnmediziner sind
die Hurden, in eine eigene Praxis
zu gehen, enorm hoch und kaum zu
schaffen.

Zahneputzen muss man lernen! Grundlegende
Aufklarung und engmaschige Vorsorge werden in
der Praxis Toothbeary groBgeschrieben.



Welche beruflichen Mdglichkeiten haben dann junge
Zahnarzte zu Beginn ihrer Karriere?

Viele gehen als sogenannte Associates in verschie-
dene Praxen der erwdhnten Ketten und werden dort
am Umsatz beteiligt. Das ist wie ein Angestellten-
verhaltnis und eine bequeme Losung; die Gehalter sind
gut, ohne dass man sich um Burokratie und Klagen
kimmern muss. Andere wiederum gehen in die Kran-
kenhauser, sind aber, wie erwéhnt, oftmals vom NHS-
Standard frustriert und entscheiden sich oft, in den
privaten Sektor zu gehen. Das Grinden einer eigenen
Praxis wird in vielen Féllen als nicht wirklich machbar
eingeschatzt, das schreckt natudrlich ab.

Noch mal zurlick zu lhnen - Was reizt Sie an der
Kinderzahnheilkunde?

Die Kinderzahnheilkunde ist unglaublich ,rewarding®,
bereichernd und erflllend fur mich. Kinder ticken ja
ganz anders als Erwachsene, sind viel unmittelbarer
und in der Regel zuganglich und teilen oftmals un-
bewusst ihr Gllicklichsein mit uns. Schon allein, wenn
wir sehen, wie gerne die Kinder, die uns kennen, zu
uns kommen, wie sie sich fast unbeschwert in der
Praxis bewegen, voller Stolz ihre geputzten Zahne
zeigen und sich auf die kleinen Belohnungen freuen,
die da auf sie warten. Unsere Arbeit, wie wir sie in
unserer Privatpraxis ausiben koénnen, ist ein groBes
Privileg. Sie birgt eine groBe Verantwortung und be-
deutet zugleich ein groBes Glick, weil wir den Kindern
so viel fur ihr weiteres Leben mitgeben konnen. Diese
Dimension hat die Erwachsenenzahnheilkunde nicht.

Und was motiviert Sie taglich in Inrem Behandlungs-
alltag?

Zum einen mdchte ich das vielerorts fehlende Be-
wusstsein flr die Vorsorge bei Eltern und Kindern
scharfen. Ohne Vorsorge wird sich die Mundgesund-
heit der Kleinen langfristig und flachendeckend nicht
verbessern. Viele Eltern hinterfragen natlrlich erst
einmal unser Angebot, auch weil es ganz klar ein zu-
satzlicher, freiwilliger Kostenfaktor ist und sie aus dem
NHS oder anderswo eine vollkommen andere Zahn-
versorgung kennen. Hier muissen wir grundlegende
Aufklarungsarbeit leisten. Das ist zum Teil mit sehr
viel Zeit und Geduld verbunden. Als Privatpraxis kon-
nen wir aber eben ganz individuell auf die Bedurfnisse
der Eltern und Kinder eingehen. Zum anderen zeigen
wir auf, dass das Behandeln von Kindern in Vollnar-
kose, wie es allzu oft erfolgt, so nicht notwendig ist.
Wir verwenden zum Beispiel Lachgas in unserer Pra-
xis, um, wenn notig, Kinder zu entspannen und die
Behandlung zu vereinfachen.

Welches Praxiskonzept steckt hinter ,Toothbeary“?

Unser Praxiskonzept unterliegt einem zentralen Ziel:
Bei jeder Behandlung das ganze Kind zu betrachten!
Es geht uns um einen ganzheitlichen Ansatz und die
Gesamtgesundheit der Kinder, die eben auch vom
Zustand des Mundraums direkt abhangt. Wir schauen
nicht nur auf Z8hne und Zahnfleisch, sondern — mit
Blick auf myofunktionelle Therapien — auch auf die
Atmung des Kindes, wie es schlaft, sich grundsatzlich
fUhlt und welche anderen Erkrankungen eventuell schon
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vorlagen. Das alles spielt in unseren
Blickwinkel mit ein. Damit Eltern und
Kindern sich derart von uns bera-
ten und behandeln lassen, bedarf es
eines grundsatzlichen Vertrauens, dem
wir uns jeden Tag neu widmen.

Welche Schritte durchlaufen Kinder in
Ihrer Praxis, wenn sie sich erstmalig
vorstellen?

Hat ein Kind beim ersten Besuch akute
Schmerzen, muUssen wir uns, ganz
klar, erst mal um die Schmerzen kim-
mern. Hier behandeln wir mit Lach-
gas oder intravendse Sedierung. Ist
das Kind dann schmerzfrei, schauen
wir weiter und tasten uns an die Pro-
blemfelder, zum Beispiel orale Pho-
bien. Kommt ein Kind zur Vorsorge
zu uns, fUhren wir eine Erstberatung
durch, verschaffen uns ein Bild von
der Situation des Kindes und arbei-
ten dann, je nach Bedarf, die not-
wendigen Schritte ab. Wir sind in un-
serer Praxis sehr breit aufgestellt: Wir
haben eine Logop&din, eine Kiefer-
orthopadin und eine Hypnosethera-
peutin vor Ort. Gleichzeitig arbeiten
wir mit einer Spezialistin flr Autismus
zusammen, um auch autistischen Kin-
dern eine adéquate Versorgung (ohne
Vollnarkose) bieten zu kénnen. Letzt-
lich wollen wir jedem Kind den best-
maoglichen Start in ein gesundes Leben
ermoglichen.

Im Rickblick: Welche Hohe- und Tief-
punkte haben Sie mit lhrer Praxis bis-
her erlebt?

Der Tiefpunkt war fUr mich die Eta-
blierung der Praxis. Der finanzielle
Aufwand zu Beginn war enorm, und
wir haben die ersten Jahre wirklich
ums Uberleben gekampft, um jeden
einzelnen Patienten. Der Besuch bei
uns ist keine Selbstverstandlichkeit,
die Eltern zahlen das aus ihrem
Nettoeinkommen — da mussten wir
immer wieder Uberzeugungsarbeit
leisten und zeigen, woflr wir stehen.
Das war ein langwieriger Prozess Uber
mehrere Jahre bis hin zu einem fes-
ten und wachsenden Patientenstamm,
wie wir ihn heute haben (die Praxis
hat mehr als 15.000 registrierte Pa-
tienten. Umso schoner sind dann
natlrlich die Erfolge — 2009 haben wir
das erste Mal den UK-weiten Private
Dentistry Award gewonnen, fur ,Best
Patient Care“. Bisher haben wir die
Auszeichnung zweimal erhalten — das
war jedes Mal ein tolles Gefuhl flr
mich und mein Praxisteam.
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Und zum Schluss: lhre Praxis ist Gber
die vergangenen zehn Jahre ungemein
gewachsen und zahlt derzeit mehr als
35 Mitarbeiter - Was ist Ihr Erfolgs-
geheimnis und wo sehen Sie sich zu-
klnftig?

FUr mich war von Anfang an wichtig,
dass ich zum Team gehdre und nicht
abgehoben die Chefin vom Dienst bin.
Ich binde meine Helferinnen komplett
mit ein, wir ziehen alle an einem
Strang, haben alle gleichermaBen wich-
tige Aufgaben und vermitteln das, zum
Beispiel Uber unser einheitliches Outfit,
auch so nach auBen hin. Kinder wir-
den sofort merken, wenn ich anders
aussehen wirde, und wdirden sich
wundern. Gleichzeitig unterstreicht die
einheitliche Kleidung auch intern unser
Team und unsere Gleichwertigkeit.
Mag sein, dass ich allein die ein oder
andere verantwortungsvolle Entschei-
dung treffen muss, ansonsten aber
reine ich mich ins Team ein. Wir ha-
ben einen hausinternen Study Club,
zu dem wir uns regelmaBig treffen und
der jeder Mitarbeiterin die Moglichkeit
bietet, zu einem selbstgewahlten Fach-
thema etwas vorzutragen. Oder wir
organisieren teambildende Events und
Termine, wie zum Beispiel die Brust-
krebsvorsorge fur alle Mitarbeiterinnen
der Praxis. Gleichzeitig nutzen wir
externe Fortbildungsangebote. Meine
Helferinnen  machen  verschiedene
Ausbildungen (zum Rdntgen, zum
Lachgaseinsatz und zur Hypnose) und
sind Uberaus dankbar flir diese Mog-
lichkeiten. NatUrlich ist auch der finan-
zielle Aspekt wichtig, die Wertschat-
zung, die sich Uber ein angemessenes
und ordentliches Gehalt zeigt. Letztlich
gilt, ob Krise oder Erfolg — wir meistern
und feiern es als Team zusammen!

Was die Zukunft angeht — wir hatten
anfanglich Uberlegt, weitere Standorte
zu gruinden, also unsere eigene Kette
aufzumachen, und auch schon Ob-
jekte besichtigt, aber durch den Brexit
ist alles unsicher geworden. Zudem
musste man noch mal wahnsinnig viel
Geld in die Hand nehmen und zu-
satzlich Verantwortung und Risiken
tragen. Wir fihren lieber eine einzige
Praxis gut und richtig, behalten das
Mikromanagement im Blick und ver-
lieren uns nicht in der Masse. Insofern
bleiben wir sehr wahrscheinlich eine
Einzelpraxis, weil uns das so am bes-
ten gefallt.

INFORMATION

Specialist for Paediatric Dentistry/
Spezialistin fiir Kinderzahnheilkunde
Um als Spezialist/-in flr die Kinderzahn-
medizin in GroBbritannien anerkannt zu
werden, muss man in einer vom General
Dental Council geflihrten Spezialistenliste
eingetragen sein. Hierflr ist ein Abschluss-
zertifikat (Certificate of Completion of Trai-
ning, CCT) fiir Kinderzahnheilkunde erfor-
derlich, das durch die Beantragung eines
Ausbildungsplatzes zum Facharzt fir Kin-
derzahnheilkunde in einem anerkannten
Ausbildungsprogramm erworben werden
kann. Ein solches Programm in Vollzeit er-
streckt sich in der Regel tber drei Jahre;
eine berufsbegleitende Fachausbildung be-
darf in der Regel rund fiinf Jahre.

Quelle: British Society of Paediatric Dentistry
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Isabel Becker

Kinder behandeln:
Die Angst vor dem Piks nehmen

FACHBEITRAG Kinder werden in nahezu jeder Praxis betreut, jedoch sind nur wenige Zahndrzte auf die kleinen Patienten
spezialisiert. Die Behandlung bringt fir beide Seiten vielseitige Herausforderungen mit sich. Meist gilt es, Kindern die Angst
zu nehmen und Vertrauen aufzubauen. Neben der altersgerechten Kommunikation miissen Zahnarzte die Besonderheiten
bei der Anwendung von Arzneimitteln beachten.

Eine Spritze kann schon mal ,Aua
machen” — und die gibt es beim Arzt.
Insbesondere Kleinkinder haben haufig
Angst, wenn sie eine Praxis mit frem-
den Menschen und ,weiBen Kitteln®
betreten. Deshalb muss das Praxis-
personal bereits bei der Terminvergabe
auf Kinder eingestellt sein und ein
sensibles Gesptr flr die Befindlich-
keiten dieser Patientengruppe entwi-
ckeln. Durch reibungslose Ablaufe lasst
sich der unvermeidbar gréBere Zeit-
aufwand oft schon ausgleichen. Es
empfiehlt sich, bereits bei der Termin-
vereinbarung abzufragen, was der
Grund fUr den Besuch ist. Auf diese
Weise konnen Zahnarzte direkt mit
dem Kind kommunizieren und das
JJangweilige® Vorgesprach mit den El-
tern auslassen. DarUber hinaus ist es
ratsam, klare Regeln fur die Begleiter
festzulegen: Wahrend der Sitzung soll-
ten sie im Hintergrund bleiben und
moglichst nicht sprechen, denn Dro-
hungen oder die Versprechung von
groBen Belohnungen sind kontra-
produktiv, genau wie der Satz ,Du
brauchst keine Angst haben®. Details
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zur Behandlung sollten im Anschluss
besprochen werden.™?

Kindern auf Augenhéhe
begegnen

Schon durch eine angemessene und
personliche BegriBung auf Augen-
héhe im Wartezimmer l&sst sich das
Vertrauen des Kindes leichter gewin-
nen. Interesse zeigen ist das A und O!
Deshalb solite bei der Behandlung
das Lieblingskuscheltier nicht fehlen.
Im Gesprach Uber den kleinen Freund
ist die anfangliche Skepsis meist
schnell vergessen. Haufig kann die
Frage nach den Zahnen des Kuschel-
tiers (auch wenn nicht vorhanden) eine
gute Uberleitung zur Behandlung sein.
Kindergartenkinder zeigen dann gerne
die eigenen Zéhne und sagen auch,
wenn es irgendwo wehtut." Um eine
notwendige Therapie durchzufihren,
wie eine Fullung zu legen, eignet sich
die ,Tell — Show — Do“-Technik. Dabei
kdénnen Zahnarzte den ersten Schritt
erklaren, ihn dann an einem Modell,
einer Puppe oder der Hand zeigen

© grki — stock.adobeigom

und anschlieBend im Mund durch-
fihren. Reizworte wie Spritze oder
Bohrer sind dabei fehl am Platz. Hier
durfen Zahnérzte kreativ werden und
sich eine Geschichte rund um die
Behandlung ausdenken. Professor Dr.
Katrin Bekes schlagt unter anderem
folgende kindgerechte Begriffe vor:
Einschlafmarmelade (topisches An-
asthetikum), Traumkigelchen (Lokal-
anasthetikum), Schlirfi (Sauger groB/
klein), Krabbler (Bohrer), Zahnplastilin
(FUllungsmaterial), Zauberlampe (LED-
Lampe), kleinster Radiergummi der
ganzen Welt (Poliergummi).?

Auf die Dosis kommt es an

Die vollstandige Schmerzausschaltung
ist bei Kindern besonders wichtig, denn
Angst vor dem Zahnarzt wirkt sich le-
benslang negativ auf die Mundgesund-
heit aus. Bei langen operativen Eingrif-
fen, die mittels Lokalanasthesie nicht
schmerzfrei gestaltet werden kdnnen,
sollte daher eine Allgemeinanasthesie in
Erwagung gezogen werden. Meist sind
lokale Injektionen aber ausreichend und



* Individuelle Grenzmenge berechnen, so gehts:

m
Grenzdosis LA ( 9 ) X Korpergewicht Kind (kg)

kg KG

Konzentration LA (mg/ml) X 10

gelten nach wie vor als Goldstandard.®
Dabei ist insbesondere bei kleineren
Kindern die veranderte Pharmako-
kinetik zu beachten, bei Lokalanasthe-
tika unter anderem: ein groBeres Ver-
teilungsvolumen sowie eine niedrigere
Proteinbindung und Clearance* Flr die
zahnarztliche Behandlung von Kindern
wird in Deutschland Articain empfoh-
len57 Es zeichnet sich durch eine
hohe Proteinbindungsrate von 94 Pro-
zent und eine niedrige Toxizitat aus’,
wéhrend es gleichzeitig den Knochen
gut penetriert.® Ein GrofBteil des An-
asthetikums wird durch Plasma- und
Gewebeesterasen inaktiviert, was eine
geringe Eliminationshalbwertszeit von
etwa 20 Minuten und eine schnelle
Metabolisierung zur Folge hat.”® Kin-
der haben wegen ihres niedrigeren Ge-
wichts ein geringeres Blutvolumen und
einen kleineren Verteilungsraum, da-
durch kann der Konzentrationsspiegel
bei gleicher Dosis hoher sein.® Sollte
ein Eingriff bei Neugeborenen notwen-
dig sein, ist daher eine Verlangerung
der Halbwertszeit um das Zwei- bis
Dreifache zu erwarten. Die Toxizitat aller
Lokalanasthetika erhoht sich mit einer
fetalen Azidose zudem signifikant.
Deshalb ist bei der Gesamtdosierung
hoéchste Vorsicht angebracht.”

Das sympathische System von Kindern
reagiert anders als das Erwachsener.
Generell sind die gangigen Substanzen
aber gut vertraglich. Kardiovaskulare
Ereignisse treten bei Kindern sogar
seltener auf.” Die Gesamtexposition
beispielsweise nach vestibularer Infil-
trationsanasthesie ist mit der von Er-
wachsenen vergleichbar, jedoch wird
die maximale Serumkonzentration
schneller erreicht.”®™ Deshalb muss
die Maximaldosis streng eingehalten
werden.” Zudem sollten Zahnarzte im-
mer das kleinste fUr eine ausreichende
Anasthesie notwendige Volumen wéh-
len und stets die individuelle Grenz-
menge berechnen.

Individuelle Grenzmenge
berechnen, so gehts*

Die Maximaldosis des Anésthetikums
(z.B. 7mg pro Kilogramm Korper-
gewicht) wird mit dem Kd&rpergewicht
des Kindes multipliziert (z.B. 20 Kilo-
gramm). Dieser Wert (140) wird dann
durch folgenden dividiert: Die Konzen-

tration des Anasthetikums (4-prozen-
tige Articainldsung) mit 10 multipliziert
(40). Demnach ergibt sich eine indivi-
duelle Grenzmenge von 3,5 Millilitern
fir das Kind, also etwa zwei Ampul-
len a 1,7 Milliliter. Achtung: Auch ein
zusatzliches Oberflachenanasthetikum
darf hier nicht vergessen werden. Die
Dosisberechnung nach Daublander®®
dient der Orientierung, die Tagesmaxi-
maldosis muss dabei strikt eingehal-
ten werden.

Bei Lokalanasthetika ist der vasokon-
striktorische Zusatz (Adrenalin) flr die
meisten Nebenwirkungen verantwort-
lich.& "2 Um herauszufinden, wie viel
Adrenalin das Kind bekommen soll,
multipliziert man die Menge des Anas-
thetikums mit dem enthaltenen Vaso-
konstriktor in Mikrogramm.

Ein Anasthetikum im Mischverhéltnis
von 1:100.000 enthalt 10 Mikrogramm
Adrenalin pro Milllliter. Eine Ampulle a
1,7ml enthalt also 17 Mikrogramm,
eines mit 1:200.000 entsprechend die
Halfte (8,5 Mikrogramm).’® Abhangig
von der Behandlungsdauer und der
Art des Eingriffs sollte ein mdglichst
geringer Adrenalinzusatz gewahlt wer-
den.®&"18 Um eine Intoxikation zu
vermeiden, muss immer sorgfaltig as-
piriert werden. Jedoch kommt es in
etwa 20 Prozent der Félle dennoch
zu partiellen intravasalen Injektionen,
die hohe Adrenalinkonzentrationen zur
Folge haben. Darliber hinaus treten
bei Kindern haufiger allergische Re-
aktionen auf. Daher solite man be-
vorzugt auf Ampullen (parabenfrei)
zurlickgreifen.® Bei Patienten mit wei-
teren Risikofaktoren, bspw. Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen oder Sulfitallergie,
sowie absoluten Kontraindikationen
kann fur kurze Eingriffe und je nach
Injektionstechnik ein Lokalanasthetikum
ohne Adrenalinzusatz (z.B. Ultracain®D
ohne Adrenalin) erwogen werden. 141

Nur ein kleiner Piks —
mit der richtigen Technik

Um den Einstich- und Injektionsschmerz
zu verringern und eine ausreichend
starke Analgesie zu erreichen, lohnt
es sich, einen Blick auf die verschiede-
nen Techniken bei Kindern zu werfen.
Vor der Behandlung solite das Kind auf
den ,kleinen Piks* vorbereitet werden.
Dazu kann die Ampulle mit Schlaf-
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Checkliste in Kurze

+ Das Kind direkt ansprechen und in den
Mittelpunkt stellen

+ Auf Augenhdhe kommunizieren, Interesse zeigen

+ Das Kuscheltier zur Behandlung einladen

+ Tell - Show — Do"-Technik anwenden

« Kreative Begriffe fir ,bdse” Geréate finden

* Oberflachenanasthesie erwégen, um Einstich-
schmerz zu lindern

 Articain m

it mdglichst geringem Adrenalin-

anteil verwenden

 Bei Kontra

indikationen/Risikopatienten je nach

Indikationsstellung auf den Vasokonstriktor

verzichten

(z.B. Ultracain®D ohne Adrenalin)

» Minimalinvasive Techniken bevorzugen
(intraligamentére Anéasthesie)
+ Analgetika und Antibiotika nach Goldstandard

auswahlen
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wasser gezeigt oder die Spritze unter
den Augen des Kindes vorbeigefuhrt
werden.® Oberflachenanasthetika soll-
ten zwar mit besonderer Vorsicht
angewendet werden, bei angstlichen
Kindern konnen sie nach strenger
Indikationsstellung aber nutzlich sein
(z.B. Gingicain®D)."® So kdénnen klei-
nere MaBnahmen, wie das Einsetzen
von Kronen, die Extraktion eines stark
gelockerten Milchzahns oder die Zahn-
steinentfernung, ausschlieBlich unter
Oberflachenanésthesie erfolgen.® Bei
Eingriffen unter Infiltrations- oder Lei-
tungsanasthesie lasst sich zudem
die Einstichstelle betduben, was bei
angstlichen Kindern ein groBer Vorteil
ist. Darlber hinaus vermdgen sie, den
Wirgereflex bei der unangenehmen
Abdrucknahme auszuschalten. Ober-
flachenanasthetika sollten nicht groB3-
flachig, sondern vielmehr punktuell
zum Einsatz kommen, da sie sonst
zu unkontrolliert hohen Plasmaspie-
geln fUhren koénnen.5°

FUr viele Eingriffe eignet sich bei Kin-
dern die terminale Infiltrationsanés-
thesie. So kann diese bis zum 5. oder
6. Lebensjahr aufgrund der Knochen-
struktur auch im UK-Seitenzahnbereich
noch ausreichend sein. Da die palati-
nale Injektion besonders schmerzhaft
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ist, empfiehlt es sich hier, ein Ober-
flachenanasthetikum anzuwenden oder
die Injektion transpapilléar durchzufih-
ren, sodass die Schleimhaut vor der
eigentlichen Injektion betéubt ist.> So-
bald die ersten Molaren durchgebro-
chen sind, kommt bei operativen MaR3-
nahmen im UK die Leitungsanasthe-
sie des Nervus alveolaris inferior am
Foramen mandibulae infrage. Dieses
liegt beim Kileinkind unterhalb der
Kauebene, bei Flnf- bis Sechsjahri-
gen etwa auf gleicher Hohe und bei
Zwolfighrigen ein wenig dartber.® Bei
Erwachsenen konnten klinische Stu-
dien zeigen, dass vor allem bei der
Leitungsanéasthesie des Nervus alveo-
laris inferior in vielen Féllen auf ein
Anasthetikum ohne Adrenalinzusatz
zurlickgegriffen werden kann.®7

Wann immer mdglich, ist jedoch der
intraligamentaren Anasthesie (ILA) der
Vorzug zu geben®8, insbesondere bei
der Behandlung von Einzelzéhnen oder
in mehreren Quadranten.”® Der Einstich-
schmerz ist im Desmodontalspalt mit-
tels Dosierhebelspritze (z. B. Ultraject®)
vergleichsweise gering, bei sehr angst-
lichen Patienten kann vorab zusétzlich
ein Tropfen Anasthetikum auf die Ein-
stichstelle gegeben werden.” Distal
und mesial werden pro Zahnwurzel
0,2 Milliliter Anasthetikum langsam
(20 bis 30 Sekunden) injiziert.” In der
Regel wird hierfUr ein Lokalan&sthe-
tikum mit Adrenalinzusatz verwendet,
jedoch wurde bereits gezeigt, dass die
ILA auch mit adrenalinfreiem Articain
gut funktioniert."-2° Die Gesamtmenge
des Anasthetikums ist bei der ILA
geringer, wodurch sich die Methode
vor allem flr Kinder und Risikopatien-
ten eignet.> 819 Eine Kontraindikation
liegt bei Endokarditisrisiko vor.’® Bei
Anwendung der ILA ist zudem nur
ein kleines Areal analgesiert und die
Betdubung des Weichgewebes klingt
nach der Behandlung schneller ab.
Ein Vorteil, denn so kommt es weni-
ger zu versehentlichen Bissverletzun-
gen an Lippen, Wangen und Zunge,
welche bei Kindern besonders haufig
auftreten.'® Zahnarzte sollten die El-
tern vor allem bei langer anhaltender
Anasthesie auf das Risiko hinweisen.™©

Analgetika und
Antibiotika fur Kinder

Auch nach dem Eingriff steht die
Schmerzfreiheit im Fokus. Paracetamol
gilt bei leichten bis mittleren Schmer-
zen als Analgetikum und Antipyreti-

kum der Wahl fur Kinder. Alternativ
kann Ibuprofen gegeben werden, wenn
ein antiphlogistischer Effekt erwinscht
ist.

Auf Acetylsalicylsdurepraparate sollte
bis zum 14. Lebensjahr verzichtet wer-
den, da dieses bei viralen Infekten mit
dem Reye-Syndrom assoziiert wird. Ist
eine Antibiose indiziert, gilt Amoxicillin
bei Kindern unter acht Jahren als Gold-
standard.

Liegt eine Penicillinallergie vor, kann
Clindamycin als Ersatz dienen. Tetra-
zykline sollten hingegen nicht vor dem
achten Lebensjahr angewendet wer-
den, denn erst, wenn die Schmelz-
und Dentinbildung abgeschlossen ist,
besteht hier kein Risiko mehr fur Ver-
farbungen.?’

Mehr Uber besondere Patienten erfahren Zahn-
arzte quartalsweise im Sanofi Scientific News-
letter. Anmeldung auf: www.dental.sanofi.de/
dental-scientific-news

Hinweis: Das im Text beschriebene Vorgehen
dient der Orientierung, maBgeblich sind jedoch
immer die individuelle Anamnese und die Thera-
pieentscheidung durch die behandelnde Arztin/
den behandelnden Arzt. Die Fachinformationen
sind zu beachten.
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Ein neuer und INnovativer
Ansatz zur Kronenversorgung
padiatrischer Zanne

ANWENDERBERICHT Die Behandlung von Zahnkaries bei Kindern basiert auf der Erkenntnis, dass Karies eine fort-
schreitende Erkrankung ist, die den Zahn letztendlich zerstoren und auch die bleibenden Zahne oder das allgemeine
Wohlbefinden des Kindes beeintrdchtigen kann. Das Hauptziel einer restaurativen Behandlung bei pddiatrischen Patienten
besteht darin, die Kariesschéden zu reparieren oder einzuddmmen, die Zahnstruktur zu schiitzen und zu bewahren und
die Pulpenvitalitit so weit wie moglich zu erhalten. Obwohl sich Edelstahlkronen in der klinischen Praxis bewdhrt haben,
wird ihr Nutzen von Zahndrzten unterschiedlich bewertet. Der vorliegende Beitrag skizziert einen neuen Ansatz zur Ver-

sorgung padiatrischer Zéhne.

Die Mehrheit der Allgemeinzahnarzte
vertritt die Meinung, dass Edelstahl-
kronen fur die meisten Kinder nicht
geeignet sind und dass der mit den
Restaurationen verbundene Aufwand
nur schwer mit dem hektischen All-
tagsbetrieb in der Praxis zu verein-
baren ist.!

Die Leitlinien der British Society of Pe-
diatric Dentists zur Nutzung von Edel-
stahlkronen wurden bislang gréBten-
teils ignoriert, da sie nicht die Sicht
der Mehrheit der Allgemeinzahnarzte
widerspiegeln.” Im Zuge des immer
lauteren Rufs nach &sthetischen Ver-
sorgungen wurden in den vergange-
nen Jahren vorgefertigte Kronen aus
Zirkonoxid immer beliebter. Um Milch-
zdhne mit péadiatrischen Kronen aus
Zirkonoxid zu versorgen, ist jedoch ein
aggressiverer Ansatz mit subgingivalen
Préaparationsrandern nétig. Dies kann
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aufgrund der bei Kindern groBeren
Pulpenkammern und der hohen Pul-
penhérner in vielen Féallen zu einer
Freilegung der Pulpa flhren. Da Zir-
konoxidkronen nicht gecrimpt werden
kdénnen, muss der Arzt den Zahn an
die Krone anpassen. Dadurch nehmen
Préparation und Einpassen der Versor-
gung mehr Zeit in Anspruch. Zudem
fuhrt die Praparation der subgingivalen
Rénder haufig zu gingivalen Blutungen,
die wiederum den Halt der Zirkonoxid-
kronen beeintrachtigen kdnnen.?

Minimalinvasive, hochasthetische
pédiatrische Krone

Um die Nachteile der eingangs
beschriebenen Behandlungsoptionen
auszugleichen, wurde vor Kurzem eine
minimalinvasive, hochésthetische péa-
diatrische Krone aus lasergesintertem

und verglastem Composite auf den
Markt gebracht.® Dank dieser Herstel-
lungsverfahren konnte die Biegefestig-
keit der Krone auf 550 MPa verbessert
und eine hochasthetische, glanzende
Oberflache geschaffen werden.®
edelweiss PEDIATRIC CROWNSs sind
vorgefertigte Kronen, die die anatomi-
schen Konturen der Milchzahne nach-
bilden. Sie sind in verschiedenen Gro-
Ben sowohl fir den Front- als auch
fir den Seitenzahnbereich und flr
unterschiedliche klinische Situationen
erhaltlich.

Klinischer Fallbericht

Ein vierjahriges Madchen wurde auf-
grund von Zahnschmerzen beim Essen
und unansehnlichen oberen Frontzah-
nen an das Children’s Dental Center in
Gurgaon Uberwiesen. Die klinische Un-
tersuchung ergab groBe Karieslasionen
an den oberen Frontzéhnen (Abb. 1).
Eine rontgenologische Untersuchung
zeigte eine Pulpabeteiligung der Karies
an den Zahnen 51 und 61 (Abb. 2).
Der Behandlungsplan zielte zun&chst
auf eine Linderung der Schmerzen und
eine Entfernung aller krankhaften Ver-
anderungen ab. AnschlieBend sollten
Funktion und Asthetik wiederherge-
stellt werden. Nach Platzierung eines
Kofferdams wurde eine endodon-
tische Standardbehandlung an den
Zéhnen 51 und 61 durchgefihrt. Die
Wurzelkanéle wurden mit Vitapex ver-

Abb. 1: Karies an den vier Frontzéhnen.
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Abb. 2: Die rontgenologische Untersuchung ergibt eine Pulpabeteiligung der Karies an
den Z&hnen 51 und 61. Abb. 3: edelweiss GroBenschablone fiir kleine, mittlere und groBe
GroBen zur Auswahl der passenden Krone. Abb. 4: Kronenprdparationen mit supragingi-
valen Réndern. Abb. 5: Auf das Innere der PEDIATRIC CROWN wird edelweiss Veneer Bond
aufgetragen, luftgetrocknet und lichtgehértet. Abb. 6: Die Oberfldchen der Z&hne werden
zehn Sekunden lang mit 37%iger Phosphorsédure prapariert. Abb. 7: Auf das Innere der
Krone wird Adhésiv aufgetragen und 20 Sekunden lang lichtgehdrtet. Abb. 8: Entfernung
des (iberschiissigen Zements von den Réndern vor der endgltigen Hartung. Abb. 9: Mit
edelweiss PEDIATRIC CROWNs versorgte Frontzahne.

62  ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

fullt, einer resorbierbaren Calciumhydroxid-Jodoformpaste.
Da die Asthetik eine hohe Prioritat hatte, wurden edelweiss
PEDIATRIC CROWNSs zur Versorgung der vier Frontzahne
verwendet. Mithilfe einer GroBenschablone (im Lieferumfang
des Herstellers enthalten) wurden die passenden Kronen
ausgewahlt (Abb. 3).

Die gesamte Karies wurde mit einem runden Diamantbohrer
entfernt. Die mesiale und distale Reduktion wurde mit einem
konischen Feinkorndiamanten durchgefihrt, um die Appro-
ximalkontakte zu &ffnen und die zirkulare Reduktion zu be-
ginnen. Bei der bukkalen und lingualen Reduktion kam ein
zylindrischer Fissurenbohrer mit abgerundeter Diamantspitze
zum Einsatz. Alle Rander und das Ausmal3 der Reduktion
richteten sich nach dem Umfang der Karies und wurden
auf ein Minimum beschrankt, um so viel Zahnstruktur wie
moglich zu bewahren. Die Rander wurden supragingival ge-
halten (Abb. 4).

Die Kronen wurden hinsichtlich der Passung Uberprtft und
fir das Bonding-Verfahren prapariert. Das Innere der Kro-
nen wurde mit einem eiférmigen Diamantbohrer (RA 379)
leicht angeraut und anschlieBend abgespult und luftgetrock-
net. Auf das Innere der Krone wurde edelweiss Veneer Bond
aufgetragen (Abb. 5) und 20 Sekunden lang lichtgehéartet.
Die praparierte Zahnoberflache wurde mit 37%igem Phos-
phorsdure-Atzgel zehn Sekunden lang angeétzt. Dann wurde
das Adhasiv aufgetragen und 20 Sekunden lang lichtgehartet
(Abb. 6 und 7). Auf das Innere der Krone wurde edelweiss
Kompositfarbe AO aufgetragen, bevor die Krone auf den
praparierten Zahn platziert und fest angedrlickt wurde.
Uberschiissiges Komposit wurde von den Randern entfernt
(Abb. 8). AnschlieBend wurden die Inzisalkanten und die
labiale Inklination gepruft, bevor die Versorgung noch ein-
mal fir 20 Sekunden fertig lichtgehartet wurde (Abb. 9).
Bei einem Nachsorgetermin nach vier Monaten wurden
keine Verfarbungen der Kronen und ein guter Zustand der
Gingiva festgestellt (Abb. 10).

Diskussion

Da gerade bei immer jinger werdenden Kindern die psy-
chologische Beeinflussung durch die Interaktion mit ande-
ren Kindern eine groBe Rolle spielt, ist die dentale Asthetik
von besonders groBer Wichtigkeit fur die weitere Entwicklung
des Kindes.* Daher scheint die Nachfrage nach Milchzahn-
versorgungen, bei denen eher die Asthetik als die Funktion
im Vordergrund steht, zu steigen.® Dementsprechend war in
letzter Zeit auf dem Markt eine Verlagerung weg von Edel-
stahlkronen zu beobachten. Vorgefertigte Zirkonoxidkronen
wie NuSmile, Cheng Crowns und Kinder Krowns bestehen
aus mit Yttrium stabilisiertem Zirkonoxid und werden ent-
weder gefrast oder spritzgegossen. Zirkonoxidkronen sind
im Vergleich zu Edelstahlkronen deutlich &sthetischer. Aller-
dings zeigten von Townsend et al. in vitro durchgeflihrte Stu-
dien zur Bruchlast®, dass es bei den verschiedenen Zirkon-
oxidkronen Unterschiede bei der Dicke der Kronen und
dem Frakturverhalten gibt. Bei den Kraften, die angewendet
werden mussten, um die Zirkonoxidkronen zu frakturieren,
wurden zwischen den drei verschiedenen Herstellern statis-
tisch signifikante Unterschiede festgestellt. Der Kraftanstieg
korrelierte mit der Dicke der Kronen. Um die vorverblende-
ten Edelstahlkronen zu frakturieren, waren hingegen deutlich
groBere Krafte erforderlich als zur Frakturierung der Zirkon-
oxidkronen aller Hersteller.® Das Verhalten der edelweiss



Abb. 10: Beim Nachsorgetermin nach vier Monaten befindet sich die Gingiva in einem guten Zustand
und die Kronen zeigen keine Verférbungen.

PEDIATRIC CROWNSs ahnelt mit einem
Biegemodul von 20 GPa dem der na-
tUrlichen Zahnstruktur.®

Die Form der edelweiss PEDIATRIC
CROWNSs orientiert sich an der Anato-
mie der Milchz&hne, sodass sie diese
perfekt imitieren. Die mesialen und dis-
talen Rander der edelweiss PEDIATRIC
CROWN s folgen dem naturlichen Gin-
givaverlauf der Milchzahne, wodurch
eine UberméaBige Reduktion des Zahns
verhindert wird, und subgingivale Ran-
der sind nur bei einem entsprechenden
AusmaB der Karies erforderlich. Da die
erforderliche Pré&paration minimal ist,
besteht kein Risiko fUr eine iatrogene
Schadigung der Pulpa des Milchzahns.
Diese vorgefertigten Kronen ermdgli-
chen eine schnelle und sichere Be-
handlung mit maximal asthetischen Er-
gebnissen. Falls eine erneute Behand-
lung erforderlich wird, haben edelweiss
PEDIATRIC CROWNSs den Vorteil, dass
sie einfach entfernt werden koénnen,
da sie sich ahnlich beschleifen lassen
wie Dentin.

Die Form der Hocker der edelweiss
PEDIATRIC CROWNSs éahnelt denen
der Milchz&hne, sodass okklusal nur
geringfligige Anpassungen vorgenom-
men werden mussen. Falls solche
Anpassungen erforderlich sind, kénnen
diese direkt an der PEDIATRIC CROWN
erfolgen und nicht am gegenuberlie-
genden Zahn, sodass die natUrliche
Zahnstruktur erhalten bleibt. Im Ge-
gensatz dazu mussen bei Zirkonoxid-
kronen alle Anpassungen am Antago-
nisten vorgenommen werden, wodurch
dieser Zahn unndtig beschéadigt wird.
Des Weiteren ist naheliegend, dass
die natUrliche Abrasion der edelweiss
Kronen und der Biegemodul, die der
natdrlichen Zahnstruktur ahneln®, dazu
fUhren, dass die Kronen von Kindern
besser vertragen werden und ,sanfter”
zu den Kiefergelenken sind.

Fazit

Die edelweiss PEDIATRIC CROWNSs
sind eine simple und gleichzeitig
effektive  Behandlungsoption fur die
Sanierung karidéser Milchzéhne und
sowohl Edelstahl- als auch Zirkonoxid-
kronen Uberlegen.
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INndividuelle hausliche Zannpflege

N der Schwangerschaft

FACHBEITRAG Zu Beginn einer Schwangerschaft tritt fiir die werdende Mutter eine essenzielle kérperliche, hormonelle
und seelische Verdnderung ein. Die Hormone spielen verrtickt, der Biorhythmus &ndert sich, feste Rituale sind plotzlich
nicht mehr gleichwertig umsetzbar. Geriiche werden intensiver wahrgenommen, der Geschmackssinn verstérkt sich,
madglicherweise ist eine erhohte Midigkeit vorhanden. Auch die tdgliche Zahnpflege kann nun zur Herausforderung
werden. In diesem Beitrag mochte ich daher aufgrund meiner eigenen Erfahrungen naher auf praktische Tipps und spe-

zielle Empfehlungen zur hduslichen Mundhygiene in der Schwangerschaft eingehen.
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Mit der Schwangerschaft verandert sich sowohl die Situation im
Mund als auch die Mundhygiene selbst. Das Praxisteam ist an-
gehalten, besonders die werdenden Mutter in der Zahnarztpraxis
gezielt mit individueller Beratung zu unterstitzen. Im Fokus dieses
Artikels steht priméar die Zahnpflege der Schwangeren. Naturlich
werden in der Praxis zusétzlich Informationen zur Mundpflege beim

Saugling und Kleinkind weitergegeben.

Alle Sinne sind aktiviert

Der Geruchs- und Geschmackssinn verandert sich, teilweise schmeckt
dann die bisher verwendete Zahnpasta nicht mehr angenehm. Auch
ein minzfrisches Aroma kann plétzlich als zu scharf wahrgenommen
werden. Alternativ kdnnen milde, neutral schmeckende Zahnpasten
ohne Minz6l oder zusétzliche Geschmacksstoffe empfohlen werden
(z.B. Sensitiv-Zahnpasten). Die Zahnpastamenge kann bei Bedarf pro
Anwendung/Kiefer/Quadrant reduziert werden. Diese liegt dann mit
gezielter Empfehlung bei etwa der GroBe einer Linse oder Erbse pro
Anwendungsgebiet. Kleine ,Pausen beim Zahneputzen gestalten das

Prozedere haufig angenehmer.
Ubelkeit am Morgen oder gesteigerter Wiirgereiz

Viele Schwangere haben gerade im ersten Trimester mit der morgend-
lichen Ubelkeit zu k&mpfen oder berichten (iber einen erhdhten Wiirge-
reiz bei der Durchfuhrung ihrer t&glichen Mundhygiene. Hier kbnnen eine
Kurzkopfzahnbirste (maximale Burstenkopflange 1,5 bis 2 cm) oder auch
eine Einblndelblrste Abhilfe schaffen (Abb. 1). Eine Mundspillésung kann
zusatzlich angeboten werden, hier sind alkoholfreie, mild schmeckende
Praparate sinnvoll (z. B. alkoholfreie Sensitiv-Mundspulldsung). Zuckerfreie
Zahnpflegekaugummis, Xylit-Kaugummis/-Drops oder -Bonbons neutra-
lisieren und regen den Speichelfluss an, so wird zusatzlich ein frisches
Mundgefuhl vermittelt. Auch Mundsprays flr zwischendurch kdnnen ergan-

zend Anwendung finden.

Zahnfleischbluten und Zahnfleischschmerzen

Ist das Zahnfleisch sichtbar gerétet, geschwollen oder blutet bei der Zahn-

pflege starker nach, kann eine behutsame Zahnfleischmassage mit bedarfs-

gerecht gewahlten Mundhygieneartikeln helfen. Hier wenden wir in der Praxis
die ,Tell - Show — Do“-Methode an. Je mehr Sinne dabei aktiviert werden,
desto besser verankern sich die vermittelten Inhalte im Gedachtnis.

Zur gezielten Zahnfleischmassage kénnen eine Kurzkopfzahnbirste mit wei-
chem Borstenfeld oder eine elektrische Zahnbirste mit Softaufsatz zum Ein-



Abb. 1a und b: Kurzkopf- oder Einbiindelblrsten helfen dabei, dem
wahrend der Schwangerschaft verstarkt auftretenden Wirgereiz
wahrend der Zahnpflege entgegenzuwirken.

satz kommen. Harte Filamente werden beim Vorlie-
gen einer Gingivitis von Patientenseite haufig nicht
so gut akzeptiert, da diese bei der Anwendung in der
Mundhohle eher schmerzen und sich die Zahnpflege
dadurch unangenehm anfuhlt. Der Fokus meiner Emp-
fehlung liegt daher, gerade bei einer bestehenden
Zahnfleischentziindung in der Schwangerschaft, auf
der oben beschriebenen mechanischen Plaguekon-
trolle. Eine geeignete Putztechnik (z. B. Rotationstech-
-nik mit gezielter Reinigung des dentalen Sulkus) und
eine individuelle abgestimmte Systematik (z.B. mit
den schwer zu erreichenden Stellen beginnend) soll-
ten intraoral demonstriert sowie gemeinsam um-
gesetzt und gelbt werden.

Zusatzliche Hilfsmittel

Einmal taglich Interdentalraumpflege nach Moglichkeit
und Umsetzbarkeit ist gerade in der Schwangerschaft
ein Pflichtprogramm. Auch hier liegt der Fokus bei der
intraoralen Anwendung. Das Pflegemedium, die GroB3e,
Gangigkeit, Beschaffenheit, Auswahl, Anwendung und
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%&é& aus den USA — Vater, Imker und Skifahrer — lachelt,
wenn er den Erfolg anderer Menschen beobachten kann, besonders
den seiner Kinder. Opalescence® PF Zahnaufhellung bietet flexible
Tragezeiten, damit er fur seine Kinder da sein kann, wann immer sie ein
aufmunterndes Lacheln brauchen:

¢ Fur die Zahnaufhellung zu Hause
mit individueller Tiefziehschiene

e 10% oder 16% Carbamidperoxid

Ein strahlendes Lacheln hilft
lhren Patienten, inr Bestes zu
geben. That's the power of a
smile. Erfahren Sie mehr Uber
kosmetische Zahnaufhellung auf

www.ultradent.com/de

© 2019 Ultradent Products, Inc. All rights reserved

ULTRADENT
mPRODUCTS, INC.



der Nutzen flr unsere Patientin sollten
klar sowie verstandlich definiert sein.
Zum einmal taglichen Gebrauch sind
bezlglich der GroBe und unter Berlick-
sichtigung der personlichen Adharenz
zu Beginn maximal zwei verschiedene

Zahnpflege fir
werdende Mutter

(wahrend des stationdren Aufenthalts im
Krankenhaus oder in der Klinik)

Lippenpflege
* neutrale Lippenpflege (z.B. Bienenwachs,
Vaseline, Bepanthol)

Tipp: Aus hygienischen Griinden empfehle ich die
Lippenpflege aus der Tube oder als Stift; Tiegel
sind aufgrund der Hygiene bei einem stationaren
Aufenthalt eher ungeeignet.

Zahnbirste

» Handzahnburste (neu und unbenutzt) mit
kleinem Birstenkopf und Softborsten (es ist
ratsam, diese nach dem Klinikaufenthalt zu
entsorgen)

« alternativ elektrische Zahnbrste

Zusatzlich

» Mundspulldsung (alkoholfrei, sensitiv)

+ Zahnpflegekaugummi oder Drops (zuckerfrei)

» Mundspray (nach Bedarf, alkoholfrei)

+ Zahnpasta fir Erwachsene (nach Bedarf, handels-
Ublich/sensitiv/antibakteriell/lhom&opathie-
vertréglich)

Persénliches Equipment

» Taschen- oder VergroBerungsspiegel
in kleinem Format

« eigener Zahnputz- oder Einmalbecher

+ Taschenticher/weiche Einmaltiicher/kleines
Stoffhandtuch

Hilfsmittel zur taglichen Interdentalraumpflege
* Interdentalbirstchen z. B. mit Aufbewahrungs-
box/im Zipperbeutel und/oder Brush-Sticks/

Zahnseide/Zahnseidesticks

Sonstiges

+ Spezialzahnbirsten

+ spezielle Hilfsmittel zur Pflege von Zahnersatz
(festsitzend/herausnehmbar), Implantatversor-
gungen und/oder kieferorthopadischen
Apparaturen

« Zungenreiniger

» spezielle Préparate (z.B. bei bestehender
Mundtrockenheit, die bedingt durch eine
Gestationsdiabetes vorhanden sein kann)
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Abb. 2: Eine Auswahl an altersgerechten Hilfsmitteln fiir die ,aktive Zahnungsphase* von Kleinkindern.

Interdentalblrstchen empfehlenswert.
Gerade zum Etablieren einer regel-
maBigen routinierten, Interdentalraum-
reinigung wlrden mehr als zwei
BurstengroBen unsere Patientin wahr-
scheinlich Uberfordern. Auch der Ein-
satz von Zahnseide kann individuell
demonstriert und gemaB den motori-
schen Fahigkeiten umgesetzt werden.

Frih Ubt sich,
wer ein Meister werden will

Haufig stellen uns die ,frischgebacke-
nen“ Eltern und werdenden Mutter
in der Zahnarztpraxis folgende Frage:
~Wann soll ich eigentlich bei meinem
Kind mit der Zahnpflege und dem
Zahneputzen beginnen?“ Nach meiner
Erfahrung ist es sinnvoll, bereits im
Séauglingsalter eine regelmaBige Mund-
raumpflege zu etablieren. Wahlen Sie
daflr einen bestimmten Tageszeit-
punkt, bestenfalls mit guter GemUts-
lage lhres Kindes, z.B. nach dem
Wickeln oder Baden am Abend. Vor-
sichtig und behutsam kann z.B. mit
einer Fingerhutzahnblrste eine Kau-
leistenmassage umgesetzt werden,
auch das Gaumendach lasst sich
durch diese MaBnahme schonend
ausstreichen. Dieses Ritual wird tag-
lich wiederholt, gefestigt und bleibt
so auch positiv in Erinnerung.

Ein denkbar schlechter Zeitpunkt fur
den Beginn der Zahnpflege ist meiner
Meinung nach die ,aktive Zahnungs-
phase“, da hier wahrscheinlich be-
reits Schmerzen oder auch Fieber
eingetreten und damit eine sehr
schlechte Gemltslage gegeben ist.
Wir als Prophylaxeprofis kénnen in
diesem Fall aber auch aktiv unter-
stltzen, indem wir geeignete alters-

gerechte  BeiBringe, Cooling-Sticks
oder Zahnpflegetrainer anbieten. Auch
bei der Auswahl des Schnullers, des
Saugeraufsatzes flr das Trinkflasch-
chen oder der ersten ZahnbuUrste ste-
hen wir unseren Patienten beratend
und professionell zur Seite (Abb. 2).

Fazit

Allen werdenden Mdttern kann ich
aus eigener Erfahrung nur mit auf
den Weg geben: GenieBen Sie eine
einzigartige, kostbare Zeit und nehmen
Sie diese nach Moglichkeit als positiv
wahr. Dem dentalen Team wunsche
ich viel Freude mit den oben genann-
ten Anregungen, Tipps oder Impres-
sionen sowie ein gutes Gelingen, jede
Menge Motivation und Kreativitat im
Praxisalltag.

INFORMATION

Sabrina Dogan
Dentalhygienikerin

Zahnarztpraxis Mauer
Dr. Wolfgang Hoffmann
Dr. Kai-Luder Glinz

Dr. Philipp-André Schleich
SinsheimerstraBe 1
69256 Mauer

Tel.: 49 6226 1200
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— Der Prophylaxe Newsletter von Ivoclar Vivadent """ - - AV

Ein Leben lang gesunde, schéne Zahne und gesundes Zahnfleisch. Das ist das Anliegen von Zahnéarzten und
Praxisteam und naturlich der Wunsch vieler Patienten. Immerhin spielt die Mundgesundheit eine wichtige Rolle
far die allgemeine Gesundheit, persdnliche Entwicklung und das Wohlbefinden. Deshalb werden professionelle
Losungen fir ein individuelles Mundgesundheits-Management von Patienten jeden Alters immer wichtiger.

Ein aufeinander abgestimmtes Produktsystem aus starken Einzelprodukten erlaubt ein differenziertes
Mundgesundheits-Management. Die Professional Care Produkte helfen, alle Zdhne — egal ob naturliche,
restaurierte oder Zahnersatz — langfristig zu erhalten.

Auf was Sie gespannt sein kdnnen:

Sie erhalten einmal im Quartal wertvolle Informationen mit Tipps und Tricks zum Thema Prophylaxe.
Desweiteren haben Sie schnell, einfach und unkompliziert Zugriff auf einige Hintergrundinformationen,
interessante Videos, Fortbildungen und noch vieles mehr.

Profitieren Sie von Gewinnspielen mit tollen Preisen, speziellen Angeboten fir die Praxis oder auch
Umfragen zur Kundenzufriedenheit.

Sie haben sich noch nicht registriert?

Dann gleich hier anmelden:

Ivoclar .
www.ivoclarvivadent.de V l Va d e ni ;

Ivoclar Vivadent GmbH . .« . . .
Dr. Adolf-Schneider-Str. 2 | D-73479 Ellwangen, Jagst | Tel. +49 7961 889 0 | Fax +49 7961 6326 passion vision Innovation
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Dr. Gabriele David

KINDERZAHNHEILKUNDE

FHluoridlacke tur Milchzahne

FACHBEITRAG Friihkindliche Karies ist nach wie vor ein Problem. Im Rahmen der Kariesprdvention bei kleinen Kindern
spielen Fluoridlacke eine wichtige Rolle. Sie bieten die Vorteile, dass sie lokal appliziert werden und der Lack auf dem
Zahn haftet. Untersuchungen bestatigen den kariespraventiven Effekt der Fluoridlackapplikation bei Milchzdhnen.!

Bereits bei kleinen Kindern wird die ri-
sikoorientierte Applikation eines Fluorid-
lackes als kariespraventive MaBnahme
empfohlen (Abb. 1). Den Einsatz in
dieser Altersgruppe machen spezielle
Eigenschaften moglich: So wird ein
Lack kontrolliert an Ort und Stelle ap-
pliziert und haftet nach dem Abtrock-
nen auf den Z&hnen. Damit besteht im
Vergleich zu anderen Darreichungs-
formen wie Spulldsungen oder Gelen
kaum die Gefahr des Verschluckens.?#
Untersuchungen zeigen zum Beispiel,

So schitzt Fluorid

Fluorid muss immer in geringer Menge
zur Verfugung stehen, damit es die
Demineralisation hemmen und die
Remineralisation des Zahnschmelzes
fordern kann. Die Bildung eines Fluo-
ridreservoirs, das bei Bedarf Fluorid
freisetzt, unterstitzt diese schitzende
Wirkung: Nach der Applikation eines
Fluoridlackes entsteht auf dem Zahn
eine Calciumfluorid-dhnliche Deck-
schicht (Abb. 2). Dabei handelt es

Abb. 1: Fluoridlackapplikation zum Kariesschutz im Milchgebiss.

dass sich nach einmaliger Applikation
des Lacksystems Fluor Protector S von
Ivoclar Vivadent die Fluoridkonzentra-
tion im Urin im Vergleich zu einem Pla-
cebolack nicht signifikant erhdht, was
die Sicherheit der Behandlung besté-
tigt.®

Weiterhin kénnen mit einem Fluorid-
lack besonders geféhrdete Bereiche,
wie durchbrechende Zahne, Fissuren,
oder Approximalflachen, punktgenau
versorgt werden.

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

sich bei ,Calciumfluorid-ahnlich* um
eine vereinfachende Beschreibung.
Neben dem Hauptbestandteil Cal-
ciumfluorid enthalten die Ablagerungen
noch andere Komponenten, vor allem
Phosphat.®

Calciumionen aus Speichel oder Zahn-
schmelz verbinden sich mit Fluorid-
ionen: Es bildet sich Calciumfluorid,
das sehr gut auf porésen Oberflachen
wie durchbrechendem Schmelz oder
demineralisierten Stellen haftet.” Bei

neutralem pH-Wert 16st sich diese
Verbindung praktisch nicht und kann
bis zu Monaten auf den Zahnen ver-
bleiben. Je dichter und gleichmaBiger
Calciumfluorid-Partikel die Z&hne be-
decken, umso besser schitzen sie
gegen Saureangriffe. Kommt es zu
einem Absinken des pH-Wertes, zerfallt
Calciumfluorid in seine Bestandteile.
Diese kénnen freie Platze im Kristall-
gitter des Zahnschmelzes besetzen,
wobei sdureresistenteres Fluor- bzw.
Fluorhydroxyapatit entsteht.® Darlber
hinaus verhindern im Speichel vorhan-
dene Fluoridionen das Herauslosen des
im Zahnschmelz gebundenen Fluoride
und reduzieren damit das Deminerali-
sationsrisiko.

Schutz gegen Karies

Zahlreiche Klinische Studien belegen
die kariespraventive Wirkung der Fluo-
ridlackapplikation bei Kindern."38° Bei
Milchzahnen entwickelt sich nach An-
wendung eines Fluoridlackes weniger
Karies im Vergleich zur Kontrolle ohne
entsprechende Behandlung.” Die Re-
mineralisation von Initialldsionen koén-
nen Fluoridlacke ebenfalls erfolgreich
unterstitzen.'©

Risikoorientiert anwenden

Zahnarztliche Organisationen empfeh-
len den risikoorientierten Einsatz eines
Fluoridlackes ausdrucklich. So soll bei
Kindern mit erhohtem Kariesrisiko die
Behandlung zweimal pro Jahr stattfin-
den. Bei sehr hoher Gefahrdung in der
Regel vier- bis sechsmal pro Jahr.? 12

Auswahlkriterien

Uber die Wahl des geeigneten Fluorid-
lackes entscheidet nicht nur die Fluo-
ridkonzentration. Auch andere Eigen-
schaften tragen massgeblich zur effek-
tiven Wirkung bei. In jedem Fall muss
Fluorid verfligbar sein und aus dem
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Schutzschicht

‘d' = Fluorid

Abb. 2: Nach der Anwendung eines Fluoridlackes bildet sich eine | | 2
Schutzschicht, die als Fluoridreservoir fungiert.

IGSHARPE

Lack freigesetzt werden. Ein gut haftendes Lacksystem,
das eine dichte Calciumfluoridschicht erzeugt, férdert
eine langerfristige Fluoridfreisetzung. Das Préparat sollte
auf keinen Fall zu viskos sein. Nur ein flieBfahiges und
gut benetzendes Praparat versorgt schwer zugang-
liche Risikobereiche einfach und schnell. In porése, be-
reits demineralisierte Stellen kann ein niedrigviskoser
Lack besser einflieBen, sodass Fluorid die Remine-
ralisation stimulieren kann.

Mit Fluor ProtectorS von Ivoclar Vivadent steht zum
Beispiel ein Lacksystem zur Verfligung, das die ge-
schilderten Auswahlkriterien erflillt. Es handelt sich um o

ein Praparat, in dem die Fluoridquelle Ammoniumfluorid )
vollstandig geldst vorliegt.’® Das ermdglicht die unmit-
telbare Applikation und ein kontrolliert dosiertes Auf-
tragen. Letzteres ist gerade bei Kindern ein besonders
wichtiger Aspekt.

Im Weiteren begunstigt die vollstandige Losung der Flu-
oridverbindung die direkte Verfugbarkeit des Fluorids
sowie die sofortige Versorgung des Zahnschmelzes.'* 1
Eine dichte Deckschicht Calciumfluorid-ahnlicher Par-
tikel schitzt die Zéhne gegen Saureangriffe.’® Das er-
giebige Depot kann Calcium- und Fluoridionen Uber
einen langeren Zeitraum zur Verflgung stellen.

Dank der FlieB- und Benetzungseigenschaften lassen

sich Risikostellen wie Fissuren, Approximalflachen oder D Wx - 4 2 w

porése Schmelzregionen schnell und effektiv schiitzen.

DwXx-a2w

Einflihrung der neuen 4-Achs-Nassschleifeinheit
INFORMATION DWX-42W fiir hochprézise Fertigung von
asthetischem Zahnersatz

Dr. Gabiele David
Ivoclar Vivadent AG
Bendererstr. 2

Die Dental-Nassschleifeinheit DWX-42W holt das Optimum aus
ihren Werkstoffen heraus. Das Nassschleifen von Glaskeramik-

9494 Schaan. Liechtenstein und Komposit Block-Rohlingen (Pin-Type) ermoglicht eine
gabriele.davidy@ivoclarvivadent.com hochprazise Fertigung aufkerst asthetischen Zahnersatzes
www.ivoclarvivadent.com — insbesondere von Kronen, Kappen, Briicken, Inlays, Onlays

usw. Die DWX-42W lasst sich problemlos in alle Labor- und

Klinik-Workflows integrieren. In hocheffizienten Laboren erweitert
die DWX-42W den Fertigungsumfang und ermdéglicht die

Infos zum Autor Literatur . . " .

Mg, Bearbeitung einer grokeren Anzahl von Werkstoffen. So wird der
E E E" E asthetische, finanzielle und klinische Bedarf jeder Patientin und
jedes Patienten erflllt. In Kliniken ermoéglicht die DWX-42W die
mihelose Anfertigung von Zahnersatz innerhalb eines Tages.

= E 1r 'ﬁ Entdecken Sie mehr auf www.rolanddg.de

by HlRoland




Neues Corporate
Design fur W&H

Unter dem Motto: ,Einfach. Klar. Modern.*
wurde das Erscheinungsbild von W&H fit
flr die Zukunft gemacht. Neues Logo, neue
Schrift, mehr Formen und Farben — optimal
abgestimmt fiir alle digitalen Kanéle. Ziel des
Relaunchs war eine sanfte, aber doch sehr
splrbare Verdnderung, welche die rasante
Entwicklung der W&H-Gruppe nach auBen
reflektiert, ohne die Grundwerte von W&H
Zu verwerfen.

,W&H hat sich vom Produkt- zum dentalen
Losungsanbieter entwickelt und bietet im-
mer mehr digitale Begleiter fiir den Praxis-
alltag. In W&H-Produkten stecken zahl-
reiche Innovationen, sie sind einfach in der
Handhabung, verldsslich und verfligen iber
ein modernes Produktdesign. Genau diesen
Anspruch muss auch das Corporate Design
widerspiegeln. Das neue Design stérkt das
Profil von W&H gegentiber Mitbewerbern.
Dartiber hinaus wurde eine eigene Mar-
kenwelt fir die neuen Geschdftshereiche
W&H Med und W&H Vet definiert”, sagt
Mag. Anita Thallinger, Director Marketing
zum neuen Corporate Design.

Das in Zusammenarbeit mit Dr. Gerhard
Andraschko-Sorgo und seiner Design- und
Werbeagentur Linie 3 erarbeitete Corporate

Kommunikation

DENTALWELT

Design sticht sofort ins Auge. Das zentrale
Element des W&H-Logos, das Hexagon,
bleibt weiterhin bestehen. Die Optik ist jetzt
aber klarer und fokussierter. Gemeinsam mit
der neuen Corporate-Schrift ,Neue Helvetica
World“, dem traditionellen W&H-Apfelgriin,
einer breiten Palette an zusétzlichen Kom-
plementarfarben und einer modernen Bild-
und Formensprache strahlt der iberarbei-
tete W&H-Look frische Energie aus. Die

_=Nr

neuen Geschaftsfelder W&H Med (Human-
medizin) und W&H Vet (Veterindrmedizin)
glanzen in Tarkisgrin bzw. Cyanblau, wo-
durch eine eindeutige Abgrenzung der zwei
Bereiche gelingt.

W&H Deutschland GmbH
Tel.: 08682 8967-0
www.wh.com

Moderne Praxissprechanlage mit Sonderfunktionen

Moderne Praxen erfordern ein modernes Management, ein modernes Design und zeitgemaBe Formen der Kom-
munikation. Arbeitsschritte missen professionell Hand in Hand greifen, zligig und reibungslos vonstatten-
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gehen, damit am Ende Zeit und Raum fiir das Wesentliche bleiben, den Patienten. Eine modern geflihrte
Praxis ist daher immer auch ein Wirtschaftsunternehmen und kann nur dann erfolgreich und effizient fir
seine Kunden und Patienten tétig werden, wenn Organisationsprozesse und Kommunikation optimal
aufeinander abgestimmt sind. Mit der MULTIVOX-Kompakt-Gegensprechanlage geben wir den prak-
tizierenden Teams ein in vielen Praxen bewéhrtes und auf den Behandler und sein Team abgestimm-

tes Organisations- und Kommunikationsmittel an die Hand. Die Anlage zeichnet sich vor allem

durch die Kompatibilitdt zu ihren Vorgéngermodellen aus. Sie ist modular aufgebaut und jeder-

zeit erweiterbar. Egal, ob als Tischgerdt oder in verschiedenen Einbauvarianten, stellt sie eine
optimale Losung flir viele unserer Kunden dar. Zur Standardausriistung gehdren unter
anderem eine 16-teilige Folientastatur, eine LED-Betriebsanzeige, ein Sammelruf, eine
Abhdorsperre, eine Turdffnung und die Moglichkeit der Einspeisung von Hintergrund-
musik. Weitere Sonderfunktionen konnen problemlos in alle Modelle integriert
werden. Zu jeder MULTIVOX-Kompakt-Gegensprechanlage gehdrt zudem ein
Sortiment an Lautsprechern, die so gearbeitet sind, dass sie sich unauffallig in
das Praxisambiente einfligen, egal, ob als Wandaufputz-Lautsprecher oder

edel als Wand-, Decken- oder Mdbeleinbaulautsprecher.

I

Tel.: 0241 502164
Www.multivox.de

MULTIVOX Petersen GmbH
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10 Jahre Icon

Infiltrationstherapie mit
erweiterten Moglichkeiten

Zur IDS 2009 eingefiihrt, hat sich die Infiltration mit Icon von
DMG als mikroinvasive Behandlungsoption fest etabliert. Ent-
wickelt wurde das Verfahren urspriinglich fiir die bohrerfreie
Behandlung beginnender Approximalkaries mithilfe eines hoch-
fllissigen Kunststoffs. Die zusétzliche Option, auch kariogene
White Spots auf Glattfldchen erfolgreich zu behandeln, wurde
schon friih erkannt und durch Studien belegt. DMG Produkt-
managerin Vanessa Wiesner: ,Die Infiltration mit Icon erweist
sich als sehr dynamische Behandlungsform. Das Verfahren
bietet heute weit mehr Mdglichkeiten, als urspriinglich an-
genommen. Im Austausch mit den Anwendern gewinnen wir
immer wieder wertvolle neue Erkenntnisse und entwickeln
Icon gemeinsam weiter."

Milde bis moderate Fluorose wurde als Anwendungsgebiet der
Infiltrationstherapie wissenschaftlich belegt. Viele Fluorose-
patienten werden bereits dsthetisch und schonend mit Icon
behandelt. Auch die Behandlung von traumatisch und idio-
pathisch bedingten Lésionen ist nun offiziell indiziert. Dartiber
hinaus wurde die Infiltrationsbehandlung in vielen Féllen auch
bei MIH schon erfolgreich durchgeflihrt. Die wissenschaftliche
Bestatigung durch Studien steht hier noch aus. Zusétzliche
Mdglichkeiten der Vorbehandlung und der Kombination mit
anderen Behandlungsmethoden erhéhen die Flexibilitat in der
Infiltrationsbehandlung. So wurden z.B. vorbereitende MaB-
nahmen wie Sandstrahlen oder weitere Atzschritte in das Be-
handlungsprotokoll aufgenommen. Auch die Kombination mit
minimalem Composite-Einsatz ist in bestimmten Féllen eine
Option fiir die substanzschonende &sthetische Behandlung von
White Spots. Als Folge des erweiterten Behandlungsprotokolls
ist das Atzgel ,lcon-Etch” jetzt auch als Refill verfiighar und
kann einzeln nachbestellt werden. DMG entspricht damit dem
Wunsch vieler Anwender nach maximaler Flexibilitét.

DMG
Tel.: 040 840060
www.dmg-dental.com

Infos zum Unternehmen

Gewinnspiel

ULTRADENT belohnt Messe-
besuch einer Gronauer Praxis

(Vertriebsleiter ULTRADENT) und Lars Gértner
(Geschéf fUhrewa{‘rd/e(VehDental).
(] (

s e S

Auch im Jubildumsjahr der Miinchener Dental-Manufaktur wurde wieder
unter den Messebesuchern aller id infotage dental 2018 ein Preis aus-
gelost. Bei den id infotage dental Diisseldorf konnte sich die ganze Praxis
ausflhrlich informieren und an dem ULTRADENT Gewinnspiel teilneh-
men. Uber den Hauptgewinn kann sich jetzt die Kieferorthopadische Praxis
Briigger in Gronau freuen. Dabei zeigt sich emneut, dass sich ein Besuch
der Fachmessen immer lohnt. ULTRADENT hat auf den id-Messen unter
anderem auch die Premium Behandlungseinheit E-matic mit pneuma-
tischer Léngsverschiebung des Zahnarztgerates préasentiert. Der Gewinn
war passend zu diesem Produkt ausgewahlt — Frau Dr. Hilka Briigger konnte
ein iPad, das genau so faszinierend und sicher funktioniert wie E-matic,
in Empfang nehmen. Martin Slavik (Vertriebsleiter ULTRADENT) und Lars
Gartner (Geschéftsfihrer van der Ven Dental) iberbrachten der Praxis die
Neuigkeiten, gratulierten dem Team und konnten feststellen, dass der
Gewinn in dieser engagierten und freundlichen Praxis, mit Standorten
in Gronau und Vreden, gut aufgehoben ist.

Vor 95 Jahren wurde ULTRADENT in Minchen gegrindet. Mit vielen
|deen und neuen Konzepten haben die Miinchener Dentalspezialisten neue
Standards gesetzt, die als beispielhaft gelten.

Tradition. In Miinchen werden alle ULTRADENT Produkte im Stil einer
Manufaktur entwickelt und mit hoher Fertigungstiefe produziert. Diese
Behandlungseinheiten fallen durch ihre exzellente Qualitat, Komponenten
aus deutscher Fertigung und praxisgerechtes Design auf.

Innovation. Auf der IDS 2019 prasentierte ULTRADENT die Studie einer
Behandlungseinheit mit einem pneumatisch verschiebbarem Zahnarzt-
element, die jetzt realisiert und mit dem Produktnamen E-matic eingefiihrt
wurde. Besuchen Sie auf kommenden Messen wieder den Stand von
ULTRADENT, es gibt sicher etwas Neues zu entdecken und zu gewinnen!

[=]

L == ULTRADENT Dental-Medizinische Gerate

GmbH & Co. KG
Ell [1 T g

Tel.: 089 420992-70 - www.ultradent.de

Infos zum Unternehmen
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Expansion
Merz Dental erweitert Standort

sowie Partnerschaften mit anderen Firmen und Institutionen stellt
Merz Dental einen Workflow flr Praxen und Labore, einschlieBlich
Abformung mit intra- oder extraoralen Scannern, Frasgerdte und
3D-Drucker und alle erforderlichen Materialien flr die digitale
Fertigung zur Verfigung. Zur Einweihung der beiden Hallen mit
einem Gesamtvolumen von 3.000 Quadratmetern kamen insge-
samt 200 Géste; dazu zéhlten Shofu-Président Noriyuki Negoro,
Schleswig-Holsteins Wirtschaftsminister Dr. Bernd Buchholz, die Bun-
destagsabgeordnete Melanie Bernstein, Landrétin Stephanie Ladwig
und Litjenburgs Biirgermeister Dirk Sohn. Die Standorterweiterung
ist ein klares Bekenntnis zur Produktionserweiterung in der Region
Ostholstein. , Touch the past — create the future! Mit iber 180 Mit-
arbeitern forscht, entwickelt und produziert Merz Dental seit mehr
als 80 Jahren am Standort, und das soll auch so bleiben®, so Ge-
schéftsfiinrer Friedhelm Klingenburg.

Nach nur acht Monaten Bauzeit présentierte Merz Dental Ende
April 2019 eine neue Produktionshalle und eine weitere Lagerhalle
flir insgesamt vier Millionen Euro. Erbaut wurden beide Hallen, um
die Digitalisierung in der Zahnheilkunde mit weiteren Komponenten
auszubauen.

So wurde unter anderem Raum fiir das neue Geschéftsfeld ,Digital
Dentistry“ geschaffen, welches erstmalig auf der IDS 2019 vorge-
stellt wurde. Durch Biindelung von internem und externem Know-how

Merz Dental GmbH
Tel.: 04381 403-0
www.merz-dental.de

Infos zum Unternehmen

Online-Bestellplattform
Warenkorboptimierung reduziert Verpackungsmull in Praxis

Verpackungsmills féllt auch ein erheblicher
administrativer Aufwand flr die Bearbeitung
der verschiedenen Rechnungen an.*

Um dem entgegenzuwirken, hélt die Bestell-
plattform AERA-Online eine praktische Hilfe-
stellung bereit.

Wie gewohnt konnen die Artikel zu tages-
aktuellen Preisen auf die Warenkorbe der
gewlinschten Handler aufgeteilt werden. Im
Gegensatz zu klassischen Onlineshops ldsst
sich nun mithilfe einer neuen Funktion per
Knopfdruck ermitteln, welche Lieferanten-
kombination ,unterm Strich* das Optimum
darstellt. ,Legt man beispielsweise zehn
Materialien beim jeweils giinstigsten An-
bieter in den Warenkorb, kdnnen unter
Umsténden sechs bis acht Lieferanten ins
Spiel kommen. Nach der Neuverteilung
bleibt dann meist nur ein Bruchteil der
Handler (brig. Das ist in fast allen Féllen
sogar deutlich billiger, da Portokosten
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Folien, Pappe und unzéhlige Kartons: Beim
Materialkauf wird neben den bestellten
Produkten auch eine Flut an Verpackungs-
materialien in die Praxen geliefert. Insbeson-
dere, wenn man sich vieler Bezugsquellen
bedient, erreicht die Menge der Kartonage
schnell ein ldstiges AusmaB. Auch in 6ko-
logischer Hinsicht ist das wenig sinnvoll.

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

,Wer beim Einkauf ausschlieBlich auf die
glnstigsten Preise achtet, verursacht meist
Kleinteilige Bestellungen bei verschiedenen
Lieferanten”, erklart Horst Lang, Leiter Kun-
denkommunikation bei AERA. So erweist
sich das vermeintliche Schnippchen spéter
in vielerlei Hinsicht als sehr ressourcen-
intensiv. ,Denn neben der Entsorgung des

wegfallen — vom eingesparten Verwaltungs-
aufwand ganz zu schweigen.”

AERA EDV-Programm GmbH
Tel.: 07042 3702-0
www.aera-gmbh.de



Fortbildung in Italien

DENTALWELT
FOKUS

Implantologie und moderne Zahnheilkunde in Valpolicella

Am 1. und 2. Mai 2020 findet mit den Gior-
nate Veronesi zum fiinften Mal ein Zahn-
medizin-Event mit dem besonderen italie-
nischen Flair statt. Veranstaltungsort ist das
Kongressresort VILLA QUARANTA TOMMASI
WINE HOTEL & SPA (www.villaquaranta.com)
in Valpolicella.

(L nate
erovese e

Die Kongresssprache ist Deutsch (einzelne
Vortrdge Englisch). Die wissenschaftliche
Leitung der Tagung liegt in den Handen
von Prof. Dr. Mauro Marincola und Prof.
Dr. Andrea Cicconetti.

Der Kongress startet am Freitagvormittag
zundchst mit einem exklusiven Firmen
Pre-Congress. Mit der Ubertragung einer
Live-OP und Table Clinics wird die Tagung
ab Freitagnachmittag sowie mit wissen-
schaftlichen Vortrdgen am Samstag fortge-
setzt.

Die Giornate Veronesi bieten ungewdhnlich
viel Raum flir Referentengesprdche, kol-
legialen Austausch sowie flr die Kommu-
nikation mit der Industrie. Neben dem
Fachprogramm geben dazu vor allem das

Get-together am Freitag sowie die typisch
italienische  Dinnerparty mit Wein und
Musik am Samstagabend ausreichend Ge-
legenheit.

FRUHBUCHERRABATT SICHERN:

Bis zum 30. Juni 2019 kénnen Zahnarzte
bei der Anmeldung 100 Euro sparen.

OEMUS MEDIA AG

Tel.: 0341 48474-308
WWW.0emus.com
www.giornate-veronesi.info

Implantologie & Allgemeine Zahnheilkunde

1./2. Mai 2020 ANZEIGE

Verona/Valpolicella (ltalien)

Liebold/Raff/Wissing

KONGRESSSPRACHE
DEUTSCH

Online-Anmeldung/
Kongressprogramm

Die Veranstaltung, die seit 2013 in Koope-
ration mit der Sapienza Universitat/Rom
bzw. der Universitat Verona mit groBem Er-
folg stattfindet, setzt auf die Verbindung von
erstklassigen wissenschaftlichen Beitrdgen
und italienischer Lebensart.

Sowohl inhaltlich als auch organisatorisch
werden bei den Giornate Veronesi besonders
innovative Konzepte umgesetzt. Neben dem
Hauptpodium Implantologie gibt es erneut
auch ein durchgangiges Programm Allge-
meine Zahnheilkunde sowie ein Programm
flir die Zahndrztliche Assistenz. Zielgruppen
sind Zahnarzte aus Deutschland, aber auch
Osterreich und der Schweiz.

ABRECHNUNG?

ABER SICHER!

DER Kommentar zu BEMA und GOZ
Das Werkzeug der Abrechnungs-Profis

Uberzeugen Sie sich selbst!
Jetzt kostenlos testen: www.bema-goz.de
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Jubilaum

BLUE SAFETY seit neun Jahren
Wasserexperte mit Leidenschaft

Neun Jahre ist es her, dass Chris Mdn-
ninghoff und Jan Papenbrock aus ihrer
Leidenschaft fir das Element Wasser das
Wasserhygiene- und Medizintechnologie-
Unternehmen BLUE SAFETY griindeten.
Junser Ziel war damals und ist heute,
Zahnarztpraxen und Kliniken sowie die
Lebensmittelindustrie im Bereich Wasser
ganzheitlich zu unterstiitzen. Seit 2010 ste-
hen wir Praxisinhabern und angestellten
Zahndrzten als verldssliche und starke An-
sprechpartner beim Thema Wasserhygiene
beiseite. Uber die Jahre haben wir un-
sere Expertise stetig ausgebaut und uns

im Dentalmarkt etablieren konnen“, so
die beiden Griinder und Geschaftsfihrer
heute. Seit der Griindung am 14. Mai
2010 ist viel passiert. Fehlte zu Beginn
in der Dentalbranche noch das Bewusst-

Jahre

BLUE SAFETY
12010 -

nun die SiemensstraBe der aktuelle Unter-
nehmenssitz. Ein weiterer Standort ist be-
reits im Aufbau, um die Kunden noch
enger und direkter betreuen zu konnen.
Aktuell erweitert BLUE SAFETY mit der
SAFEBOTTLE sein Portfolio. Das Druck-
flaschensystem ist zuverldssig sowie vali-
diert, per Hand aufbereitbar und kann an
jeder Einheit nachgeriistet werden. Das
System besticht durch seine Robustheit,
Langlebig- sowie Hochwertigkeit und ver-
folgt konsequent ein Hygienic Design.

Informationen finden Sie im Internet unter
www.bluesafety.com/Termin oder Tel.:
00800 88552288 zur Vereinbarung einer
kostenfreien Sprechstunde Wasserhygiene.

2019

sein fir Wasserhygiene, gewinnt die The-

matik immer mehr Aufmerksamkeit. So wachst

neben der Anwender- und Produktanzahl auch die Firma selbst
stetig — gestartet als Zwei-Mann-Betrieb noch unter dem Namen
K+P GmbH, zihlt das Unternehmen BLUE SAFETY GmbH in-
zwischen Uber 35 Mitarbeiter. Auch raumlich verdnderten sich die
Wasserexperten — denn schnell wurde es am alten Standort ,An
der alten Ziegelei* in Minster zu eng. So ist seit gut acht Jahren

Kundenportal

BLUE SAFETY GmbH
Tel.: 00800 88552288
www.bluesafety.com

Infos zum Unternehmen

Flemming optimiert Praxisablaufe
mit neuem markenubergreifenden Kundenportal

Kostenvoranschldge, Rechnungen und zahlreiche Serviceleistungen
auf einen Blick — das bietet das neue Flemming Kundenportal. Es
integriert alle webbasierten Anwendungen und Prozesse flir die In-
teraktion zwischen Zahnarzt und Labor auf einer Oberflache. Eine

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

einmalige Registrierung genlgt, um sémtliche Angebote der drei
Flemming Marken — Flemming Dental, Flemming International,
Flemming Tec — zu nutzen.

Das markenubergreifende Kundenportal reduziert den administra-
tiven Arbeitsaufwand von Praxis und Labor. Dies erleichtert und ver-
einfacht die alltdglichen Praxisabldufe. Neben den bisherigen bekann-
ten Tools wie dem Kostenvoranschlagsformular und dem Online-
Produktkatalog von Flemming Dental sowie dem Online-Preisrechner
von Flemming International stehen génzlich neue Funktionen und
Services zur Verfligung. Diese erleichtern die Disposition laufender
Auftrdge sowie die Koordination der buchhalterischen Abwicklung.
Dank des personlichen Log-ins sind die praxisspezifischen Daten
bereits voreingestellt. Insgesamt bietet die digitale Plattform einen
Mehrwert fir Labor und Praxis, von der Bestellhistorie bis hin zur
Produktinformation.

Weitere Informationen auf www.flemming-kundenportal.de oder
Tel.: 040 32102242 (Mo. bis Fr. 9—12 Uhr und 14-16 Uhr).

Flemming Kundenportal
Tel.: 040 32102242 (Mo. bis Fr. 9—12 Uhr und 1416 Uhr)
www.flemming-kundenportal.de
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Praxiseinrichtung

floor remake — DIE Losung fur
alte Boden in Zahnarztpraxen

VORHER

Perfekte Hygiene und ansprechende Optik ist eine der wichtigsten Anfor-
derungen an Boden im sensiblen Gesundheitsbereich. Deswegen ist es
wichtig, alte, verschmutzte und verkratzte Boden in Angriff zu nehmen. Statt
Bestandshdden mit hohem Zeit- und Kostenaufwand rauszureiBen und zu
entsorgen, verwandelt das floor remake-System abgenutzte Béden schnell
und kostensparend in moderne Boden mit attraktiver Optik und perfekt
hygienischen Bedingungen. Besonders Zahnarztpraxen und Dentallabore
profitieren von der Sanierung: Mobiliar und Behandlungsstiihle missen
nicht entfernt werden, was bei einer Neuverlegung unumgénglich wére.
Das floor remake-System eignet sich fiir alle elastischen Boden (LVT, Lino-
leum, PVC und Kautschuk) sowie flir Parkett-, Stein- und Epoxybdden. Bdden
werden grundgereinigt, je nach Wunsch transparent oder coloriert lackiert
und abschlieBend mit einer transparenten, schiitzenden 2-K-PU-Siegel-
schicht flr die tdglichen Anforderungen gestérkt. Der Boden ist somit bes-
tens geschiitzt vor Schmutz, Chemikalien und mechanischem Abrieb und
weist eine sehr hohe Strapazierfahigkeit auf. Fugen werden geschlossen
und Bakterien finden keinen Raum mehr. Die neuen Oberflachen sind
hervorragend schmutzabweisend, chemikalienbesténdig und rutschhem-
mend.

(Bildguelle: Dr. Schutz GmbH)

Dr. Schutz GmbH
Tel.: 0228 95352-88
www.dr-schutz.com/floor-remake

Fachmessen

Dentalmessen in Leipzig
und Stuttgart mit Premiere
fur Start-ups

Der Rahmen flir die Fachdental Leipzig/id infotage dental und
Fachdental Stidwest/id infotage dental Stuttgart ist gesteckt:
Im Herbst 2019 finden wieder die wichtigsten Fachmessen
flr Zahnmedizin in Ost-/Mitteldeutschland und in Stdwest-
deutschland statt. Die Kombination aus innovativem Produkt-
und Informationsangebot sowie Networking iberzeugt. Seit
liber drei Jahrzehnten kommen Zahnarzte, Zahntechniker und
zahnmedizinisches Fachpersonal auf den beiden Messen
zusammen, um sich (iber Produktentwicklungen zu informie-
ren, Trends zu diskutieren und das Fortbildungsprogramm
der dental arena zu nutzen. Erwartet werden auf den Messen
insgesamt 10.000 Besucher, tiber 200 Aussteller in Leipzig
und rund 250 Aussteller in Stuttgart. Zum ersten Mal werden
sich auBerdem Start-up-Firmen an beiden Messestandorten
prasentieren.

Herzligh
puillkommen

Messen sind Marktplatze — und damit wichtige Schaufenster
flr Trends und Entwicklungen. Ab diesem Jahr verspricht eine
Neunheit frischen Wind: Erstmals wird es auf beiden Messen
einen Bereich fiir junge Unternehmen der Dentalbranche
geben. ,Mit der Plattform newcome@Fachdental bieten
die Fachdentalmessen in Leipzig und Stuttgart innovativen
Start-ups die Gelegenheit, sich und ihre Ideen einem breiten
Fachpublikum zu présentieren®, erklart Verena Friedrich, Pro-
jektleiterin der Fachdental Leipzig und Stdwest. Insbeson-
dere digitale Losungen, EDV-Software, Dienstleistungen und
andere Geschéaftsideen der Zukunft werden auf den dies-
jahrigen Fachdentalmessen erwartet. Noch sind wenige freie
Platze im neu geschaffenen Bereich flr Start-ups der Den-
talbranche verfiigbar. Interessierte Firmen informieren sich
unter www.fachdental-messe.de/newcome

Termine

« Fachdental Leipzig/id infotage dental
13. und 14. September, Leipziger Messe, Halle 4

« Fachdental Siidwest/id infotage dental Stuttgart
11. und 12. Oktober, Messe Stuttgart, Halle 10

Weitere Informationen
www.fachdental-leipzig.de
www.fachdental-suedwest.de

Quelle/Foto: Landesmesse Stuttgart GmbH
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JUnsere Angebote orientieren
sich direkt an den taglichen
Anforderungen unserer Kunden®

INTERVIEW Die IDS 2019 bot zahlreiche Gelegenheiten, mit internationalen Akteuren des Dentalmarktes ins Gespréch zu
kommen — wir nutzten die Chance und sprachen mit Arjan de Roy, Group Vice President RCO DACH bei Dentsply Sirona,
uber seine Aufgaben im Unternehmen, seine Visionen und die Bedeutung des Dentsply Sirona-Slogans ,Inspired by your

needs".

Arjan de Roy, Sie sind seit 1. Februar
2018 Group Vice President Regional
Commercial Organization DACH bei
Dentsply Sirona. Zuvor waren Sie bei
dem Minchner Endodontiespezialis-
ten VDW tatig. Welche Erfahrungen
konnten Sie auf lhren bisherigen be-
ruflichen Stationen sammeln, und wie
genau sieht lhr heutiges Tatigkeits-
feld bei Dentsply Sirona aus?

Ich bin seit mehr als sieben Jahren in
der Dentalbranche tatig; angefangen
habe ich bei Ormco im Bereich Kiefer-
orthopéadie, danach wechselte ich zu
VDW. Davor wiederum habe ich unter
anderem den Bereich Marketing und
Vertrieb bei Unilever betreut und mich
intensiv. mit dem Thema Kundenser-
vice und -betreuung befasst. Denn —
und das gilt ja branchenUbergreifend —
es geht darum, ein Verstandnis fur die
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Kundenbedurfnisse zu entwickeln und
diesen bestmoglich zu entsprechen.
Seit etwa eineinhalb Jahren bin ich
General Manager bei Dentsply Sirona
Deutschland und seit diesem Jahr
als Group Vice President flr die Re-

Anforderungen auBerhalb ihres Fach-
gebiets auseinandersetzen. Denken Sie
zum Beispiel an den Datenschutz, an
administrative Dinge oder die Betreuung
der Praxiswebsite. Als Dentsply Sirona
mochten wir diese Bandbreite verste-

Wir verstehen uns als Pioniere der Dentalindustrie:

Wir glauben an unsere Ideen, wir investieren in Forschung

und Entwicklung. Wir konzentrieren uns auf Innovationen,

die die Zahnmedizin kiinftig veréndern werden —

auch dann, wenn andere damit aufhoren.

gion Deutschland, Osterreich und die
Schweiz zustandig. Ich verantworte
dabei den Vertrieb, den Kundenser-
vice, die klinische Fortbildung sowie
das Marketing fur alle Dental Product
Groups in der eben beschriebenen
Region.

Deutschland ist der zweitgroBte Markt
weltweit und somit sehr wichtig fur
uns. Wir wollen hier nahe an unseren
Kunden sein und uns auf inre Bedurf-
nisse fokussieren — das gehort zu den
Leitprinzipien bei Dentsply Sirona.

Auf der diesjahrigen IDS haben Sie mit
dem Slogan ,Inspired by your needs”
geworben. Was wollten Sie damit ver-
mitteln?

Zahnérzte und Zahntechniker haben
einen Beruf und 1.000 Jobs. Das heift:
Sie mussen sich taglich zuséatzlich zu
ihren eigentlichen Aufgaben mit vielen

hen. Wir wollen mithelfen, den Alltag
zu vereinfachen und L&sungen anbie-
ten, um eine optimale Behandlung der
Patienten zu ermoglichen. Wir kénnen
unsere Kunden sicher nicht von allen
Nebentéatigkeiten befreien, sie aber
dabei unterstutzen, ihren Beruf so zu
gestalten, dass er mehr Erfolg und
auch mehr SpaB bringt.

Woher kennen Sie die Bedurfnisse
Ilhrer Kundschaft?

Wir stehen in standigem Kontakt mit
unseren Kunden: bei Schulungen in
unseren Dentsply Sirona Academies,
auf Messen, bei unserer taglichen Ar-
beit. Wir fragen, und noch wichtiger
ist, wir horen zu. Wir nehmen das,
was uns Zahnarzte und Zahntechniker
sagen, sehr ernst und berlcksichtigen
es bei der Entwicklung unserer Pro-
dukte. Lassen Sie mich das an einem



Beispiel erlautern: Ein chirurgisch ta-
tiger Zahnarzt hat in der Regel an-
dere BedUrfnisse als einer, der seinen
Schwerpunkt in der Restaurativen
Zahnheilkunde hat. Die Anforderungen
an ein System wie CEREC sind da-
her durchaus unterschiedlich. Genau
solchen Fragen gehen wir nach. Wir
wollen jeden einzelnen Zahnarzt und
Zahntechniker verstehen und sicher-
stellen, dass sich jeder Kunde gut
betreut fuhlt. Dies gelingt uns unter
anderem damit, dass wir diese Kun-
denansprache an einem Standort
bundeln.

Dentsply Sirona hat auf der jlingsten
IDS Neuheiten aus allen Bereichen
der Zahnmedizin und Zahntechnik
vorgestellt. Dabei lag der Fokus vor
allem auf dem digitalen Workflow —
warum?

Wir verstehen uns als Pioniere der
Dentalindustrie: Wir glauben an unsere
Ideen, wir investieren in Forschung
und Entwicklung. Wir konzentrieren
uns auf Innovationen, die die Zahn-
medizin klnftig verandern werden —
auch dann, wenn andere damit auf-
horen. Die groBe Bandbreite an neuen
Produkten, die wir auf der IDS vorge-
stellt haben, etwa TruNatomy, Acuris,
Azento, Cercon xt ML, der neue DAC
Universal und viele mehr sind gute Bei-
spiele daflr. Das groBte Innovations-
potenzial liegt ganz klar in digitalen
Workflows. Und hier ist die Implanto-
logie ein wichtiges Thema. Sie hat ein
enormes Wachstumspotenzial in Be-
zug auf die demografische Entwick-
lung. Heute sehen wir, dass die Zahl
der 80-Jahrigen weiter steigt, in den
USA beispielsweise wird diese Gruppe
innerhalb der nachsten zwei Jahre
voraussichtlich 25 Millionen erreichen.
Und bis zu diesem Alter werden sie
wahrscheinlich nicht in der Lage sein,
ihre natdrlichen Zahne zu behalten. Auf
diesem Gebiet bietet Dentsply Sirona
Komplettldsungen aus einem Haus:
intraorale  Scans, dreidimensionales
Rontgen, VerknUpfung dieser Daten
zu einer Behandlungsplanung, digitale
Kommunikation mit Labors. Kein An-
wender muss hier Uber Schnittstellen,
Kompatibilitdten oder Materialspezifi-
kationen nachdenken, im System sind
alle entsprechenden Parameter hinter-
legt. Das ist nicht so selbstversténd-
lich, wie es sich anhdrt. Wichtig ist
auch der Aspekt der Validierung: Ver-
knlpft der Anwender Einzelldsungen
zu einem Prozess, muss er selbst

DENTALWELT

sicherstellen, dass die Einzelteile tat-
sé&chlich miteinander funktionieren. Wir
wissen, dass Zahnarzte sich um ihre
Patienten und weniger um Techno-
logien kimmern mochten. Daher bie-
ten wir einen Workflow an, der Uber-
raschungen minimiert und uhrwerk-
gleich funktioniert.

Dentsply Sirona ist ein Komplett-
anbieter. Wie schafft es |hr Unterneh-
men, der Bandbreite gerecht zu wer-
den?

Zum einen héren wir unseren Kunden
sehr genau zu und kennen daher ihre
Bedurfnisse. Zum anderen haben wir
als Unternehmen hdéchste Anspriche
an die Qualitdt unserer Produkte und
Workflows. Unser besonderer Vorteil
liegt darin, all das aufeinander abzu-
stimmen und fur valide Prozesse zu
sorgen: Wenn Sie als Anwender mit
unseren Produkten arbeiten, kdnnen
Sie sich darauf verlassen, dass sie
verlasslich miteinander funktionieren.

Dentsply Sirona ist eines der inno-
vationsfreudigsten Dentalunternehmen
am Markt und beeinflusst maBgeb-
lich, was moderne Zahnmedizin heute
zu leisten imstande ist. Wo sehen Sie
die Trends und Entwicklungen in den
kommenden Jahren?

In vielen Bereichen befinden wir uns
schon jetzt in der Zukunft. Nehmen Sie
zum Beispiel die Bedeutung, die man
der Zahnmedizin zunehmend schenkt.
In der Vergangenheit wurde die Zahn-
medizin in der Regel vollkommen ge-
trennt zur Allgemeinmedizin betrachtet.
Nun zeigen immer mehr Studien, dass
unsere Mundgesundheit einen groBen
Einfluss auf die Gesundheit des ge-
samten Kdrpers hat. Dieses Verstand-
nis ist ein groBer Fortschritt und wird
auch zukunftig Trends in der Zahnmedi-
zin beeinflussen und vorantreiben.

In Deutschland heiBt es ,Gesundheit
beginnt im Mund®, und das fuhrt dazu,
dass die Zahnmedizin nicht nur rein
kurativ, sondern auch praventiv ist.
Hinzu kommen klare Wunsche an die
Asthetik — schéne Zahne sorgen flir
eine bessere Lebensqualitat, die nicht
zu unterschatzen ist. Wenn wir Uber
Asthetik sprechen: Auf der IDS haben
wir eine spannende Ldsung zur Ge-
staltung eines Lachelns gezeigt, das
ein Rontgenbild bertcksichtigt und ein
Patientenbild einbezieht. Dies ist so
minimalinvasiv, wie es sich die Patien-
ten winschen. Die Patienten - ins-
besondere in Deutschland — mochten

ihre eigenen Z&hne so lange wie
moglich erhalten. Mit TruNatomy haben
wir ein einzigartiges Endo-Behand-
lungssystem entwickelt, das minimal-
invasive Endo-Behandlungen revolu-
tioniert. Zudem wéchst mit den neuen
medizinischen Mdglichkeiten auch das
Bewusstsein des Patienten bezUlglich
der Materialien, die in inrem Mund ver-
wendet werden. Patienten wollen es
sehr genau wissen und fragen nach
Optionen. Die Zahl der Allergietest-
anfragen bei Zahnarzten und Implan-

Zum einen horen wir unseren

Kunden sehr genau zu und

kennen daher ihre Bedurfnisse.

Zum anderen haben wir als

Unternehmen hochste Anspru-

che an die Qualitdt unserer

Produkte und Workflows.

tologen nimmt drastisch zu. Ich hatte
es bereits erwahnt: Wir héren unse-
ren Kunden zu. Dabei zu erfahren,
was sie brauchen und wollen, mag
etwas trivial klingen, aber wir kénnen
nur durch die enge Zusammenarbeit
mit unseren Praxis- und Laborpart-
nern, das heiBt, Zahnarzten und Zahn-
technikern, innovativ und erfolgreich
sein. Das ist eine riesige und gleich-
zeitig Uberaus spannende Herausfor-
derung.

INFORMATION

Dentsply Sirona

The Dental Solutions Company™
Sirona StraBe 1

5071 Wals bei Salzburg

Osterreich

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

=
=

[=]

Infos zum Unternehmen
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Franziska Buck

Digitalisierung braucht feamwork
und Materialkompetenz

FIRMENPORTRAT Wohl kaum ein Thema bewegt die Dentalbranche derzeit so stark wie die Digitalisierung von Praxis-
und Laborbetrieb. Die Potenziale sind enorm, und dennoch stellt sich die Frage, wie Zahnarztpraxen die neuen Maglich-
keiten am besten flir sich und ihre Patienten nutzen konnen.

Das Unternehmen Dental Direkt hat sich als flihrender Spe-
zialist fur die Symbiose von digitaler und realasthetischer
Dentaltechnik positioniert. Die erfolgreiche Zukunft, so die
Verantwortlichen, liegt eindeutig im digitalen Teamwork zwi-

schen Zahnarzt und Zahntechniker.

Verarbeitung von 100 Tonnen
Zirkonoxidpulver im Jahr

Gerhard de Boer, Grinder und Geschéaftsfihrer von
Dental Direkt, steht in der unternehmenseigenen
Produktionshalle und schaut durch ein groBes Fenster,
das den Blick auf die Zirkonherstellung freigibt. Uber
100 Tonnen Zirkonoxidpulver werden hier jedes Jahr
zu Frasrohlingen verarbeitet, die weltweit in mehr als
80 Lander vertrieben werden. ,Wir haben in Sachen
Materialqualitédt wohl so ziemlich alles herausgeholt
und optimiert, was mdglich war, und tun dies weiter-
hin. Nichtsdestotrotz war uns klar, dass wir auch

Gerhard de Boer, Griinder und Geschaftsfiihrer von Dental Direkt (links),
und Uwe Greitens, Co-Geschaftsflhrer bei Dental Direkt.
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die anderen Bereiche im dentalen Fertigungspro-
zess angehen mussen, wenn wir unseren Kunden
nachhaltige Verbesserungen bieten wollen. Und
da sind wir mittlerweile sogar in den Zahnarzt-
praxen gelandet”, so de Boer schmunzelnd.

Alles beginnt und endet beim Patienten
LIm Endeffekt mdchte man nach der Zahnbehand-

lung besser aussehen und dauerhaft besser zu-
beiBen kénnen. Punkt. Zudem muss der Zahnersatz
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sehr gut vertraglich sein und darf nicht zu viel kosten. Patien-
ten sind kompromisslos und gleichzeitig pragmatisch, wenn
es um ihre Zahnbehandlung geht. Sie interessieren sich fur
das finale Ergebnis und nicht primér fur die innovative Tech-

nik im Hintergrund. Und genau daran missen wir uns

messen lassen, wenn wir eine neue Technologie vo-
rantreiben”, so Uwe Greitens, Co-Geschéftsflihrer bei
Dental Direkt. ,Welche Ablaufe kénnen wir verbes-
sern? Wo koénnen wir Dinge vereinfachen, optimieren
und Synergien schaffen? Das sind die Fragen, die wir
uns permanent stellen®, fhrt Greitens weiter aus.

Der Intraoralscanner Di0S® 4.0 ist 276 Gramm leicht, intuitiv zu
fuhren und dank der hochauflésenden Dual-Kamera-Technik mit
Blue Light-LED-Projektion in Rekordzeit unterwegs.

Digital lasst man sich lieber
auf den Zahn fiihlen

,Nehmen wir das Thema der klassischen Abfor-
mung. Ein unangenehmer Vorgang fur die Pa-
tienten und nicht besonders effizient. Mit einem
digitalen intraoralen Scan erreichen wir viel pra-
zisere plastischere Ergebnisse in deutlich kur-
zerer Zeit. Das bringt sowohl dem Patienten als
auch dem Zahnarzt einen unmittelbaren Nutzen.
Ein wesentlicher Vorteil ist, dass der digitale Work-
flow bereits wahrend der Behandlung startet. Mit
direkt abgenommenen Daten, die den gesamten
Fertigungsprozess steuern und schlussendlich
ein hervorragendes Ergebnis liefern. Und dieses
landet als einwandfreier asthetischer Zahnersatz
im Mund des Patienten®, so Greitens.

Die funf Erfolgsfaktoren fir
intraorales Scannen in der Praxis

Um sich im Dschungel der intraoralen Scansys-

teme Durchblick zu verschaffen, sollten funf zen-
trale Kriterien herangezogen werden. Nach diesen
hat Dental Direkt den Intraoralscanner DiIOS® 4.0
und ein komplettes digitales Lésungskonzept fur
Zahnérzte entwickelt. Im Fokus steht die hohe Ge-
nauigkeit, die der DIOS®4.0 mit folgenden Kenn-
zahlen eindrucksvoll liefert:



Einzelzahn: Richtigkeit/Genauigkeit 4,2 um (+ 0,49 um)
Prézision: (Konstanz) 2,1 um (+ 0,58 ym)
Komplettkiefer: Richtigkeit/Genauigkeit < 50 um™?

Das einfache Handling, die Scanstrategie und Ge-
schwindigkeit machen den DiOS®4.0 darlber hinaus
in jeder Hinsicht alltagstauglich. Er ist 276 Gramm
leicht, intuitiv zu fihren und dank der hochauflésen-
den Dual-Kamera-Technik mit Blue Light-LED-Projek-
tion in Rekordzeit unterwegs. Die digitale Abformung
wird mit einem Knopfdruck gestartet, und mit etwas
Ubung lasst sich ein Kiefer in nur 120 Sekunden scan-
nen. Natdrlich ist der Scanner selbst nur so gut wie
das praxisoptimierte Gesamtsystem, in das er ein-
gebettet ist, und dieses kommt beim DIOS® 4.0 gleich
als mobile Lésung daher. Der Scanscooter ist mit der
passenden Hard- und Software zur sofortigen Daten-
verarbeitung sowie einem schwenkbaren Touchscreen
ausgestattet. So kénnen auch Patienten direkt ins Bild
gesetzt werden. Damit die problemlose Datenweiter-
gabe sowie die Zukunftsfahigkeit gewdhrleistet ist,
wurde der DIOS® 4.0 als offene Losung ohne Lizenzen
oder vertragliche Bindung konzipiert. Zahnéarzte haben
somit auf Basis eines Uberschaubaren Investments
keine Folgekosten und in jeder Hinsicht freie Hand.

Vor-Ort-Schulung

Die Kopfe, die hinter dem DIOS® 4.0 stecken, sind ein
erfahrenes Team aus Spezialisten flr den Fertigungs-
prozess von hochqualitativem medizinischen Zahn-
ersatz. Sie fuhren vor Ort auch die Schulung beim
Zahnarzt durch und zeigen, wie einfach und prézise die
digitale Abformung ist. Diese sorgt nicht nur fir mehr
Effizienz und Profitabilitat in der Praxis, sondern stellt
auch ein zentrales Werkzeug flr die optimale Zusam-
menarbeit zwischen Zahnarzt und Labor dar. Eine Ent-
wicklung, die von Dental Direkt maBgeblich unterstitzt
und mitgestaltet wird.

1 Der Genauigkeitstest fiir die Einzelkronen wurde durch Medit
gemé&B der Methoden ,Bewertung der Genauigkeit von sechs
Intraoralscannern: einer in-vitro Untersuchung. ADA Pofessional
Product Review 2015" durchgefihrt.

2 Das Referenzmodell fir die Genauigkeit von zirkuldren Arbeiten
wurde mit dem hochprézisen industriellen Referenzscanner
Solutionix D700 (6,4 Megapixel, Advanced Blue Light Technology)
gescannt.

INFORMATION

Dental Direkt GmbH
Industriezentrum 106—108, 32139 Spenge
Tel.: 05225 86319-30 - www.dentaldirekt.de
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kuraray Nbrilate

panaviaV5

Mein Zement — fur jede Befestigung!

PANAVIA™ V5 ist dank seines neuen Initiator-Systems der Universal-
zement fur die Befestigung. Hochasthetische Anforderungen bei der
Befestigung von Veneers werden genauso erflllt wie eine iberdurch-
schnittliche Haftkraft bei ungiinstigen Retentionsverhéltnissen. Jede
Befestigung, von Restaurationen aus Metallen tiber Keramik bis hin
zu Kompositen, ist mit PANAVIA™ V5 mdglich.

Der Tooth Primer fUr die Zahnoberfldche, der Geramic Primer Plus
flir alle Legierungen, Keramiken oder Komposite und der Zement aus
der Automix-Spritze, meistern alle taglichen Herausforderungen.

Das Ergebnis ist eine Reduktion des Materialsortiments in der Praxis,
hohe Asthetik und sichere Haftung fiir alle Front- und Seitenzahn-
restaurationen. Alle fiinf aminfreien Farben sind farbstabil und auch
als Try-In-Pasten erhéltlich.

Uberzeugen Sie sich selbst und sprechen Sie uns an!

Weitere Informationen erhalten Sie unter der Telefonnummer

069-305 35835 oder per Mail dental.de@kuraray.com




80

Marlene Hartinger

DENTALWELT

\Wir sind fur die nachsten Jahre
gut aufgestellt”

INTERVIEW Am 18. Mai lud das Unternehmen PERMADENTAL in das niederlandische ’s-Heerenberg zur Erdffnung neuer
Firmenrdumlichkeiten ein. Wir nutzten die Gelegenheit zu einem kurzen Interview mit Wolfgang Richter, Marketingleiter
von PERMADENTAL, zu den Besonderheiten des Unternehmens und der wachsenden digitalen Produktpalette.

Herr Richter, PERMADENTAL ist einer
der groBten Komplettanbieter flir zahn-
arztliche, kieferorthop&dische und
zahntechnische Lésungen in Deutsch-
land. Wann wurde das Unternehmen
gegrindet und wie wird es heute ge-
fuhrt?

PERMADENTAL wurde vor 33 Jahren
im  niederlandischen ’s-Heerenberg
gegrindet und gehdrt  mittlerweile
zur Modern Dental Group, eine der
weltweit groBten Dentallaborgruppen
mit konzerneigenen Laboren und
digitalen Fertigungsstatten in China,
Hongkong, Nordamerika, Australien,
Deutschland, Holland und Belgien.
Hier produzieren hervorragend ausge-
bildete Zahntechniker zusammen mit
CAD/CAM-Experten hochqualitativen
Zahnersatz, der von der Modern Den-
tal Group in den jeweiligen Landern
Uber die dort ansassigen Firmen an-
geboten wird. In Deutschland ist das
PERMADENTAL, in Frankreich lauft
der Vertrieb Uber das Unternehmen
Labocast, in den Niederlanden/Belgien
und vielen skandinavischen L&andern
Uber die Firma Elysee.

Zur IDS 2019 haben Sie sich be-
sonders auf den digitalen Workflow
konzentriert. Kdnnen Sie uns hier
bitte einige Produktbeispiele aus
Ihrem aktuellen Portfolio kurz erldu-
tern?

Wir sind Uberzeugt davon, dass wir
mit einem verstarkten Einstieg in die
digitale Zahnmedizin dabei helfen, den
Workflow in den Praxen zu verbes-
sern und damit unseren Kunden einen
weiteren Vorsprung bieten. Daher lag
unser Fokus zur IDS auf den Produkten
EVO-Denture, unserer SMART Guide
Technologie und dem SMART DEAL
i500.

Mit der EVO-Denture wird der gesamte
Workflow fUr totale Prothesen fur den
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Wolfgang Richter, Marketingleiter von PERMADENTAL.

Behandler und den Patienten ange-
nehmer, schneller und vorhersagbarer.
Das vereinfachte Protokoll und der
digitale Produktionsprozess sorgen so
flr eine hohere Qualitdt der totalen
Prothesen.

Die SMART Guide Technologie bietet
eine umfassende Diagnose anhand
einer 3D-Volumentomografie und mini-
miert so Risiken und mogliche Kom-
plikationen. Zudem ermdglicht es eine
planbare Implantation durch eine com-
putergefuhrte Chirurgie und lasst Im-
plantatate durch individuelle Bohrscha-
blonen perfekt positionieren. Es redu-
ziert Schmerzen durch den minimal-
invasiven Ansatz und vermeidet dariber
hinaus weitere, zusatzliche Behand-
lungsverfahren. Und es funktioniert mit
allen gangigen Implantatsystemen.
Unser Intraoralscanner Medit i500 er-
flllt drei Anforderungen: Er ist er-

schwinglich, effizient und leistungs-
stark. Diese drei Vorteile in Kombi-
nation mit der Geschwindigkeit des
Scanners, dem puderlosen Scannen
und der kurzen Bearbeitungszeit ma-
chen diesen Scanner zu einer wert-
vollen Ergénzung fur die Produktivitat
einer Praxis. Der Intraoralscanner kann
mit einem hochwertigen und leis-
tungsstarken Laptop erworben wer-
den. Neben der anfanglichen Inves-
tition entstehen keine jahrlichen Ge-
buhren.

Last, but not least und dabei zwar
nicht digital, aber analog hochaktuell —
bieten wir mit den Whole You™-
Schlafgerate-Losungen, die fur die Be-
handlung von Schnarchen und leichter
bis mittlerer obstruktiver Schlafapnoe
(OSA) indiziert und FDA zugelassen
sind. Unsere patentierten Respire-
Schnarchschienen werden individuell



angefertigt und bestehen ausschlieB-
lich aus hochwertigen Materialien.
Respire-Protrusionsschienen sind dank
ihrer grazilen Konstruktion besonders
patientenfreundlich und trotz alledem
sehr stabil. Durch das breite Angebot
an Respire-Schlafgeraten flr verschie-
dene Indikationen eignet sich dieses
System besonders fUr die Verschrei-
bung durch Zahnérzte, Kieferorthopa-
den und Schlaflabore.

Ich kénnte an dieser Stelle noch wei-
tere Produkte nennen, die erwahnten
aber zeigen schon, wohin unsere
Reise geht - in eine immer wieder
erweiterte Angebotsvielfalt fur Zahn-
arztpraxen fUr eine optimale, patienten-
individuelle Versorgung zu erschwing-
lichen Preisen.

Sie werben mit erstaunlich glinstigen
Preisen — wie erzielen Sie |hr attrak-
tives Preis-Leistungs-Verhaltnis? Und
welche Standorte dienen der Logistik
und Produktion?

Durch eine effiziente Logistik und Pro-
duktion! Unsere Produktionsstatten in
Hongkong, China, Belgien, Niederlande
und Deutschland ermdglichen Quali-
tatszahnersatz zu smarten Preisen.
2014 wurde mit Modern Dental 3D
Solutions ein konzerneigenes, digitales
Fertigungszentrum in Emmerich am
Rhein eroffnet. Hier findet eine aus-
schlieBlich digitale Produktion statt, die
alle européischen Niederlassungen mit
hochwertigem, maschinengefertigtem
Zahnersatz beliefert. PERMADENTAL
in KoIn (vormals Ratiodental) stellt fast

DENTALWELT

alles her, was unsere Zahntechnik zu
bieten hat. Die Logistik und Kunden-
kommunikation in Deutschland wird
Uber die PERMADENTAL-Zentrale an
der deutsch-niederlandischen Grenze
abgewickelt. Letztlich gilt: Durch un-
seren ausgepragten Servicegedanken
haben sich die européaischen Nieder-
lassungen einen Namen in Zahnarzt-
praxen in ganz Europa gemacht. Und
unsere Grundidee, hervorragende Qua-
litat durch eine teilweise Fertigung im
Ausland zu besonders interessanten
Preisen anbieten zu kénnen, hat sich
als eine erfolgreiche Strategie erwiesen.

Gleichzeitig verpflichten Sie sich hoher
Qualitéts- und Servicestandards. Was
genau macht das Qualitdtsmanage-
ment von PERMADENTAL aus?

PERMADENTAL verflgt Uber ein sehr
effektives Qualitdtsmanagement, das
Uber viele Jahre bestandig weiterent-
wickelt wurde und auch zukUnftig im-
mer wieder vorangebracht wird.

Wir sind in der Lage, schon kleinste
UnregelméBigkeiten so frih zu erken-
nen und Kkurzfristig fur eine Losung
zu sorgen, dass unsere Kunden uns
regelmaBig ein sehr hohes Qualitéts-
niveau attestieren. Auch der sténdige
Austausch mit unseren europdischen
Partnerfirmen hilft uns, flir unsere
zahntechnischen Versorgungen und
unsere Services ein wirklich hohes
Qualitatslevel garantieren zu koénnen.

Sie haben soeben neue Ré&umlich-
keiten in der Hauptgeschéftsstelle von

PERMADENTAL im niederlandischen
's-Heerenberg eingeweiht — was hat
Sie zu dem Schritt bewogen?

Die aktuelle Erweiterung des Stand-
ortes liegt in unserem Erfolg begrin-
det: Eine anhaltend positive Geschafts-
entwicklung und das Wachsen unserer
digitalen Services machte eine Erwei-
terung der Raumlichkeiten dringend
notwendig. Mittlerweile arbeiten Uber
70 Mitarbeiter in dem jetzt komplett
umgebauten und damit modernisier-
ten Industriebau.

AuBerdem sind Uber 50 weitere Mitar-
beiter bei PERMADENTAL in Deutsch-
land, das heift im AuBendienst, bei
MDS3D Solutions in Emmerich und in
der PERMADENTAL-Niederlassung in
KoIn beschéftigt.

Der nun neu geschaffene Bau in
's-Heerenberg ist von auBen zweck-
mé&Big und von innen modern, komfor-
tabel und groBzlgig. Mit den neuen
Raumlichkeiten sind wir nun fir die
nachsten Jahre gut aufgestellt.

INFORMATION

PERMADENTAL GmbH
Geschaftsstelle Deutschland
Marie-Curie-StraBe 1

46446 Emmerich

Tel.: 02822 10065
www.permadental.de
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Jntelligent verzanhnt™: Zahntechniker
als Uberzeugte Netzwerker

LABORNETZWERK Voneinander lernen, sich gegenseitig unterstiitzen und zusammen Ideen weiterentwickeln: Die
28 Meisterlabore des COMPEDENT-Verbunds sind (iberzeugte Netzwerker, wenn es um patientengerechten Zahnersatz
und zukunftsorientierte Losungen flir Praxis und Labor geht. So sind die mehr als 800 Zahntechniker des unabhéngigen
Unternehmerverbunds nicht nur mit ihren Kollegen in ganz Deutschland vernetzt, sondern auch mit ihren Partner-
zahndrzten persénlich verbunden und digital verkniipft. Kurz: Fir mehr Wissenstransfer, Qualitdt und Schnelligkeit sowie
praxisgerechte Leistungen ist COMPEDENT ,intelligent verzahnt".

Jntelligent verzahnt“ heit demnach
auch eins von vier COMPEDENT-Er-
folgsmodulen, das den Zahnarztpraxen
neben Chairside-Betreuung, personli-
chem Praxisverstandnis und ,.365 Grad
Zukunftssicherheit* langfristig Wettbe-
werbsvorteile und zufriedene Patien-
ten sichern kann. Die Mitgliedslabore
bieten dem Zahnarzt hierbei diverse
Leistungen und Serviceangebote an,
die dem Claim des Verbunds ,Exakt
was ich brauche* genau entsprechen.
Schon seit 20 Jahren setzen die Zahn-
techniker auf eine vernetzte Zusam-
menarbeit. Sie bindeln ihre Erfahrun-
gen, tauschen sich partnerschaftlich
Uber Branchentrends aus und sind
sowohl auf regionaler als auch auf
bundesweiter Ebene gut mit Zahnérz-
ten, Meinungsbildnern und der Den-
talindustrie vernetzt.

,Intelligent verzahnt”-
Serviceangebote fir
die Praxis

- Flexibilitat, Planungssicherheit und schnelle
Reaktionszeiten

- digitaler Workflow zwischen Praxis und Labor

« praxisbewéhrte Ablaufplane und Datenblatter
* MPG-Zertifizierung nach DIN EN ISO 13485

+ Qualitdtsmanagementsystem im Laborverbund

+ regelmaBige Kundenzufriedenheitsanalysen
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Vernetzte Erfahrung fur
praxisgerechte Leistungen

Da besonders die digitalen Techno-
logien ein vernetztes Arbeiten ermdgli-
chen und den Wissenstransfer fordern,
setzt auch der Qualitatsverbund deut-
scher Meisterlabore auf multimediale

minabstimmung lasst sich sogar der
laboreigene Botendienst digital Uber
GPS lokalisieren.

Auch der personliche Austausch mit
den Zahnarzten liegt den COMPE-
DENT-Technikern am Herzen, denn sie
mochten ihnen nicht nur erstklassi-
gen Zahnersatz, sondern auch erst-

Im direkten Austausch in der Praxis: Dr. med. dent. Nicole Christine Hilgers und ZTM Manfred

Hetjens, Geldern.

Kommunikationsmoglichkeiten, digitale
Fertigungsprozesse sowie smarte Pla-
nungs- und Beratungstools.

Ein Beispiel dafir ist die innovative
PraxisPlus-App, die das zahnarztliche
Beratungsgesprach mit dem Patienten
via Tablet-PC, Smartphone oder Com-
puter unterstitzt. Zur préaziseren Ter-

klassigen Service bieten. Zum Erfolgs-
modul ,Intelligent verzahnt* gehoren
daher auch ein Feedbacksystem, eine
effiziente  Auftragsbearbeitung, pra-
xisbewdhrte Ablaufplane und eine
schnelle Auftragsabwicklung — vom
Kostenvoranschlag bis zur Ausliefe-
rung ohne Wartezeiten! So gewahrleis-



ten die personliche Vernetzung und die regionale Nahe
zu den Praxen einen optimalen Ablauf mit kurzen Re-
aktionszeiten und verlasslichen Absprachen.

Zertifizierte Prozesse flr
mehr Prazision und Qualitat

Ein weiterer Netzwerkvorteil: Eine konstant hohe Zahn-
ersatzqualitdt und eine reibungslose Umsetzung aller
Produktionsabldufe werden in den COMPEDENT-
Laboren durch ein regelmaBiges Qualitdétsmanagement
gewahrleistet. Ein externer Auditor Uberwacht dabei alle
zahntechnischen Verfahren und Strukturen und Uber-
pruft und bewertet jahrlich alle 28 Mitgliedslabore nach
DIN EN ISO 13485. Und auch die ab Mai 2020 gel-
tende MDR (Medical Device Regulation) hat Uber-
wiegend schon Einzug gehalten ins QM des Netz-
werks. So kénnen sich Praxen und Patienten sicher
sein, dass die zertifizierten Meisterlabore stets auf dem
neuesten Qualitatsstandard sind und praxis- und zu-
kunftsorientierte Produkte hdchster Glte fertigen.

Mit dem ,Intelligent verzahnt*-Modul garantieren die
COMPEDENT-Mitgliedslabore ihren Partnerzahnarzten
also neben der lokalen Nahe, der regionalen Starke
und einer bundesweit vernetzten Expertise auch einen
bewahrten Workflow und Wissenstransfer — fir mehr
Arbeitseffizienz und Flexibilitdét sowie beschleunigte
Entscheidungen und Prozesse.

INFORMATION

COMPEDENT GmbH & Co. KG
LeopoldstraBe 36, 96450 Coburg
Tel.: 09561 795840
www.compedent.de
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Zu viele

Warenkorbe?

simaen ACRA

Bei AERA-Online finden Sie die tagesaktuellen
Angebote von mehr als 250 Lieferanten an einem
Ort im direkten Preisvergleich und Sie kdnnen
Uberall sofort bestellen.

Clevere Optimierungsmethoden helfen Ihnen dabei,
die Bestellungen auf moglichst wenig Warenkdrbe
aufzuteilen. Kostenlos, unabhangig, bequem.

www.aera-online.de

www.DAS-KONZEPT.com
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Seit 1920 — Mobelkonzepte
am Puls von Zeit und Praxis

FIRMENPORTRAT Die Firma MANN wird bald 100 Jahre. Die Geschichte des Spezialisten fiir Dentalmébel ist auch
eine Geschichte der Dentalpraxis. Dank der Nahe zu den Kunden gelingt es MANN seit mehr als sechs Jahrzehnten,

dentale Einrichtungswiinsche zu erfiillen.

Behandlung — funktional und
wertig eingerichteter Arbeitsplatz.

Bald wird die Firma MANN, ein etablier-
ter Hersteller von Praxis- und Dental-
mobeln, auf eine hundertjghrige Ge-
schichte zurlickblicken. Es begann im
Jahr 1920, als Heinrich Mann eine
Schreinerei grindete. Sie stellten alles
aus Holz her, was die Einwohner des
kleinen Weinbauernortes bendtigten,
von der Wiege zum Sarg und vom
Boden zur Scheunentre.

Die Spezialisierung
auf Zahnarztpraxen

Ende der 1950er-Jahre erschloss sich
Alfred Mann ein neues Geschéaftsfeld,
dem die Firma bis heute treu geblie-
ben ist: die Einrichtung von Zahnarzt-
praxen. Die Praxen bestanden damals
meist aus einem groBen Saal, in dem
ein Behandlungsstuhl mit fuBtrittbetrie-
benem Bohrer, ein Wartesofa sowie
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ein Schreibtisch standen. Bald darauf

integrierten immer mehr Zahnarzte
zuerst kleine Labore, dann Sterilisie-
rungs- und Rontgenraume in ihre Pra-
xen. Die Mdbel daflr stellte die Firma
MANN her. Der Empfangstisch nahm
derweil eine immer reprasentativere
Rolle ein. Er wurde zum optischen
Herzstlck der Praxis.

Die wichtigsten Werkzeuge

Die Geschichte der Firma MANN ist
zugleich die Geschichte der Einrich-
tung. MANN hat diese mitgepragt und
sich auch an sie angepasst. Die Néhe
zum Kunden und das offene Ohr fur
dessen Bedirfnisse waren und sind
eines der wichtigsten Werkzeuge der
Schreinerei.

In Kontakt mit den Kunden tritt MANN
etwa in der WERKSCHAU in Ottmars-

heim. Die Ausstellung wurde 2018
komplett umgebaut und modifiziert.
Zahnarzten und Zahntechnikern wird
der aktuelle Stil im Mdbelbau prasen-
tiert. Hier kann zeitgemaBe Einrichtung
erlebt und angefasst werden. Mit erfah-
renen und professionellen Planern wird
immer eine kundenindividuelle L6sung
erarbeitet. Diese kommen auch gerne
direkt in die Praxis, um die besonderen
Gegebenheiten vor Ort zu prifen.
Eingerichtet wird in einem dentalen Ar-
beitsleben selten. Umso Uberraschter
ist der Kunde von MANN Uber die er-
probten und durchdachten Konzepte.
Oft gibt es einen Aha-Effekt. Der Kunde
findet, anders als im Kichenstudio
oder beim Haus- und Turenschreiner,
exakt das, was im Arbeitsalltag be-
notigt wird. Dies bedeutet flr den
Kunden einen geringeren Einsatz von
kostbarer Arbeitszeit, bei insgesamt
deutlich besseren Funktionen und Ma-
terialbeschaffenheit.

Ein klares Qualitatsmerkmal ist auch
die Investition in innovative Maschinen.
Durch den Einsatz eines Lasers wird
bei MANN die optische NULLFUGE
an der Kante realisiert. Durch diese
Methode kann auf zusatzlichen Kleb-
stoff und Trennmittel verzichtet wer-
den. Fur ein feines Fugenbild wird
die Kante direkt mit dem Mdbelstick
verschmolzen.

Hohe Qualitat vor Ort

Neben den Niederlassungen in Burg-
dorf bei Hannover und Ulm zeigt
MANN auch an anderen Orten
Deutschlands seine Mobel. Die bis-
herige Niederlassung in Olpe zieht
nun nach Bonn um und wird durch
eine weitere Mitarbeiterin verstérkt. Die
Planer betreuen vor Ort mit gelbter
Umsicht und Detailkenntnis die Kun-
den. Eine gute Visualisierung verstarkt



einer modernen Ausstattung und Me-
dizintechnik ein angenehmes Praxis-
ambiente schaffen. Hierbei reprasen-
tieren Material und Ausstattung durch-
aus den Wert und die Einstellung zu
ihrer Tatigkeit.

Mit diesem Hintergrund ist es eine
Aufgabe fUr erfahrene Profis, ein durch-
gangiges, nachhaltiges und realisier-
bares Mdbelkonzept zu erstellen. So
bleibt die Firma MANN, bald hundert
Jahre jung, weiterhin am Puls der Zeit.

Empfang — repréasentiert de| Wi
und die Einstellung zu

missen mit groBer Aufmerksamkeit
verfolgt und in der dentalen Gestaltung
eingebracht werden. Dabei wird die
Leistungsfahigkeit einer Praxis zuneh-

dabei die Vorstellungskraft. Mit Pano-
ramazeichnungen oder der Darstellung
mit einer 3D-Brille werden auch hier
neue Wege eingeschlagen.

mend an optischen und emotionalen  INFORMATION
Der Praxisauftritt ist wichtig Faktoren festgemacht. Denn die Ver-
bindung zwischen érztlicher Kompe-  MANN mdbel

Praxis- und Labormdbel

Eine gute Planung ist die Grundlage
fir gutes Gelingen. Standiger Wandel
und stetiger Fortschritt in den Verord-
nungen und Richtlinien sowie techni-
scher und struktureller Wandel stellen
Arzte und Praxisbetreiber vor immer
neue Aufgaben. Diese Veranderungen

tenz und einer modernen professionel-
len Einrichtung bringt die beste medi-
zinische Leistung. Damit ist ein durch-
dachtes Mobelkonzept ein wichtiger
Baustein zum Erfolg. Praxis- oder La-
borbetreiber kbnnen also ihre Fachlich-
keit unterstreichen, indem sie neben

Mann GmbH

Carl-Zeiss-StraBe 2
74354 Besigheim

Tel.: 07143 8533-0
info@mann-moebel.de
www.mann-moebel.de
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DIRECT SYSTEM

PEDIATRIC CROWN

beautiful innovation you can trust

EGAL WELCHE ZAHN-
SITUATION GEGEBEN
IST, EDELWEISS HAT
DIE RICHTIGE KRONE
DAFUR.

DURCHBRUCH IN DER KINDERZAHNHEILKUNDE

edelweiss PEDIATRIC CROWNs bestehen aus lasergesintertem ;
Bariumglas, wodurch sie sowohl anorganisch als auch plaque-
resistent sind.

Diese Kronen sind biokompatibel; Sie haben das gleiche Ab-
rasiosverhalten wie natlrliche Zahne, weshalb die edelweiss
Kinderkronen den Antagonisten-Zahn nicht beschadigen.

VORHER NACHER

Die edelweiss-Kinderkronen ahmen den naturlichen Milchzahn in
Form und Funktion perfekt nach. Die vorgefertigte, biodasthetische
Morphologie ermdglicht eine schnelle und sichere Behandlung.

In einer einzigen Sitzung erzielen Sie maximal funktionelle und &s-
thetische Ergebnisse, welche zudem minimal invasiv sind.

Eigenschaften Werte
- ' ' ’ ’. Biegefestigkeit 200 MPa
Homogen anorgan- &
ische Struktur e St MAXILLA Druckfestigkeit 550 MPa
< Thi ) MANDIBULA Biegemodul 20 GPa
Laser gesinterter 2
Monoblock
Lasersintern / 53 %S -y Oberflachenharte 95 HV

Vitrifikations-Prozess

(Quelle: interne Daten edelweiss dentistry)

[Ezm
,‘% Uberzeugen Sie sich selbst und fordern Sie Ihren Welcome Kit unter sem@edelweiss-dentistry.com an. N
[=

Weitere Informationen finden Sie auf unserer Website www.edelweiss-dentistry.com DENTISTRY




Frits Diepen

Lohnt sich eine Reparatur

dentaler Werkzeuge” Jal

FIRMENPORTRAT Um dauerhaft produktiv zu sein, braucht jede erfolgreiche Zahnarztpraxis einen professionellen und
zuverlassigen Servicepartner. winkelstueck-reparatur.de ist dieser qualifizierte Ansprechpartner von der Pflegeberatung
bis hin zu komplexen Reparaturen von dentalen Werkzeugen aller namhaften Hersteller. Das freundliche Beraterteam
vereint fachliche Expertise und die Leidenschaft, Kunden personlich zur Seite zu stehen. Mikromotoren mit Winkel-
stlicken und druckluftgetriebene Turbinen sind unverzichtbare Operationswerkzeuge und ein wesentlicher Bestandteil
jeder Zahnarztpraxis. Immer mehr Zahnarzten wird klar, dass es sowohl kostenginstiger als auch effizienter ist,
die optimale Leistung von dentalen Werkzeugen bereits im Vorfeld sicherzustellen, um Uberraschungen beim Gebrauch

Zu vermeiden.

,Wir sind ganz sicher
keine anonyme Webseite.”

Haye Hinrichs
Vertriebsleiter und Geschaftsentwicklung

.Wie unser Name, winkelstueck-reparatur.de,
schon sagt, reparieren wir Winkelstiicke. Dabei
sind wir ganz sicher keine anonyme Webseite,
sondern legen Wert auf die persénliche Betreu-
ung unserer Kunden und helfen gerne bei allen
Fragen rund um die Pflege und Reparatur von
dentalen Werkzeugen weiter. Bei uns haben Sie
einen festen Ansprechpartner, der Sie personlich
kennt, betreut und sich lhnen verpflichtet fihlt.
Eine kontinuierliche und vertrauensvolle Bezie-
hung zu unseren Zahnarztpraxen ist fir uns von
Anfang an wichtig und selbstverstandlich, um
stets die beste Lésung anbieten zu kénnen.”
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Die haufigste Ursache unnétiger Reparaturkosten von

Ubertragungsinstrumenten sind Fehler bei der Pflege

und Wiederaufbereitung. RoutinemaBiges Olen mit

einem Pflegespray ist nicht nur fir den Werterhalt,

sondern auch fur erfolgreiche Behandlungsablaufe

und ein komfortables Arbeiten ausschlaggebend.

Wer gut 6lt, hat langer Freude

Winkelstlicke und Turbinen sind fur
zahlreiche  klinische ~ Anwendungen
konzipiert und es ist wichtig, sich bei
allen Arbeitsschritten an die Herstel-
lerangaben zu halten. Die haufigste
Ursache unnétiger Reparaturkosten
von diesen Ubertragungsinstrumenten
sind Fehler bei der Pflege und Wie-
deraufbereitung. RoutineméBiges Olen
mit einem Pflegespray ist nicht nur
fir den Werterhalt, sondern auch fur
erfolgreiche Behandlungsablaufe und
ein komfortables Arbeiten ausschlag-
gebend. Das rote 1:5-Winkelstlick bei-
spielsweise ist ein kompliziert konstru-
iertes Arbeitsinstrument mit mehreren
komplexen Getriebeteilen, einer pra-
zisen Spannzangenmechanik, innovati-
ven Kugellagern und winzigen Spray-
kandlen und -dUsen. Gerade bei die-

sen Schnelllaufwinkelstiicken ist es
wichtig, das Ol wirksam bis zu den
routierenden Zahnradern und Kugel-
lagern im Kopfteil zu bringen. Wenn
diese Arbeitsgdnge nicht ordnungs-
gemaB ausgefUhrt werden, ist die
Gefahr einer Uberhitzung durch einen
internen Schaden relativ hoch, was
direkte Auswirkungen auf die Sicher-
heit der Patienten haben kann. Nur
wenn das Praxisteam weiB, wie Uber-
tragungsinstrumente und ihre Kom-
ponenten fachgerecht gereinigt, ge-
pflegt und wiederaufbereitet werden,
konnen diese auch noch nach vielen
Jahren zuverlassig im Einsatz sein.

Wertvolle Tipps fur die Pflege
Winkelstlicke und Turbinen mdussen

regelmaBig von innen gedlt werden, bis
aus der Spannzange und dem Deckel



Klarer Olschaum austritt. Zusatzlich
sollte man die Spannzange mindes-
tens einmal wochentlich reinigen und
mit einer speziellen SprUhspitze olen,
um die geforderte Funktion zu er-
halten.

Verglichen mit einem 1:5-Winkelstlick
ist eine Turbine weniger kompliziert
gebaut. Wenn ein Defekt mit den
Kugellagern (unrunder Bohrerlauf und
reduzierte Drehzahl) zusammenhangt
oder die Spannzange nicht ausrei-
chende Haltekraft aufweist, um den
Bohrer sicher zu halten, empfehlen
wir lhnen, den Rotoraustausch selbst
in lhrer Praxis durchzufUhren.

Das Serviceteam von winkelstueck-
reparatur.de berat Sie gerne Uber den
fachgerechten Einbau.
Ubertragungsinstrumente werden tag-
lich mehrmals nach Gebrauch sterili-
siert und es ist wichtig, dass der jewei-
lige Sterilisationszyklus abgeschlos-
sen wird. Die Verwendung eines nicht
abgekuhlten Winkelstlicks oder einer
Turbine, oder der Versuch, diese unter
Wasser abzukuihlen, kann zu vorzeiti-
gen Schaden fuhren.

Problemdiagnose und
nachhaltige Lésungen

Wie erkennt man, ob ein Winkelstlick
oder eine Turbine korrekt funktioniert?
Abnutzung oder Uberlastung bei lan-

gerer Verwendung und mangelnde
Pflege fuhren oft zu funktionskritischen
Méangeln. Wie bei jedem hochwerti-
gen Equipment in der Praxis oder im
Privatleben sollte man der regelmasi-
gen Funktionsprifung groBe Bedeu-
tung schenken.

Zu den Prifanlassen gehéren:

- Langere Zeitraume der
Nichtbenutzung

- Sichtbare Geh&useschaden wie
Verformungen am Kopfteil

- Laute Laufgeréusche, verstarkte
Vibrationen oder unrunder Lauf

« UbermaBige Temperaturerhdhung

« Nicht ausreichende Haltekraft der
Spannzange. Wir empfehlen das
monatliche Prifen des Spannsys-
tems. Ein praktisches Haltekraft-
prifinstrument fUr die Spannzange
ist bei winkelstueck-reparatur.de
erhaltlich.

Fir die routinemaBige Uberpriifung von
druckluftgetriebenen Turbinen in der
Zahnarztpraxis bietet winkelstueck-
reparatur.de die innovative Turbine Dr.
Test-App an. Mit einem Smartphone
erkennt das Praxisteam frihzeitig
eventuelle Fehlfunktionen und gewahr-
leistet dadurch die ultimative Effizienz
und den sicheren Gebrauch der Tur-
bine (die App ist fur Android Smart-
phones und iPhone erhéltlich).

Im Uberblick: die Leistungen von
winkelstueck-reparatur.de

* Reparatur aller dentalen Werkzeuge und samtlicher Marken

« Fachkundige Beratung bei der Pflege- und Instandhaltungsplanung

* Beriicksichtigung spezieller Kundenwiinsche

+ Kostenloser UPS-Abholdienst und schnellstmégliche Reparaturabwicklung

« Diagnose und Fehlersuche mithilfe modernster Technik

* Reparaturarbeiten nach Herstellerangaben und Bereitstellung von
kostengunstigen original ADENSYS-Ersatzteilen — made in Germany

+ Unterstiitzung von Selbstreparatur und Beantwortung auftretender Fragen

ANZEIGE

i’”dent

Innovations for Dentistry SA

-

EverClear™

der revolutionare Mundspiegel!

Die Spiegelscheibe

von EverClear™ rotiert,
angetrieben von paten-
tiertem Mikromotor, mit
15.000 U/min. Bohrstaub
und Spraynebel werden
einfach weggeschleudert.

You can't treat
what you can't see!

EverClear™ ist ausbalanciert

und handlich und selbstver-

" rdenteverclear

standlich 100% autoklavierbar.

EverClear™ - und Sie sehen,
was Sie sehen wollen, immer!

I.DENT Vertrieb Goldstein
Kagerbauerstr. 60

82049 Pullach

tel +49 171 7717937
info@ident-dental.de
www.i-dent-dental.com
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Turbine Dr. ist ein revolutiondres Softwaretool, welches das hochfrequente Tonsignal Ihres
luftgetriebenen Turbinenwinkelstiicks verwendet, um Informationen Uber den Betriebszustand

Ihres Werkzeugs zu ermitteln.

Tipp: Bei winkelstueck-reparatur.de
unter 08331 9853360 einen kosten-
losen Promocode fur die Turbine Dr.
Test-App anfordern.

Selbstreparatur spart Zeit
und Kosten

Bei Produktproblemen nach Ablauf
der Garantie ist das Ziel des Praxis-
betriebes, die Reparaturkosten zu redu-
zieren und die Ausfallzeiten moglichst
kurzzuhalten. Gerade bei Turbinen ist

ANZEIGE

eine Selbstreparatur oft die nahelie-
gende Wahl, denn ein eigenhandiger
Rotoraustausch ist unkompliziert und
spart der Praxis wertvolle Zeit und
Kosten. Je nach Wunsch kénnen dazu
online bei winkelstueck-reparatur.de
hochwertige Ersatzteile und Repara-
turinstrumente bestellt werden. Durch
die freundliche Beratung des Service-
teams, Online-Videoanleitungen und
die Turbine Dr. Test-App wird der
reibungslose Reparaturablauf versi-
chert.
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winkelstueck-reparatur.de —
Reparatur, die sich lohnt

Das winkelstueck-reparatur.de Ser-
viceteam ist gerne Ihr Ansprechpart-
ner und steht lhnen landesweit von
der ersten Beratung, mit detaillierter
Schadensdiagnose und unverbind-
lichem Kostenvoranschlag freundlich
zur Seite. Mit Uber 20 Jahren Fach-
kenntnis, spezifischen Testgeraten und
hochwertigen Ersatzteilen sind unsere
Servicetechniker in der Lage, Repara-
turen genau nach Herstellervorschrif-
ten zu vollziehen. Wir reparieren den-
tale Werkzeuge aller namhaften Her-
steller, und unser markentbergrei-
fendes Wissen ist Ihr Vorteil gegentber
markengebundenen Werkstatten. Ein
wichtiger Aspekt ist die Qualitdt der
Ersatzteile. Auf Wunsch bauen wir
Ersatzteile der Hersteller ein, kdnnen
aber meist mit baugleichen Original-
teilen von ADENSYS einen entschei-
denden Preisvorteil fur unsere Kun-
den bei gleicher Qualitdt — made in
Germany — anbieten. ADENSYS st
einer der weltweit fihrenden Herstel-
ler von hochprazisen Triebsatzen fur
Schnelllaufwinkelstiicke. Ein weiterer
Entwicklungsschwerpunkt liegt in der
Produktion von Ersatzrotoren fur alle
namhaften Turbinenmarken. Durch die
hochwertigsten Werkstoffe und mai-
geschneiderte Anpassung an die In-
strumentengeometrie sind ADENSYS-
Ersatzteile flr Langlebigkeit und effi-
ziente Behandlungsergebnisse kon-
zipiert. So bleiben Betriebssicherheit
und Leistung lhrer Turbine auf lange
Zeit erhalten — garantiert.

INFORMATION

winkelstueck-reparatur.de
ADENSYS GmbH
Mittereschweg 1

87700 Memmingen

Tel.: 08331 9853360
info@winkelstueck-reparatur.de
www.winkelstueck-reparatur.de



Horst Weber

DENTALWELT

Auf der Zielgeraden:

Dental Arctic Tour Rallye 3000

FORTBILDUNG In den vorangegangenen Ausgaben der ZWP berichteten wir von den bisherigen Etappen der einzigartigen
Dental Arctic Tour Rallye 8000, die im Januar 2019 in Rostock startete. Der vorliegende Beitrag setzt die Reise mitten in
Lappland fort, tiber herausfordernde Abenteuer bis zur Zielgeraden in der tschechischen Hauptstadt Prag.

Beginnend mit dem Start in Rostock,
weiter Uber Fehrmann, Danemark,
Schweden und Norwegen sowie dem
Zwischenziel, das Nordkap, befanden
sich die Rallyeteiinehmer jetzt mitten
in Lappland.

GroBte Kartbahn der Welt
auf zugefrorenem Fluss

Im finnischen Muonio lieB CareCapital,
das medizinische Factoring-Unterneh-
men, die groBte Kartbahn der Welt mit
einer Arctic-Maschine auf einem zu-
gefrorenen Fluss errichten! Damit jeder
der Teilnehmer das Spektakel so lange
wie moglich mitverfolgen konnte, be-
fand sich gleich in unmittelbarer Nahe
eine Kota — eine finnische GrillhUtte —
und eine BlockhiUtte zum Starken mit
Glihwein und Currywurst. S&mtliche
Teams hatten hier so richtig SpaB mit
den spikesausgestatteten Karts. Zum
Ausklang des Abends folgte noch ein

SchieBwettbewerb bei —35 Grad. Hier
musste auf zehn Meter Entfernung mit
Pistolen auf Zielscheiben geschossen
werden.

Mit dem HeiBluftballon bei
—35 Grad Uber den Polarkreis

Am gleichen Abend wurde zudem
bekannt gegeben, dass wir, nach Er-
langung der Startgenehmigung, am
nachsten Morgen die Fahrt mit dem
HeiBluftballon Gber den Polarkreis un-
ternehmen werden. Die Rallye 8000-
Organisation lieB fur diesen besonde-
ren Programmpunkt einen gigantischen
HeiBluftballon mit dber 100.000 Kubik-
metern samt Kapitén aus Koéln nach
Finnland kommen. Am nachsten Tag,
punktlich um 9 Uhr morgens, trafen
wir uns am geplanten Startpunkt und
halfen mit beim Aufoau. Das Wetter
gestattete allerdings keine gute Sicht.
Der Kapitéan sagte uns, dass dies je-
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AV WW.DENTAT-ARCTIC.DE

: ]ETiT ANMELDEN FUR DIE DENTAL ARCTIC RALLYE 2020!

doch kein Problem sei, da wir zur Sonne
aufsteigen und das schlechte Wetter
hinter uns lassen wirden. Gesagt,
getan! Als der Ballon sich bei leichtem
Schneefall langsam entfaltete, bereitete
sich die Halfte der Rallye 8000-Teilneh-
mer auf die Mitfahrt vor; die andere
Hélfte begab sich zu den Fahrzeugen,
um mit den Autos dem HeiBluftballon zu
folgen. Kurze Zeit spéter hob dann der
Ballon bei leichtem Wind und Schnee-
fall ab und folgte dem GPS-Signal.

Landung mit Hindernissen

Doch sogleich verschwand der Ballon
hinter Wolken und Schnee. Kaum
waren wir Uber den Wolken, erblickten
wir einen strahlend blauen Himmel bei
Sonnenschein. Die Sicht wurde lang-
sam besser, blieb aber eingeschrankt,
was dann bei der Landung zu einem
Abenteuer wurde. Der Kapitan gab vor,
dort landen zu wollen, wo es eine
StraBe und keinen Wald gibt. Doch
genau diese Voraussetzungen konnten
wir nach Uber einer Stunde Ballonfahrt
nicht vorfinden! Der Kapitan fuhr auf
nur noch knapp 150 Héhenmetern und
versuchte, die erste Landung auf einer
kleinen Lichtung. Hierbei streifte unser
Korb die Baumkronen und flllte sich
mit Schnee. ,Festhalten®, rief der Ka-
pitdn plotzlich und heizte den Ballon
nochmals ein, um doch wieder weiter-
zufliegen. Humorvoll meinte er dann,
dieses Manéver sei nur eine Ubung
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gewesen, und so flogen wir weiter.
Nach weiteren zehn Minuten und mit
durchgefrorenen Teilnehmern erfolgte
dann auf einer gréBeren Lichtung
die schlussendliche Landung. Diesmal
sicher und gut, fast zu gut, denn die
StraBe war jetzt drei Kilometer entfernt.
Ohne spezielle finnische Schneeschuhe
bestand keine Chance, bis zur StraBe
zu wandern. Doch auch auf diese Si-
tuation war die Rallye 8000 vorbereitet
und man fuhr mit einem Quad sowie
einem Anhanger querfeldein, um die
Teilnehmer zu bergen. Einige davon
waren zuerst von dieser Erfahrung
Uberfordert und auch argerlich und
verlangten einen Hubschrauber, der
sie aus dem Waldgebiet herausbrin-
gen sollte. Jetzt hieB es, Ruhe bewah-
ren, alle Teilnehmer zu bergen und
anschlieBend — mit Glihwein — das
ungewodhnliche Abenteuer sacken zu
lassen. Letztlich bewies dieser Tour-
abschnitt: Dies ist keine Pauschal-
reise, sondern eine extreme Rallye, die
streckenweise herausfordert und reich-
lich belohnt. Eben einzig,arctic*!

Die Temperaturen
steigen wieder an!

Ungefahr 1,5 Stunden vor der finni-
schen Hauptstadt Helsinki endete dann
die Tagesetappe am frihen Abend in
einem Funf-Sterne-Hotel mit vorzig-
licher italienischer Kuche. Alle Teams
erreichten das Hotel fur die letzte

® Warsehau

Ubernachtung, bevor es auf die Ziel-
gerade nach Prag, die Stadt der
100 Turme, gehen solite. Am Abend
gab es fUr diese letzte Strecke noch
ein intensives Briefing, insbesondere
fir die Uberquerung von Helsinki
nach Tallinn, der Hauptstadt von Est-
land, und die weitere Nachtfahrt durch
Osteuropa.

Hier stiegen die Temperaturen schon
auf —15 Grad an. Die Windschutz-
scheiben hatten bis zu diesem Punkt
gehalten, und auch die Teilnehmer
waren in guter und gesunder Verfas-
sung fur den Zieleinlauf. Am nachsten



NE ag Das Beste haben

Morgen hieB es, noch mal ausgiebig
ausschlafen und reichlich frihstticken,
da die Fahre erst gegen Mittag erreicht
werden musste.

Nach Panne schnell
wieder in Fahrt

Auf der Fahre von Helsinki nach Tallinn
konnten die Teilnehmer in einer VIP-
Lounge mit Blick zum Bug die Uber-
fahrt genieBen. Trotz der relativ war-
men Temperaturen war zundchst das
Meerwasser die ersten Kilometer noch
vollig zugefroren und die Fahre schien
wie ein Eisbrecher die Strecke zu be-
freien. Neben einer einmaligen Land-
schaftskulisse bot die vierstiindige
Uberfahrt zudem auch noch eine Fort-
bildung, die diese Zeit sehr kurzweilig
machte. Beim Einsteigen in die Autos
bemerkten wir dann bei einem der
Teamfahrzeuge einen Platten.

Doch noch vor Anlegen der Fahre war
ein Reifenhandler ausfindig gemacht.
Wahrend die ersten Teams Richtung
Riga losfuhren, wurde der vordere
Reifen kurzerhand vulkanisiert. Dieser
Boxenstopp dauerte keine 30 Minu-
ten, und schon konnten alle Teams
im Internet die Positionen des verhin-
derten Teams nachverfolgen. Fun Fact:
Die Rallye konnte im Internet von
jedermann live verfolgt werden! Denn
alle Autos waren mit Datenlogger ver-
kabelt, und alle zehn Minuten wurden
die Positionen auf einer Karte im Netz
aktualisiert und bis auf zehn Meter
genau angezeigt.

Nach einem Stopp in der lettischen
Hauptstadt Riga erreichten die Teams
gegen 3 Uhr morgens Warschau, die
polnische Hauptstadt. Hier bestand
die Herausforderung, um diese unge-
wohnliche Uhrzeit das polnische Na-
tionalgericht ,Bigos” zu finden und zu

Sie noch vor sich.

essen. Einem Team gelang es, ein zu
dieser Zeit noch offenes Restaurant
ausfindig zu machen. Leider postete
das Team Adresse und Beleg zu ihrem
Bigos-Essen, und innerhalb der nachs-
ten 30 Minuten erlebte das Restau-
rant einen unglaublichen Andrang von
Gésten, die allesamt Bigos bestellten.
Und das um 3 Uhr morgens!

Danach ging es weiter Richtung Prag,
was jetzt, wie eine Kurzstrecke, nur
noch 688 Kilometer bzw. acht Stun-
den Fahrtzeit entfernt lag. Uber Lodz
und eine kleine Suchaufgabe in Prag
erreichten tatsachlich alle Teams ge-
gen 12 Uhr mittags das Prager ,Castle
Lindner Hotel“. Die Teams godnnten
sich Massagen und relaxten im Pool.
Wahrend die Teilnehmer sich verdient
entspannten, liefen fir das Orga-Team
die Vorbereitungen flr die Siegesfeier

auf Hochtouren. Mit einem fantasti-
schen Génsebraten und der Pokalver-
gabe endete die Rallye 8000 2019.

Ausblick auf die kommende
Dental Arctic Rallye 8000

FUr die nachste Dental Arctic Rallye 8000
ist eine Sonde geplant, inklusive Ka-
meras, um in die Stratosphare zu stei-
gen und die Nordlichter aus direkter
Néahe fotografieren zu kénnen. Hierflr
hat die Organisation spezielle Sonden
gebaut, die dann Uber 40 Kilometer
aufsteigen und Temperaturen von bis
zu —65 Grad standhalten. Die Nord-
lichter befinden sich in einer Héhe von
circa 40 bis 50 Kilometern.

Die nédchste Dental Arctic Rallye 8000
startet am 2. Februar 2020 (Treffen am
1. Februar) ab Krefeld und endet am
12. Februar 2020 in Berlin. Weitere In-
fos zur Dental Arctic Rallye 8000 erhal-
ten Sie unter www.dental-arctic.de
oder Telefon: 0160 97376744.

Fotos: © Mehrwert GmbH Kempen

INFORMATION

Mehrwert GmbH Kempen
Geschéftsflinrer Horst Weber
Siebenhauser 7a, 47906 Kempen
www.dental-arctic.de
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Blickpunkt Zahnfleisch — Testwochen

Die meridol® Testwochen informieren auch dieses Jahr mit vielfaltigen MaBnahmen zum
Thema Zahnfleischerkrankungen und bieten Zahnarztpraxen und Patienten zahlreiche
Aktionen. Ziel der meridol® Testwochen ist es, moglichst viele Menschen frithzeitig und
professionell (ber die Risiken von Zahnfleischerkrankungen zu informieren und zahn-
arztliche Teams in ihrer Préventionsarbeit zu unterstiitzen. Die meridol® Testwochen bie-
ten dazu vielfaltige Aktionen zur Aufkldrung rund um das Thema Zahnfleisch. Mit Print-
und TV-Kampagnen sowie einer Mailing-Aktion an Zahnarztpraxen — mit kostenfreien Pro-
duktproben und Broschren flr Patienten — riickt die Aktionskampagne die Pravention von
Zahnfleischerkrankungen ins Zentrum der Aufmerksamkeit.

Die Produkte des meridol® Systems bieten fiir jede Indikation rund um das Thema Zahn- N\
fleisch das passende Produkt — ob zur Vorbeugung von Zahnfleischentziindungen, zur Unter- N
stiitzung von Patienten, die zu Parodontitis neigen, oder zur kurzzeitigen Akuttherapie mit Chlor-
hexidin. Die Klinisch geprifte Zweifach-Wirkformel von meridol® bekdmpft nicht nur die Ursache von
Zahnfleischentziindungen, bevor sie entstehen, sondern fordert durch ihren antibakteriellen Effekt auf
bestehende Plaque die natlirliche Regeneration des Zahnfleisches. Die kombinierte Anwendung der meridol® Zahnpasta und meridol® Mund-
splilung erzielt nachweislich eine dreimal hohere Wirksamkeit bei Zahnfleischentziindungen als die Durchflihrung einer Standard-Mundhygiene
mit herkdmmlicher Zahnbirste und Zahnpasta.> Fiir Patienten, die zu Parodontitis neigen, eignet sich meridol® PARODONT EXPERT. Die
Spezialzahnpasta enthalt neben der bewéhrten Kombination aus Aminfluorid und Zinnionen zusétzliche Wirksamkeitsverstarker, die den anti-
bakteriellen Effekt noch steigern. Taglich angewendet, kann die Zahnpasta die Entstehung von Plaque signifikant verringern. Die Wirksamkeit
von meridol® PARODONT EXPERT ist klinisch bestatigt.®

Fiir die akute, kurzzeitige Anwendung kann meridol® med CHX 0,2 % empfohlen werden, zum Beispiel als unterstiitzende Therapie bei Zahn-
fleischentziindungen und Mundschleimhautentziindungen sowie nach parodontal-chirurgischen Eingriffen. Tipp: Die meridol® Zahnpasta —
ohne anionische Tenside — kann ebenfalls in Kombination mit meridol® med CHX 0,2 % angewendet werden.
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Interdentale 2019
Fortsetzung des Erfolgsformats fur junge Zahnmediziner

wird zusammen gefeiert. Auf der Interdentale-Party im Beach Club
StrandPauli direkt an der Elbe. Als Referenten der Interdentale 2019
konnten etliche namhafte Experten gewonnen werden. Zu ihnen geho-
ren unter anderem der Direktor der Young Dentist Academy, Dr. Shiraz
Khan aus London, und Priv.-Doz. Dr. Falk Schwendicke von der Charité
Berlin. Zum Konzept der Veranstaltung gehért auBerdem, auch iiber
den medizinischen Tellerrand hinauszusehen. So zeigt zum Beispiel
der Cirque du Soleil® Showstar Christian Lindemann, wie man auf
den Bihnen des Lebens andere begeistert.

Unterstltzt wird die Interdentale 2019 von einigen der renommier-
testen Unternehmen der Dentalbranche. Neben Initiator und Gast-
geber DMG gehdren dazu BEGO Implants, Philips, DZR, Hu-Friedy,
TePe, Deutsche Arzte Finanz, Meisinger und OEMUS MEDIA. Eine

Industrieausstellung der Interdentale-Partner kann in den Vor-
Nach dem Erfolg der Premiere im letzten Jahr heiBt es im Oktober  tragspausen besucht werden und stie im vergangenen Jahr auf
2019 erneut ,Willkommen zur Interdentale“! Ziel des brandneuen  sehr positive Resonanz. Die Interdentale 2019 findet am 18. und
Veranstaltungsformats fir junge Zahnmediziner: Wissensvermittiung, ~ 19. Oktober im DMG Dental Training Center in Hamburg statt.
Austausch und SpaB auf frische Weise zu verbinden.
De_is zwe|tag|ge_Symp03|umlblet"et auch in d|esen] Jahr e|ner_1 fr|§chen Mg,
Mix aus Theorie und Praxis fiir Assistenzzahnarzte, Praxisgriinder E E
und Studenten in den Klinischen Semestern. Von der digitalen Zahn- ™
medizin Gber Konfliktmanagement in der Praxis bis zur dentalen
Fotografie: Das breit gefdcherte Themenspekirum liefert praxisnahen
Input flir den néchsten, beruflichen Schritt. Und am Freitagabend

www.interdentale.de

DMG | Infos zum Unternehmen
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Service

Reparatur mit Kostenbremse

Seit (iber 48 Jahren nutzen Zahnérzte und Dentaltechniker die Reparaturlohnfestpreise von
ROOS Dental. Der Service umfasst die Reparatur sémtlicher Dentalgeréte aller Hersteller aus
Praxis und Labor. Als neuen Service bietet ROOS Dental jetzt eine Kostenbremse an, wenn
die Ersatzteilpreise der Reparatur den Kostenrahmen deutlich (iberschreiten. Berechnet wird
in diesem Fall dann nur der giinstige Kostenbrems-Preis. Alle Reparaturen werden nattirlich
sorgféltig in gewohnt hochster Qualitdt ausgefihrt. Defekte Gerédte werden selbstversténd-
lich kostenfrei in der Praxis oder dem Dentallabor abgeholt. Hierzu stellt ROOS Dental einen
Schnellkarton zur Verfligung, welcher einfach zusammengefaltet wird, Klebeband ist nicht
notwendig. Die Box enthélt alles, was man fiir den sicheren Versand und den Reparaturauftrag

bendtigt. Kunden kdnnen die Box telefonisch oder per Mail kostenfrei anfordern.

ROOS Dental GmbH & Co. KG ¢ Tel.: 02166 99898-0 * www.roos-dental.de

Symposium

Fortbildung und Meer
fur chirurgische Hohenflieger

Zahnarztliche Chirurgie und Kitesurfen haben
eines gemeinsam: Erst das perfekte Zusam-
menspiel der Komponenten fithrt zum Ziel.
Da man in beiden Disziplinen nie auslernt,
verbindet das 2. Kite & Education Sympo-
sium — Sylter Symposium fir zahndrztliche
Chirurgie vom 1. bis 6. September auf Sylt
erneut das Angenehme mit dem Nitzlichen:
Neben einem interessanten wissenschaft-
lichen Programm von hochkarétigen Refe-
renten, fast alle selbst begeisterte Wellen-
zahmer, kommen Anfanger wie Profis beim
sportlichen Sidekick voll auf ihre Kosten.

Der wissenschaftliche Leiter Prof. Dr. mult.
Robert Sader (Frankfurt am Main) hat das
zahnérztliche Programm besonders praxis-
nah gestaltet: Es gibt neben den umfas-
senden theoretischen Vortrdgen zu einem
Thema passende Intensivworkshops von
Nahttechniken bis zum Blutentnahmekurs.
So bietet das Symposium den Teilnehmern
einen praxisrelevanten Einblick in Schwer-

punktbereiche von Weich- und Hartgewebs-
management bis Praxismarketing und lie-
fert Updates zu Leitlinien sowie den Ein-
satz von Platelet Rich Fibrin.

Das am Ortsrand von Rantum gelegene Dorf-
hotel auf Sylt bietet dafiir den idealen Rah-
men. Im Anschluss geht es mit den Trainern
der renommierten Kiteschule / Love Kitesurf
Sylt mittels Anfangerschulungen sowie Coa-
chings flir Fortgeschrittene aufs Board. Die
perfekten Bedingungen bietet Deutschlands
nordlichste Insel ohne jeden Zweifel.

Bien-Air | Infos zum Unternehmen

www.kite-education.de

ANZEIGE

Digitale Prazision
hat ihren Preis —
bei uns den Besten

Angebots-Paketpreis

17.900 €

Keine Lizenzgebuhr!

DiOS®4.0 is manufactured by MEDIT

Direct Intraoral Scanning System.

DiOS®4.0 Scan Scooter — fir Mobilitat in der Praxis.
22" Touchscreen — setzt |hre Patienten ins Bild.
Dell G5 Notebook, medizinische Tastatur, Maus.

Mehr
Informationen
finden Sie hier:

www.dentaldirekt.de/de/dios-4-0

* Alle Preise verstehen sich netto zzgl. MwSt. Preisanderungen und
Lieferbedingungen vorbehalten. Das Angebot ist nur in Deutschland
giiltig. Abbildung kann abweichen. Es gelten die allgemeinen
Geschéaftshbedingungen der Dental Direkt GmbH.

Dental Direkt GmbH ]
: [ 171
Tel: +49 5225 86319-0 snaaz"Dental

E-Mail: info@dentaldirekt.de
www.dentaldirekt.de
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DG PARO Trainigscamp
Fit fOr Paro in der Praxis!

Am 12, und 13. Juli 2019 wird in Frankfurt am Main zum ersten
Mal das Weiterbildungsformat DG PARO Basic in Form eines Trai-
ningscamps an den Start gehen.

Unter dem Motto ,Fit flir Paro in der Praxis“ wird sich an diesem
Juli-Wochenende alles um genau das drehen, was junge Zahnérztin-
nen und Zahndrzte im Praxisalltag beschaftigt. Statt aufwendigen
Eingriffen, ausgefallenen Materialien oder komplizierten Nahttech-
niken, stehen lebensnahe Probleme aus dem parodontologischen
Praxisalltag im Mittelpunkt. Denn wer von uns stand noch nicht vor
Fragen wie: ,Nichtchirurgische PAR-Therapie abgeschlossen, aber
immer noch Taschen — und jetzt!?* oder ,Mit PAR-Therapie Geld
verdienen — geht das Uberhaupt?“. Auch das Thema Antragstellung
und Begutachtung parodontologischer Leistungen bietet einige
Fallstricke, die wir unter anderem mithilfe der Kassenzahnérztlichen
Vereinigung Hessen angehen werden. An zwei Tagen werden praxis-
erfahrene Referentinnen und Referenten einen bunten Mix aus All-
tagsproblemen und entsprechenden Konzepten zur Lésung prasen-
tieren — eben aus der Praxis flr die Praxis!

Im Mittelpunkt des ersten Veranstaltungstages stehen drei Work-
shops, bei denen die Teilnehmenden in Kleingruppen auch selbst
,Hand anlegen“ konnen, wie zum Beispiel beim Hands-on-Kurs
,Grundlagen der Parodontalchirurgie”. Zudem bieten zwei Schweizer
Dentalhygienikerinnen wertvolle Tipps und Tricks zur nichtchirurgi-
schen Paradontitistherapie. Abgerundet wird der erste Fortbildungs-
tag durch das Workshop-Thema ,Motivation: ein Dauerbrenner®.

Stiftung Innovative Zahnmedizin

IN DER PRAXLIS

VERANSTALTUNGSORT

Das abendliche Get-together im Hafenlokal ,Oosten” ldsst den Tag
mit einer spektakuléren 270-Grad-Perspektive auf die Frankfurter
Skyline ausklingen. Der zweite Fortbildungstag widmet sich den typi-
schen Praxisthemen in der Parodontologie: dazu zdhlen die Orga-
nisation der UPT, Therapiestrategien zum Management héufig auf-
tretender Begleitprobleme der PAR-Therapie sowie die Vorstellung
von erprobten Praxiskonzepten zur nichtchirurgischen und chirur-
gischen Parodontitistherapie.

www.dgparo.de

Vielfache Fortbildungsveranstaltungen

in zweiter Jahreshalfte 2019

Die Zahngesundheit der Bevolkerung sta-
bilisieren und verbessern: Mit diesem Ziel
wurde 2014 die Stiftung Innovative Zahn-
medizin ins Leben gerufen. Seitdem hat die
Stiftung ein bemerkenswertes Angebot an
unterschiedlichen Fortbildungs- und Semi-
narangeboten fiir Zahndrzte und zahnmedi-
zinisches Fachpersonal entwickelt. Denn

i) SIZ

genau hier setzt die Stiftungsarbeit an: Um
die Zahngesundheit innerhalb der Bevilke-
rung nachhaltig zu verbessern, muss aktuel-
les Wissen zielgruppengerecht, komprimiert
und verstandlich an Behandler vermittelt
werden. So kann das Fachpersonal das neu
Erlernte schnell und einfach in der Praxis
anwenden. Um einen optimalen Lernerfolg
zu gewdhrleisten, erarbeitet der 15-kopfige
Stiftungsrat die Inhalte der Seminare und

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

Ubernimmt zudem das Mentoring der Stif-
tungsreferenten. Der Stiftungsbeirat ist mit
15 international renommierten Kariologen
aus Deutschland, Osterreich und der Schweiz
besetzt.

Einen Uberblick tber alle Fortbildungsveran-
staltungen 2019, fiir die man sich ab sofort
anmelden kann, folgt weiter unten. Interes-

STIFTUNG
INNOVATIVE ZAHNMEDIZIN

sierte konnen sich unter folgender Seite
direkt anmelden: www.stiftung-izm.org/
seminare/anmeldung. Darliber hinaus
bindelt die Stiftung das Fachwissen der
Prévention und mikroinvasiven Therapie von
Karies und gibt regelméBig Zusammenfas-
sungen von Fachpublikationen heraus. Mit
dem Buch ,Innovatives Kariesmanagement”
von Privatdozent und Stiftungsrat-Mitglied
Dr. Michael Wicht entstand zudem ein ide-

ales Nachschlagewerk fiir die tdgliche Pra-
xis. Doch auch aktuelles Wissen und gut
ausgebildete Behandler reichen manchmal
nicht aus, um zu gewéhrleisten, dass Hoch-
risikogruppen flir Karies- und Zahnfleisch-
erkrankungen eine optimale Gesundheits-
versorgung erhalten. Menschen mit geisti-
ger Behinderung gehdren zu dieser Gruppe.
Genau hier greift das Programm ,Special
Smiles” an, das unter anderem von der
Stiftung Innovative Zahnmedizin gefordert
wird. Es bietet seiner Zielgruppe nicht
nur zahnmedizinische Untersuchungen und
Weiterbehandlungsempfehlungen, sondern
auch Anleitungen zur behindertengerechten
Zahn- und Mundpflege. Menschen mit geis-
tiger Behinderung werden dadurch beféhigt,
selbstverantwortlich  Gesundheitsrisiken zu
erkennen und Methoden zu deren Vermei-
dung zu erlernen.

Stiftung Innovative Zahnmedizin
Tel.: 040 63945223
www.stiftung-izm.org
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Stellenangebot

Osterreichischer Zahnarzt-Dienstleister Z99 Service GmbH
sucht Zahnarztinnen und Zahnarzte

Obwoh! Zahnérzte in Osterreich Topverdiener sind, herrscht hierzu-
lande Unterversorgung und es gibt teils sehr lange Wartezeiten flir
die Patienten. Um diesem Umstand entgegenzuwirken, wurde die
799 Service GmbH, der Dienstleister fiir selbststdndige Zahnérzte,
gegriindet, die Zahnarzten mit Rat und Tat in allen Belangen zur Seite
steht, alle administrativen Agenden fir sie erledigt und ihnen auch
neue, topmodern ausgestattete Zahnarztpraxen in ausgewdahiten Best-
lagen zur Verfligung stellen kann. Die 799 ist fiir die Behandlung lege
artis zustandig und arbeitet selbststandig. Die Z99 hat bereits mehrere
Standorte in Tirol und will die Erfolgsgeschichte zum Nutzen der Pa-
tienten fortschreiben und Ihnen die Arbeit erleichtern, damit Sie mdg-
lichst viel Zeit, Ihrer Ausbildung entsprechend, beim Patienten mit
Behandlungen verbringen kénnen. Ungeliebte Arbeiten, wie z.B. Buch-
haltung, werden fiir Sie im Hintergrund erledigt. Sie werden staunen,
was alles moglich ist, und profitieren vom Expertennetzwerk, das so-
wohl Ihnen als auch den Patienten héchste Qualitat garantiert. Auf-
grund der weitreichenden Erfahrung kann lhnen der Dienstleister
schon bei der Anmeldung, z.B. in Tirol, bei der Wohnungssuche und
bei der Uberwindung erster biirokratischer Hirden behilflich sein.
Wir freuen uns auf Sie und eine erfolgreiche gemeinsame Zukunft.
Dieses Angebot eignet sich sowohl fiir Zahnarzte, die individuell und

Onlineplattform

flexibel arbeiten wollen und hohe Investitionen in eine moderne
Praxis scheuen, fir Zahnérzte, die voller Engagement sind, sowie fiir
Universitatsabgénger und fiir Zahnérzte im Ruhestand, die gerne den
einen oder anderen Tag in Vertretung arbeiten méchten.

299 Service GmbH - Tel.: +43 676 849633999 * www.Z99.at

Up to date mit der PROPHY.community

PROPHY

community

Egal, ob Zahnmedizinische Fachangestellte, Zahnmedizinische Pro-
phylaxeassistenten oder Dentahygieniker — der Informations- und
Austauschbedarf rund um die Prophylaxe ist groB, die Mdglichkei-
ten sind bislang meist auf regionale Stammtische oder Qualitéts-
zirkel begrenzt.

Dies dndert sich ab sofort mit der neuen PROPHY.community. Die
Mission: Wissensaustausch flr eine bessere Prophylaxe. Die Um-
setzung: Eine Onlineplattform, um Kenntnisse mit anderen Nutzern
zu teilen, Fragen zu stellen und sich fachspezifische Informationen
anzueignen. Das Besondere dabei: Neben dem fundierten Wis-

sensaustausch besteht auch die Mdglichkeit, ano-
nymisierte Félle kompetent innerhalb der Gruppe
zu besprechen — ein echtes Alleinstellungsmerkmal
und klarer Mehrwert fir all diejenigen, die Erfah-
rungswerte nicht nur weitergeben mdchten, son-
dern auch auf Schwarmwissen bei konkreten
Fragestellungen setzen.

Neben W&H haben die Universitit Salzburg, Key-
Opinionleader und aktive Anwender aus der Pro-
phylaxe maBgeblich zur Entwicklung der neuen
Onlineplattform beigetragen. Know-how aus der
Praxis flr die Praxis und das alles, Best Practice:
So geht Prophylaxekompetenz heute.

Come together!

Die PROPHY.community ist unabhangig nutzbar und

frei von Werbung. Die Vorteile im Uberblick:

+ kompetenter Austausch unter Kollegen

+ medizinische Neuigkeiten zum Fachgebiet Pro-
phylaxe und unterstiitzende Parodontaltherapie

+ relevantes Wissen fiir den Praxisalltag

+ nitzliche Unterlagen und Hilfe bei konkreten Fragestellungen

" https://prophy.community

E .
o
E . W&H | Infos zum Unternehmen
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Dr. Naotake Akimoto

PRAXIS

Schritt fur Schritt
zur Zannhalsfullung

HERSTELLERINFORMATION Die gestiegene Bedeutung der Klasse V-Kavititen reicht von Putzschaden bis zur gingivalen
Rezession durch Parodontitis. Unterschiedliche Patiententypen in praktisch jedem Lebensalter kdnnen an freiliegenden
Zahnhélsen leiden. Das ungeschutzte Dentin der Zahnwurzel ist sowohl durch Karies wie auch allgemein durch mecha-
nischen Substanzabbau gefahrdet, so zum Beispiel bei einer falschen Blrsttechnik.

Mit dem universell einsetzbaren, ionen-
freisetzenden Beautifil Flow Plus X gibt
Shofu dem Zahnarzt eine besonders
praxisgerechte, zeitsparende Losung
fUr dauerhaft asthetische, belastbare
Zahnhalsfullungen in die Hand. Doktor
Naotake Akimoto (Yokohama, Japan),
aus dessen Praxis der nachfolgende
klinische Fall einer zervikalen Ful-
lung stammt, schatzt an dem neuen
Flowable insbesondere den ganzheit-
lichen Entwicklungsansatz, der auch
das optimierte Applikationssystem ein-
schlieBt.

Das injizierbare Hybridkomposit lasst
sich problemlos und gezielt direkt appli-
zieren. Das selbstnivellierende Material
klebt nicht an der KanUlenspitze und
zieht keine Faden. Beautifil Flow Plus X
ist in zwei Viskositaten (FOO und FO3)
verfigbar. FOO flieBt unter leichtem
Ausbringdruck und bleibt danach
standfest, FO3 ist moderat flieBfahig,
ohne zu tropfen, und selbstnivellie-
rend. Es eignet sich hervorragend zur
Versorgung keilférmiger Defekte am
Zahnhals.

FO3

Unterschiedliches FlieBverhalten beider Pasten
auf einer waagerechten Mischplatte nach einer
Minute.

Beautifil Flow Plus X verfugt Uber aus-
gezeichnete physikalische Eigenschaf-
ten. Seine integrierte S-PRG-Nano-
flllertechnologie fordert zudem die
Remineralisierung der Zahnsubstanz

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

Abb. 1: Préoperativ — Keilfdrmige Defekte bei den Zdhnen 22, 23 und 24. In den Sulkus wird ein
Retraktionsfaden gelegt. Abb. 2: Der Retraktionsfaden (SU Pack Cord 000) ist platziert. Durch die
Gingivaretraktion bei Zahnhalsfillungen wird eine ungentigende Haftung der Fiillung am gingivalen
Rand bzw. eine ungentgende Fiillung der Kavitat vermieden.

Abb. 3: Auftragen des Adhésivs (BeautiBond Multi). Abb. 4: Lufttrocknung — Bei einem Ein-
Flaschen-Adhdsiv muss das Losungsmittel verblasen werden. Es wird ausreichend getrocknet und
dabei durch Absaugung verhindert, dass das Adhasiv in den Mundraum spritzt.

Abb. 5: Lichthdrtung — Fir eine korrekte Polymerisation wird die Lampe mdglichst nahe an die Ka-
vitat gehalten. Die vom Adhésivhersteller angegebene Polymerisationszeit muss eingehalten werden.
Abb. 6: Applikation von Beautifil Flow Plus X FO3 — Dazu wird die Applikatorspitze nahe an
den Schmelzrand gehalten. Die Paste wird nur am inzisalen Kavitatenrand appliziert und sollte nicht
in den zervikalen Bereich ausgebreitet werden.
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Abb. 7: Unterstlitzt durch seine geringe FlieBfahigkeit unter Schwerkraft wird FO3 langsam mit einer
Sonde nach zervikal bewegt. Abb. 8: Die Kontur wird mit der Sonde angepasst. Die Paste sollte dabei
nicht mit der Gingiva in Beriihrung kommen.

Abb. 9: Lichthartung — Wie beim Adhésiv wird die Lampe méglichst nahe an das Material gehalten.
Abb. 10: Der Retraktionsfaden wird entfernt.

Abb. 11: Uberschiisse von Adhésiv und Komposit sind am gingivalen Rand sichtbar. Abb. 12: Mit einem
superfeinen Diamantinstrument (SF416) werden Uberschiisse aus dem zervikalen Bereich entfernt.
Dann wird die labiale Kontur angepasst.

Infos zum Unternehmen

Abb. 13: Direkt nach der Behandlung aller drei Zahne — Die zervikalen Bereiche der Zahne 22,
23 und 24 sind restauriert. Dank der geringen FlieBfahigkeit von FO3 gelingen solche Fiillungen pro-
blemlos.

im direkt anliegenden Fullungsumfeld.
Durch die Freisetzung von Fluorid und
weiteren  bioaktiven lonen werden
Karies- und Plaguebildung gehemmt,
zudem wird die Saurebildung abge-
puffert. Die gezielte Applikation und
Dosierung erméglichen die Gestaltung
von dinn auslaufenden Ubergangen,
die kein mechanisches Reizpotenzial
flr das Parodontium bieten. Die nach-
folgende Uberschussentfernung be-
schrankt sich auf ein Minimum.

Die Hochglanzpolierbarkeit verhindert
die Belagbildung und damit auch die
mikrobielle Besiedelung, die das an-
grenzende Zahnfleisch reizen kdnnte.
Beautifil Flow Plus X ist mit allen kon-
ventionellen Bondings kompatibel.
Durch einen ausgepragten Chaméaleon-
Effekt kommt seine natlrliche Asthetik
gerade auch bei Klasse V-Restauratio-
nen im sichtbaren Bereich besonders
vorteilhaft zur Geltung.

Die anwendungsgerechte Viskositat
des leicht flieBfahigen FO3 ermdglicht
ein einfaches rationelles, anatomisch
korrektes Gestalten im zervikalen Be-
reich, ohne Tropfen oder WegflieBen
des Materials.

Klinischer Fall Zahnhalsfillung

Keilférmige Defekte am oberen linken
seitlichen Schneidezahn, Eckzahn und
ersten Pramolaren werden mit Beautifil
Flow Plus X FO3 versorgt. Die Foto-
dokumentation (Abb. 1 bis 13) zeigt
die direkte Restauration des Eckzahns
aus der Sicht des Behandlers.

Fazit

Mit Beautifil Flow Plus X hat Shofu
der erstaunlichen Karriere der flieBfahi-
gen Komposite vom Zusatzprodukt
zum eigenstandigen, universell einsetz-
baren Restaurationsmaterial einen ent-
scheidenden Entwicklungsschritt hin-
zugeflgt. Von der rationellen Verarbei-
tung Uber die hohe Belastbarkeit bis
zum bioaktiven Wirkspektrum Uber-
zeugt das Giomer der neuesten Ge-
neration in allen Facetten.

INFORMATION

Shofu Dental GmbH
Am Briill 17

40878 Ratingen

Tel.: 02102 8664-0
www.shofu.de
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Katja Mannteufel

PRAXIS

Meinen Patienten die \Wah!
7U lassen, Ist toll!”

INTERVIEW Die derzeitige Eissaison ist fir manche ein zweifelhaftes Vergniigen: Denn reizempfindliche Zdhne konnen
die Aufnahme kalter wie warmer Speisen und Getrdnke empfindlich behindern und zu teilweise massiven Schmerzen
flihren. Ursache hierflir kann eine dentine Hypersensibilitat sein. Ausgeldst wird diese durch offene Dentintubuli, die
sich an der Oberfldche von freiliegendem Zahnbein befinden.

Sind die Erkrankung des Zahnes selbst
oder des Parodontiums ausgeschlos-
sen, kann die Zahnhypersensibilitat
zweifelsfrei diagnostiziert und entspre-
chend behandelt werden. Dafur wer-
den die offenen Dentintubuli mecha-
nisch verschlossen. Enamelast™, ein
aromatisierter flnfprozentiger Natrium-
fluoridlack von Ultradent Products mit
natUrlichen Harzen als Trager, haftet
dank patentierter, adhasionsférdernder
Formulierung zuverléssig an der Zahn-
oberflache und gewadhrleistet somit
eine hervorragende Abgabe und Auf-
nahme von Fluorid. Seit Kurzem ist
Enamelast neben Walterberry, Orange
Cream, Cool Mint und Bubble Gum
auch in der neuen Geschmacksrich-
tung Caramel erhaltlich.

INterview

Renate Kuijs, Dentalhygienikerin in
der Praxis Amsterdent in Landsmeer/
Niederlande, versorgt als solche Kinder
und Erwachsene und nutzt Enamelast
seit der Einfuhrung des Produktes im
Jahr 2016.

Im Interview spricht sie Uber ihre Er-
fahrungen damit und warum es so
wichtig ist, den richtigen Geschmack
zu treffen.

Frau Kuijs, flr welche Indikationen
nutzen oder empfehlen Sie Anwen-
dern Enamelast?

Wir nutzen den Fluoridlack bei
schmerzempfindlichen Zéhnen und
wann immer eine Fluoridbehandlung
zur Kariespravention notwendig ist.
FUr uns ist er eine wichtige Saule der
Prophylaxe. Nicht angewendet wer-
den sollite das Produkt bei ulzerativer
Gingivitis oder Stomatitis.

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

sl

Renate Kuijs ist seit 2009 Dentalhygienikerin und
arbeitet in der Praxis Amsterdent in Landsmeer/
Niederlande. In ihrer Tatigkeit betreut sie so-
wohl Kinder als auch Erwachsene.

Wie beurteilen Sie als Dentalhygie-
nikerin Enamelast?

Ich liebe die Arbeit mit Menschen
und mochte ihnen in meinem Beruf zu
einer guten Lebensqualitdt mit scho-
nen, gesunden Zahnen verhelfen.
Enamelast ist dabei genau das, wo-
nach ich gesucht habe: Ein Lack mit
bester Qualitat, in der richtigen Textur,
dem passenden Geschmack und in
der optimalen ,Farbe”. Durch eine spe-
zielle Formulierung haftet Enamelast
auBerdem besser als vergleichbare
Produkte am Zahn und zeichnet sich
durch eine ideale Fluoridabgabe und
-aufnahme aus. Fluoridbehandlungen
haben sich bewahrt: So bewirkt der
Enamelast Fluoridlack einen mecha-
nischen Verschluss der Dentintibuli,
was bei Zahnhypersensibilitat Abhilfe
schafft. Zudem empfehlen die AAPD
und ADA Fluoridlack ganz klar als
Hilfsmittel zur Kariespravention.™* Und

€. enamelast”

[\ FLUORIDE VARNISH

Der flnfprozentige Natriumfluoridiack Enamelast™ zur Behandlung von Zahnhypersensibilitdt und zur
Kariesprophylaxe ist als Spritze in der Geschmacksrichtung Walterberry erhéltlich sowie als Unit-Dose
in Walterberry, Orange Cream, Cool Mint, Bubble Gum und neu in Caramel.

(Abbildung: © Ultradent Products)



PRAXIS

Walterberry®

Bubble Gum

Orange Cream

Cool Mint

dann geht es eben darum, den Pa-
tienten die notwendige Fluoridierung so
angenehm wie moglich zu gestalten.

Wie gehen Sie konkret bei der An-
wendung von Enamelast vor?

Vor der Behandlung reinige ich die
Zéhne grundlich mit Gummipolierern
oder Burstchen, dann werden sie luft-
getrocknet. AnschlieBend trage ich
Enamelast als dinne, glatte Schicht
auf. Enamelast wird fest und haftet
am Zahn, wenn es auf Wasser oder
Speichel trifft. Ich lasse daher die
Wangen, Lippen und den Speichel mit
den Zaéhnen in Kontakt kommen oder
splle vorsichtig mit kaltem Wasser
Uber die Zaéhne. Aus asthetischen
Grinden bitte ich die Patienten, die
ersten Minuten nach dem Auftragen
des Lackes nicht Uber die Zahne zu
Jecken®, damit der quasi unsichtbare
Lack nicht durch entstehende Uneben-
heiten sichtbar wird.

Wie kommt Enamelast im Allgemei-
nen bei den Patienten an?
AusschlieBlich gut! Der Lack ist schon
fein und glatt sowie weiB bis durch-
scheinend. Er ist nahezu transparent,
also nicht so sichtbar. AuBerdem ist
Enamelast nach dem Auftragen in zwei
Minuten fest; Patienten konnen dann
weiche Speisen und kalte Getranke zu
sich nehmen. Das ist ein groBer Vor-
teil, wenn die Patienten kurz vor dem
Mittag- oder Abendessen in die Praxis
kommen. Auch haftet Enamelast dank
einer speziellen Formulierung sehr gut
an den Zahnen und gibt — solange es
auf den Zéhnen bleibt — bis zu 48 Stun-
den Fluorid ab.

Die Patienten kdnnen mittlerweile
zwischen fiinf Geschmacksrichtungen
wahlen, neu im Sortiment ist Caramel.
Erleichtert das die Prophylaxe bzw.
Therapie?

Flr Kinder ist der Geschmack tat-
sachlich ausschlaggebend: Die meis-
ten Kinder reagieren sehr positiv da-
rauf. Das macht die Behandlung leich-
ter. Denn im Allgemeinen sind ja Fluo-
ridbehandlungen eher negativ bei den
Patienten besetzt, oft haben Kinder
davor Angst. Denken Sie zum Beispiel
an die individuellen Schienen mit Gel
oder die gelblich gefarbten Lacke!
Enamelast sorgt allerdings flir ein gutes
Geflhl. Kinder und Erwachsene lieben
den Geschmack und machen sich
daher nichts aus der Behandlung, die
ja nicht nur gut schmeckt, sondern
als Lack weder auf den Zahnen stort
noch wirklich sichtbar ist und dazu
schnell fest wird. Ich finde, je mehr
schone Behandlungserlebnisse es in
unserer Praxis gibt, desto besser! Und
nicht zuletzt kdnnen Kinder nicht ent-
scheiden, ob sie eine Fluoridbehand-
lung bekommen — aber dartber, wel-
chen Geschmack sie wollen! Da kommt
Caramel gerade recht. Denn das Ge-
schmacksempfinden ist ja etwas sehr
Subjektives. Und dabei meinen Patien-
ten die Wahl zu lassen, ist tolll

Zusammengefasst: Wie bewerten Sie
den Nutzen von Enamelast fir Praxis
und Patient?

Enamelast Uberzeugt mich auf ganzer
Linie, weil es Uber alle wichtigen Kiri-
terien verfugt: Es ist benutzer- und
patientenfreundlich, man kann aus
verschiedenen  wohlschmeckenden
Aromen wahlen, es hat eine ange-
nehme Textur, ist quasi unsichtbar, das
Handling ist wirklich einfach und es
gewahrleistet eine zuverlassige Fluorid-
abgabe und -aufnahme, was naturlich
uns Anwender besonders interessiert.
Also von mir bekommt Enamelast zehn
von zehn Punkten — meine Patienten
wurden mir sicher zustimmen!

Vielen Dank!

Literatur

1 American Academy of Pediatric Dentistry.
Grundsatzerklarung zur Verwendung von
Fluorid. Angenommen 1967. Bekréftigt 1977.
Revidiert 2014.

Verfligbar unter http://www.aapd.org/media/
Policies_Guidelines/P_FluorideUse.pdf.
American Dental Association Council on
Scientific Affairs. Professionally applied
topical fluoride: evidence-based clinical
recommendations. J Am Dent Assoc. 2006;
137(8):1151-9.
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Dr. Ingo Frank, Florian Schmidt

2D-Digitalfotos mit 3D-Munad-
situationsdaten — von der Planung
zum Definitivum

ANWENDERBERICHT Digitale Bildbearbeitung ist in der Zahnmedizin schon seit geraumer Zeit ein Ansatz, um das ange-
strebte Behandlungsziel zu visualisieren. Zum einen kann es die Planung ergénzen und bei der Konstruktion die &sthe-
tische Wirkung des Zahnersatzes aufzeigen. Zum anderen ist es bei der Kommunikation mit dem Patienten ein machtiges
Werkzeug, um Behandlung und Behandlungsergebnis bildhaft darzustellen.

Beschrankte sich das ,,Digital Imaging*
zu Anfang auf eine reine digitale Bild-
bearbeitung, stellte sich hierbei bald
ein erheblicher Nachteil heraus. Das
Bearbeiten von 2D-Digitalfotos be-
zieht die real existierenden anato-
mischen Gegebenheiten des Pa-
tienten in die Planung nicht mit
ein und bleibt somit ohne Ruck-
schlisse auf eine reelle Umsetzbar-
keit. Neue Methoden wie das Modul Smile Design im Dental System
(8Shape, Kopenhagen) kombinieren 2D-Digitalfotos mit realen 3D-
Mundsituationsdaten. Dieses Vorgehen geht nun Uber eine reine digi-
tale Bildbearbeitung weit hinaus und ermdoglicht eine Behandlungs-
planung inklusive Patientenkommunikation auf Grundlage von dimen-
sionsgetreuen 3D-Daten.

Vorgehen

Am Anfang stehen digitale Patientenfotos. Nahaufnahmen wie auch
Portratfotos geben Informationen zu Typ, Zahnform und Zahnfarbe
(Abb. 1). Die frontale Aufnahme des Patienten in natdrlicher, gerader
Kopfhaltung ist die Grundlage zum weiteren Vorgehen (Abb. 2). Im
Anschluss erfolgt die digitale Abformung der oralen Patienten-
situation mittels 10S (TRIOS, 3Shape; Abb. 3). In
der Dental System Software mit dem

Abb. 1: Digitale Fotografie zur Erhebung der Ist-
Situation. Abb. 2: Portratfoto in natirlicher Kopf- ) . i
haltung. Abb. 3: Intraoralscan mit dem TRIOSvon ~ Modul Smile Design kénnen nun das
3Shape. digitale 2D-Foto und die digitalen
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Abb. 4: Ausrichtung der 3D-Scandaten in der Portrataufnahme des
Patienten. Abb. 5: Markieren des intraoralen Umfelds.

Abb. 6: Konstruktion der mdglichen Restauration im Smile Composer
(Dental System, 3Shape).

FoarE=

L

Abb. 7: Kontrolle der Konstruktion im Smile Design Modul.

3D-Scandaten miteinander kombiniert werden. Zuerst
wird der Intraoralscan ausgerichtet. Hierzu werden die
3D-Daten Uber vier Referenzpunkte, die auf den Zéhnen
im 2D-Foto als auch kongruent auf den Scandaten
geklickt werden, registriert. Eine schematische Darstel-
lung der 3D-Daten als Schnittbild erleichtert die Fein-
justage (Abb. 4). Im 2D-Bild wird der orale Bereich
markiert, um diesen bei Bedarf auszublenden (Abb. 5).
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ANZEIGE

Die Konstruktion der Zahnform kann nun im Smile Composer
erfolgen (Abb. 6). Unter Zuhilfenahme des Software Add-ons
Smile Design (3Shape, Kopenhagen) lasst sich die ange-
strebte &sthetische Wirkung der Konstruktion einfach erstel-
len und beurteilen (Abb. 7). Das bei der Konstruktion im Smile
Design entstandene Resultat findet nun auch bei der Patien-
tenberatung Verwendung. Das Aufzeigen der Vorher-Nach-
her-Situation ermdglicht dem Patienten, das angestrebte Be-
handlungsziel zu beurteilen und zu verifizieren (Abb. 8). Mdg-
liche Veranderungen kénnen gemeinsam diskutiert werden.
Dabei bleiben die integrierten 3D-Daten immer die Grundlage
zur Beurteilung der Umsetzbarkeit. Im n&chsten Arbeitsschritt
werden aus den Intraoralscandaten Modelldaten generiert.
Die konstruierte Zahnaufstellung wird hierzu mit den digitalen
Modelldaten verschmolzen (Abb. 9 und 10). Der so entstan-
dene 3D-Datensatz ist die Grundlage des mittels 3D-Druck
hergestellten Planungsmodells (Abb. 11). Dieses Planungs-
modell dient nun zum Erstellen einer Schiene sowie Silikon-
vorwallen (Abb. 12 und 13). Die Schiene findet Verwendung,
um eine definierte Praparation durchzufUhren. Hierfir wird
vor Préparation die erarbeitete Situation entsprechend eines
Provisoriums in den Patientenmund Ubertragen (Abb. 14). Im
Anschluss erfolgt die Préparation minimalinvasiv und kon-
trolliert durch das erstellte Set-up (Abb. 15). So kénnen die
Stiimpfe in Bezug auf Asthetik und bendtigter Platzverhéit-
nisse optimal gestaltet werden. Mit den Silikonvorwallen
lassen sich die erzielten Platzverhaltnisse kontrollieren
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« Stilvolle Arbeitsumgebung in der Zahnvilla
« Eigene Behandlungszimmer
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Abb. 8a und b: Unerldsslich zur Patientenkommunikation: Das Aufzeigen des
Behandlungsziels.

Abb. 9: Das konstruierte Set-up ...

Abb. 10: ... und die digitale Ubernahme in ein Planungsmodell.

(Abb. 16). Nach Préparation erfolgt ein erneuter Intraoral-
scan (Abb. 17) Die Definition der Praparationsgrenze dient
gleichzeitig als Separation fur die Erstellung des digitalen
Stumpfmodells (Abb. 18 und 19). Die Konstruktion der defi-
nitiven Vollkeramikkronen findet nun kontrolliert durch die
Ubernahme der Set-up-Situation des Planungsmodells auf
das Stumpfmodell statt (Abb. 20). Durch das abgestimmte
Vorgehen von der Planung bis hin zur Fertigstellung werden
Fehlerquellen weitestgehend eliminiert. Die beschriebene
Kombination und Integration von digitalen Daten in den Be-
handlungsablauf erméglicht einen vorhersagbaren Therapie-
verlauf, der von Beginn an den Patienten miteinbezieht und
das Behandlungsergebnis als Zielvorgabe definiert (Abb. 21
bis 23).

Zusammenfassung

Planung schafft Sicherheit und Planung schafft Transparenz.
FUr den Patienten ist es entscheidend, sich vor Behandlungs-
beginn ein Bild seiner selbst nach erfolgreichem Behand-
lungsablauf machen zu kdnnen. Diese Vorstellung erhélt er
am besten Uber 2D-Fotografien, die die Ist-Situation mit der
angestrebten asthetischen Wirkung nach Behandlungsende
vergleichen. FUr das Behandlerteam ist es entscheidend, eine
Vorhersage zu erstellen, die auch mit den gegebenen anato-



mischen Strukturen im Patientenmund
umsetzbar ist. Dies gelingt nur, wenn in
der Planungsphase bereits 3D-Daten
der Patientensituation berucksichtigt
werden. Die Kombination von 2D-Digi-
talfotos mit 3D-Mundsituationsdaten
ermdglicht eine asthetische Konstruk-
tion im ,Patientengesicht®. Die Inte-
gration vom Smile Design Modul zu-
satzlich zum Smile Composer (Dental
System, 3Shape) ermdglicht ein zlgiges
Abgleichen der asthetischen Wirkung
im Realumfeld. Ein zusétzlicher Nutzen
entsteht in der Patientenkommunika-
tion. Anhand der beim Smile Design
(Dental System, 3Shape) erstellten
Aufnahmen, die das zu erzielende
Ergebnis inklusive Zahnfarbdarstellung
visualisieren, ist das Behandlungsziel
eindeutig definiert und kann vom Pa-
tienten auch visuell beurteilt werden.

Literatur

1 Giirel, G.: The Science and Art of Porcelain
Laminate Veneers. Quintessence,
London 2003, chap 7.

2 Glrel G. Porcelain laminate veneers: minimal
tooth preparation by design. Dent Clin
North Am. 2007 Apr; 51(2):419-31, ix.
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Abb. 11: Das Planungsmodell nach dem 3D-Druck. Abb. 12: Anfertigung der Schiene zum Ubertrag des Set-ups
in den Patientenmund. Abb. 13: Das Erstellen von Silikonschablonen dient zur Kontrolle bei der minimalinvasiven
Préparation.

Abb. 14: Ubertrag des Set-ups. Abb. 15: Minimalinvasive Préparation unter ... Abb. 16: ... sténdiger Kontrolle der
Platzverhdltnisse. Abb. 17: Intraoralscan der préparierten Situation. Abb. 18: Die Definition der Prdparationsgrenze ...
Abb. 19: ... dient gleichzeitig zur Separation der Modellstimpfe.

Abb. 20: Die fertiggestellte Restauration. Abb. 21 und 22: Das Ergebnis entspricht der Planung und somit auch den
Patientenerwartungen. Abb. 23: Smile Design in Perfektion. Ein kontrollierter, vorhersagbarer Arbeitsablauf.
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Minka Mordas

PRAXIS

,Die Zirkonoxidlosung fuhlt sich wie
echtes Zahnmaterial an”

INTERVIEW Dr. Hendrik Zellerhoff ist als Inhaber einer eigenen Zahnarztpraxis im nordrhein-westfalischen Laer und
Mitglied der Digital Dental Academy in Berlin ein viel beschaftigter Mann. Glicklicherweise kann er seinen Patienten
jetzt schneller denn je hochwertige Restaurationen bieten — durch die Integration des KATANA™ Zirconia Blocks von
Kuraray Noritake Dental in seinen téglichen Arbeitsablauf. In diesem Interview gibt Dr. Zellerhoff einen Einblick, wie er
mit dem Block arbeitet und wie seine Patienten darauf reagieren.

Wann haben Sie angefangen, mit der
Produktpalette von Kuraray Noritake
Dental zu arbeiten?

Ich glaube, es war vor ungeféhr vier
oder funf Jahren, als mir das Labor,
mit dem ich zusammenarbeitete, die
KATANA Zirconia Discs von Kuraray
Noritake flr das Sintern und Herstellen

von Vollzirkonoxidkronen empfahl. Zu
diesem Zeitpunkt suchte ich jedoch
nur nach Materialien, die mit CEREC
funktionierten. Deshalb erkannte ich
erst Anfang 2018 bei einem Kurs in
Leipzig, in dem der KATANA Zirconia
Block vorgestellt wurde, dass ich die-
ses Produkt in meiner Praxis verwen-
den kann. Durch die Integration des
Blocks in das CEREC-System ist es
mir jetzt maoglich, meinen Patienten
prazise und schnell &sthetische und
dauerhafte Zirkonoxidrestaurationen zu
bieten.

Wie oft verwenden Sie den KATANA
Zirconia Block bei I|hrer taglichen
Arbeit als Zahnarzt?
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Ich denke, durchschnittlich etwa ein-
mal am Tag. Das ist unterschiedlich —
manchmal mache ich an einem Tag
Restaurationen fUr drei verschiedene
Patienten, und dann vergehen vier
Tage, bis ich den Zirconia Block wie-
der nutze. Mein CEREC-System kann
jedoch nur Nassfrasen, und das dauert
langer als die 15-Minuten-Zeitspanne,
die durch Trockenfrasen maoglich ist.
Dadurch wird die Haufigkeit, in der
ich den Block anwenden kann, etwas
begrenzt.

Was geféllt Ihnen an der Zirkonoxid-
|[6sung von Kuraray Noritake Dental
am besten?

Aus meiner Sicht fuhlt sie sich wie
echtes Zahnmaterial an und sieht
auch so aus — diese Asthetik spricht
sehr fUr die Losung. Ihr mehrschichti-
ges, hochtransluzentes Erscheinungs-
bild tragt zu natUrlich wirkenden
Restaurationen bei. Ich mag auch die
mechanische Festigkeit des Materials,
da es fur Restaurationen mit dinne-
ren Wanden und scharferen Randern
verwendet werden kann, im Gegen-
satz zu Glaskeramiken.

Denken Sie, dass Sie die Zirkonoxid-
|I6sung haufiger verwenden werden,
wenn der KATANA Zirconia Brlicken
Block auf den Markt kommt?

Ja, absolut. Die Moglichkeit, astheti-
sche Brlcken im Molarenbereich und
bei einem einzigen Besuch zu machen,
ist fur mich eine echte Offenbarung.

Wie reagieren lhre Patienten auf die
Technik?

Sie lieben sie! Die Restaurationen kén-
nen direkt am selben Tag durchgefihrt
werden, an dem die Patienten ihren
Termin haben. Das bedeutet, dass in

meine Praxis Patienten von weit auBer-
halb der Stadt kommen, in der ich
lebe. Es gibt Leute, die extra aus
der Schweiz kommen, um KATANA-
basierte Behandlungen zu erhalten —
so positiv ist die Reaktion.

Bleibt bei diesem Fokus auf die digi-
tale Zahnmedizin noch Raum fir die
handwerkliche Arbeit des Zahnarztes?
Ich arbeite sehr gerne mit einem voll-
sténdig digitalen Workflow. Wenn eine
Maschine etwas besser oder schneller
kann als ich, dann ist das fir mich in
Ordnung. Soweit ich das beurteilen
kann, wird die Zukunft der Zahnmedi-
zin digital sein. Letztendlich bleibt das
Ziel dasselbe — namlich meinen Pa-
tienten Ergebnisse zu liefern, mit denen
sie zufrieden sind.

Dr. Zellerhoff
Infos zum Unternehmen
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PRAXISHYGIENE

Komet Praxis

Instrumentenmanagement:

saupbere Arpelt

1. Aufbereitung

Die korrekte Aufbereitung unterschiedlicher Instrumente stellt
eine taglich wiederkehrende Herausforderung fiir die Ver-
antwortlichen im Team dar. Welche Hilfsmittel stellt Komet
zur Verfiigung?

Zum einen hat Komet bei den Instrumenten in Hygienefragen (Form,
Material) ganz viel vorgedacht. Zum anderen ist jede Produktgruppe
mit individuellen Herstellerinformationen versehen: Risikospezifisch
und auf den ersten Blick verstandlich, filhren sie durch die einzelnen
Schritte der manuellen und maschinellen Aufbereitung. Das alles ent-

Aggressive Reinigungs- und Desinfektionsmittel greifen die
zahndrztlichen Instrumente an, vor allem, wenn die Einlege-
zeit liberschritten wird!

Dann ist DC1 eine materialvertragliche und wirtschaftliche Komplett-
I6sung (Abb. 3). Es ist Bohrer- und Instrumentenbad in einem: ein
kombiniertes Reinigungs- und Desinfektionsmittel.

Wie werden Schall- und Ultraschallinstrumente am besten
aufbereitet?
Sie werden am besten mit einem Spuladapter (z.B. SF1977), der

Bestandteil eines validierten Verfahrens ist, im Reinigungs- und
Desinfektionsgerét aufbereitet. AnschlieBend folgt die Sterilisation
der Spitzen in einer speziell konzipierten Steribox (z.B. 9952.000).

stand in Anlehnung an die RKI-Richtlinien und basiert auf der Reini-
gungs- und Sterilisationsvalidierung eines unabhangigen Institutes.

Und wenn die Information ganz schnell gebraucht wird?

Dann hilft der Blick auf das Komet-Aufbereitungsposter (Abb. 1), das
in jeder Praxis aufgehdngt sein sollte. Es beschreibt die einzelnen
Aufbereitungsschritte ganz einfach und schnell. Unter der Referenz-
nummer 411519 gibt es ein komplettes, kostenloses Paket mit allen
relevanten Unterlagen (Abb. 2).

2. Instrumentenstander

Die Vielfalt an Instrumenten ist im Praxisalltag groB. Wie be-
hélt man am besten den Uberblick?

Am besten mit speziellen Instrumentensténdern! Die gibt es fir das
rotierende Standardsortiment, aber auch flir endodontische Instru-
mente und Schallspitzen. Die durchdachte Konstruktion ermdglicht
0 jeweils die leichte Entnahme am Behandlungsstuhl, die Deckelhthe

respektiert die unterschiedlichen Instrumentenformate.

Und wer ganz auf Nummer sicher gehen will ...

.. der entscheidet sich fiir Edelstahlstander, die sich fiir das In-
strumenten- bzw. Ultraschallbad, den Thermodesinfektor und den
Autoklaven eignen. Sie konnen optional durch Belaserung sogar in-
dividualisiert werden.

Maschmelle Aufbere:tung

Emplatiking der Kammission o Kran ung Iyl
e Robert Knch-instituts [RKI)

1. nicht fixierende Vorreinigung
Ty atirmstent el e rmr O
.

e = 2 Retmgung/DesmfekIlon

HITertn E it MEAChimder Abarndry unter Syendem Wansee sbapiien s unarhats der Ctarfiche

G =
‘m...m..::.:f?:;.._..";w,_,,m_n- Abb. 1: Hilfe auf den ersten Blick: das Aufbereitungsposter. Abb. 2: Eine
:,:'._,r_‘-,:.;, _____ i, A Instrumentenmanagement-Broschire ist im Rundum-Paket enthalten.
¢ et o een ) M,,,:mww.ﬁ ‘ Abb. 3: Das ergiebige Reinigungs- und Desinfektionsmittel DC1.
3. Trocknung
s s =2 Saubere Arbeit. (2 )
Instrum
4. Sichtpriifung it KomZTe” Management 3. Hygiene-Welt
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Bekommt man alle Informationen zu Praxishygiene und Praxis-
management auch online zugespielt?

Ja, Komet hat eine eigene Hygiene-Themenwelt aufgestellt inklusive
praktischer Anwendungsvideos (https://www.kometstore.de/
V2/de-de/themenwelt/instrumentenmanagement.aspx).
Damit behélt das Team den absoluten Durchblick bei sdmtlichen
RKI-entsprechenden Hygienestandards und wird viele Vorteile
erleben.
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PRODUKTE
HERSTELLERINFORMATIONEN

Equipment

Lichtsonde fUr die einfache Diagnose

Egal, ob flr die schnelle Diagnose oder ein besonders gutes Aus-
leuchten des Mundraums: Die Lichtsonde isoE-LUX aus dem Hause
NSK st jederzeit einsatzbereit, da sie durch bloBes Aufsetzen auf
einen Lichtmikromotor ihre volle Wirkung entfaltet. So sind Mikro-
risse im Frontzahnbereich oder etliche sonstige Schadigungen am
Zahn schnell und ohne den aufwendigen Einsatz von GroBgeraten
direkt am Arbeitsplatz erkennbar.

Speziell die heutzutage dblichen Mikromotoren mit LED-Beleuchtung
erzeugen mit mehr als 30.000 LUX ein so helles Licht, dass unter
Einsatz der isoE-LUX eine kraftvolle Ausleuchtung des gesamten
Mundraums und eine aufschlussreiche Hinterleuchtung von Zahn-
substanz erfolgt. isoE-LUX ist damit ein &uBerst kostenglinstiges

Hilfsmittel flir jeden Zahnarzt —

gerade im mobilen Einsatz, bei dem
andere Diagnosehilfen oft nicht verfligbar sind. Auch hier spielt die
isoE-LUX ihre Fahigkeiten voll aus, da sie zum Beispiel in Verbin-
dung mit der mobilen Dentaleinheit Dentalone oder dem kabellosen
VIVAMATE G5 eine einfache Befundung ermdglicht.

" NSK Europe GmbH
Tel.. 06196 77606-0

E www.nsk-europe.de

" Infos zum Unternehmen

Praventionsdiagnostik

Neues Praventionsmodul generiert
personalisierten Praventionsplan
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Das neue CGM Z1.PRO Perio-Prevention-
Modul verknipft erstmals aMMP-8-Chair-
side-Biomarker-Diagnostik direkt mit Patien-
tendaten und generiert einen personalisier-
ten Préventionsplan binnen Sekunden. Mit
einer Prévalenz von mehr als 43 bis 64 Pro-
zent' ist Parodontitis global die haufigste
aller chronischen  Entziindungserkrankun-
gen. Krankenkassen? und Standesvertreter®
fordern seit Jahren eine friihere Diagnostik
und zielgerichtete Sekundérprdvention. Ge-
meinsam prasentieren die drei Marktfthrer

CGM Dentalsysteme (Praxissoftware), den-
tognostics (chairside aMMP-8-Analytik) und
QIAGEN (Diagnostik und Laborsysteme) den
neuen Standard der digitalen Analyse in
der immunologischen Préventionsdiagnostik.
Die hochsensitive Speichelanalytik aMMP-8
PerioSafe erkennt und quantifiziert chairside
in 300 Sekunden den parodontalen und
periimplantdren Kollagenabbau im Friihsta-
dium. Dem Entwicklerteam ist es gelungen,
die hochsensitive Speichelanalytik und deren
Auswertung direkt mit der CGM Z1.PRO Pra-

xissoftware zu verkniipfen. Dieser Techno-
logiesprung ermaglicht Tausenden Anwen-
dern den Eintritt in die Welt der Next Ge-
neration Dentistry, deren Ziel es ist, die
Progression von Parodontitis nachhaltig zu
reduzieren. Kombiniert mit zielgerichteter
Sekundéarpravention kann jetzt die PA/PI-
Progression um bis zu 90 Prozent redu-
ziert werden.* Fir préventionsorientierte
Praxen steigt der Bedarf an delegierten
Dentalhygieneleistungen hierdurch um das
Zwei- bis Dreifache.

Infos zum Unternehmen

CGM Dentalsysteme GmbH - Tel.: 0261 8000-1900 - www.cgmdentalsysteme.de
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Dentinversorgung

PRODUKTE

Calciumhydroxid-Paste und -Pulver

mit Rontgenkontrast

/ E o e T S —

|

s PEI K 0 cA L mit Réntgenkontrast

Fiir direkte und indirekte Oberkappung der Pulpa, Pulpotamie

und temporiire Wurzelkanal-Einlage

Enthiift Caleiumbydroaid, Barumsultat in whssriger Suspansion

FPeikocal

mit Rontoenkontrast

tlhal’ e i Art.Nr.. 1055
s e —
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Calciumhydroxid ist in jeder Zahnarztpraxis
ein wichtiger Bestandteil zur tempordren
Wurzelkanalfiillung. Es ist das Mittel der
Wahl beim Einsatz zur direkten Pulpen-
Uberkappung, als dauerhafter Verband bei
Vitalamputationen und zur indirekten Uber-
kappung bei Caries profunda. SPEIKOCAL
kann als temporére Wurzelkanalfillung bei
abgeschlossenem wie auch bei nicht abge-
schlossenem Wurzelwachstum angewandt
werden. Es schitzt als Auskleidung von Ka-
vitdten vor der S&ureexposition bei Zemen-
ten und ist unter allen Unterflllungs- und
Fdllungsmaterialien einsetzbar. Die Rontgen-
sichtbarkeit ermdglicht die Qualitatskon-
trolle und erhoht so die Sicherheit bei der
Anwendung. Die starke bakterizide Wirkung
erkldrt sich auch durch den hohen pH-Wert
von iber 12,5.

SPEIKOCAL Pulver

mit Réntgenkontrast

15g Pulver SPEIW‘
Sheikocal 18
Ulver AN
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SPEIKOCAL stimuliert dber seinen stark ba-
sischen pH-Wert reaktiv langsam die Neu-
bildung von Zahnhartsubstanz im apikalen
(Wurzelspitzen-)Bereich und wird deshalb
auch zur direkten Uberkappung der Pulpa
nach Eréffnung empfohlen.

Neben der fertigen SPEIKOCAL-Paste, ge-
brauchsfertig in der Einmalspritze, ist das
SPEIKOCAL-Pulver seit dber einem Jahr
neu auf dem Markt. Das SPEIKOCAL-Pulver
wandelt sich erst beim Anmischen in Car-
bonat. Es gestattet dem Zahnarzt unmittel-
bar vor dem Gebrauch die Calciumhydroxid-
Paste rasch und unkompliziert in der von
ihm gewiinschten Konsistenz, von wéssriger
Suspension bis zur geschmeidigen Paste,
herzustellen. Ein Tipp vom Experten: Calcium-
hydroxid-Pulver kann auch mit Kochsalz-
[6sung, CHX-Losung oder NaOCI-Ldsung
angemischt werden.

Ob als cremige Paste oder als Pulver —
SPEIKOCAL wird in eigener Produktion mit
dem Label ,made in Bielefeld* von SPEIKO
hergestellt und durch Dentalhdndler welt-
weit vertrieben.

SPEIKO — Dr. Speier GmbH
Tel.: 0521 770107-0
www.speiko.de

Rontgendiagnostik

Ultraprazise Bilder
bei geringster
Strahlung

Das neue DVT-System des japanischen High-
tech-Unternehmens PreXion, der PreXion3D
EXPLORER, bietet mit einem 0,3 mm Focal
Spot und Voxel-GroBen von 0,07 mm eine
einzigartige Kombination aus hdchstmég-
licher Bildqualitdt bei geringstmoglicher
Strahlenbelastung — und das zu einem wirt-
schaftlich attraktiven Preis.

Infos zum Unternehmen

Das neue PreXion-DVT ermdglicht einen
akkuraten  360-Grad-Rundumblick  von
512 bis 1.024 Aufnahmen. Der PreXion3D
EXPLORER verflgt neben der 3D-Analyse-
funktion Gber einen True- und einen Re-
constructed-Panoramamodus bei Bildaus-
schnitt-GréBen (FOV) von 50x 50, 150x 78
und 150x160 mm. Zudem besticht das
Gerdt durch einfache Bedienbarkeit, um-
fangreiche Planungsprogramme und Bild-
gebungssoftware Uber alle zahnmedizini-
schen Indikationsbereiche hinweg.

PreXion (Europe) GmbH
Tel.: 06142 4078558
Www.prexion.eu
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PRODUKTE

Alignertherapie

Moderne Behandlungsmethode
zur asthetischen Frontzahnkorrektur

Mittels der Alignertherapie ist es mdglich, Liicken und Engstande sowie &sthetische Stellungs- 4 p’@% :
anomalien wie Zahnkippung und -drehung bei erwachsenen Patienten zu Korrigieren. Zur N
Behandlung werden transparente Kunststoffschienen genutzt, welche die Z&hne in meh-
reren Behandlungsschritten in die gewtnschte Position bringen. Die Einbindung der
Alignertherapie flir dsthetische Zahnkorrekturen ermdglicht zudem eine Erweiterung
des zahndrztlichen Praxisangebots. Der Zahnarzt kann hier kompetent beraten und

die komplette Therapie direkt in seiner Praxis durchfilhren. Bei der Fallbeurtei-

lung und Therapiekontrolle werden die Zahnérzte digital unterstitzt. dentaltrade
identifiziert dabei zundchst die Mdglichkeiten einer Alignertherapie, indem Intra-
oralaufnahmen des Patienten ins dentaltrade.de-System geladen werden. An-
schlieBend wird ein individueller Behandlungsplan erstellt, durch den der behan-

delnde Arzt eine visuelle Kontrollmdglichkeit tiber den gesamten Fall erhalt. Ist der
Behandlungsplan durch den Arzt bestétigt, wird mittels moderner und préziser di-
gitaler 3D-Technologie ein individuelles Alignerset mit einer hohen Passgenauigkeit
angefertigt, das direkt in die Zahnarztpraxis geliefert wird. Die schmerzfreie Therapie ‘< ) lents trade“'
ermdglicht eine schrittweise Anndherung an ein optimales Ergebnis. Fiir den Patienten ~
ist diese Methode besonders angenehm, da sie das Sprechen und Lachen durch den T ———
nahezu unsichtbaren Aligner nicht beeintrachtigt. Zum Abschluss der Behandlung wird

flr die Festigung der Z&hne ein Retainer empfohlen, welcher auch bei dentaltrade bestellt

werden kann.

,,.faire-L-eistung. faire Preise

dentaltrade GmbH - Tel.: 0421 247147-0 - www.dentaltrade.de

Ausstattung
Sattelsitz bringt Wirbelséule in naturliche S-Haltung

haben Untersuchungen ergeben, dass vorgebeugtes Sitzen einen
ahnlichen Bandscheibendruck verursacht wie das Heben schwerer
Gewichte.

Nur der Bambach® Sattelsitz unterstiitzt das Becken durch seine
patentierte Sitzwdlbung optimal und erméglicht es der Wirbelséule,
ihre natirliche S-Form einzunehmen. Hierdurch wird eine falsche
Sitzhaltung vermieden und eine nattirliche, gesunde Sitzhaltung ein-
genommen. In einer optimalen Sitzhaltung befinden sich der Kopf in
aufrechter Haltung tiber dem Riicken, die Ellenbogen seitlich in einem
90°-Winkel, die Hiiften etwas hoher als die Knie und die FiiBe flach
auf dem Boden. Zusétzlich lasst sich der Bambach® Sattelsitz so-
wohl in der Hohe als auch im Neigungswinkel, flir eine optimale —
tber dem Patienten gebeugte — Sitzhaltung anpassen. Wer eine ergo-
nomisch richtige Haltung einnimmt, wird schon nach einigen Tagen
feststellen, dass sich typische Nacken- und Schulterschmerzen er-
heblich reduzieren bzw. sogar komplett verschwinden. Diese ver-
besserte Haltung wirkt sich nicht nur positiv auf die Gesundheit aus,
sondern erhoht auch nachweislich die Qualitat und Produktivitdt der
Was unterscheidet den rlickenfreundlichen Bambach® Sattelsitz von ~ Arbeit.

herkdmmlichen Stilhlen oder anderen Sattelsitzen? Ein ,normaler*
Stuhl zwingt die Wirbelsdule in eine ungesunde Haltung in Form
eines C. Diese unnattirliche Haltung erhoht den Druck auf die Band-
scheiben enorm. Die Folge konnen vielfdltige Probleme in Verbin-
dung mit Riicken-, Nacken-, Arm-, Hand- oder Schulterschmerzen
sein. Eine flache Sitzfldche oder eine nachgeahmte Sattelsitzfldche
ohne riickseitige Sitzwdlbung erschwert es der Wirbelsdule, ihre
natlirliche S-Haltung einzunehmen. Bei einem herkémmlichen Stuhl

[=]

=]

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

Infos zum Unternehmen
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Orthomolekularia

PRODUKTE
HERSTELLERINFORMATIONEN

Sekundarpravention und Behandlung von Parodontitis

Itis-Protect® verringert die Entziindung in vier Schritten.

-

1. Monat 2. Monat

Itis-Protect® Il

Itis-Protect® IV

3. Monat 4. Monat

B S o S i S

© hypo-A Premium Orthomolekularia Libeck, Gestaltung: www.altamedinet.de

Itis-Protect® ist das fiihrende systemische
Konzept bei Parodontitis in allen Stadien.
Die ergénzende bilanzierte Diét der Libecker
Mikronahrstoffspezialisten hypo-A GmbH re-
duziert parodontalpathogene Keime durch
die Einnahme entziindungsauflosender Nahr-
stoffe. Studien haben gezeigt, dass sich eine
Reduktion entziindungsfordernder zuguns-
ten entziindungshemmender Nahrstoffe re-

Mundspiegel

gulierend auf orale Entziindungsparameter
auswirken kann. Itis-Protect® unterstiitzt die
Behandlung von der Sekundarprédvention
bis hin zur Implantologie und erweitert so
das therapeutische MaBnahmenspektrum.
Die gezielt auf Parodontalerkrankungen
abgestimmte Substitution von Omega-3-
Fettsduren, Vitaminen, Magnesium, Calcium,
Spurenelementen und Mineralstoffen sowie

Anhaltend klare Sicht durch
selbstreinigende Spiegeloberflache

Die Schweizer Firma I-DENT SA bietet Zahnarzten mit ihrem akkubetriebenen, voll autoklavierbaren
und selbstreinigenden Mundspiegel EverClear ein durchgangiges Arbeiten ohne lastige Unterbrechun-
gen. Die Ausstattung des EverClear mit einem Mikromotor, der mit 15.000 Umdrehungen pro Minute
die Spiegelscheibe dreht, ermdglicht es, dass Wasser, Schmutz, Speichel und Blut weggeschleudert

werden und so durchgéngig optimale Sicht, besonders bei anspruchsvollen Préparationen, gegeben ist.

"

eine Darmpflege mit Bifidobacterium lactis
und Lactobacillus acidophilus regulieren die
orale Entziindungsaktivitdt nachweislich. Die
Nahrstoffe beeinflussen die Entziindung
sowohl systemisch als auch lokal ber die
Plaguezusammensetzung. In der Parodon-
titisbehandlung ist es also sinnvoll, dber
die Einfliisse bestimmter Néhrstoffe auf den
parodontalen Krankheitsverlauf aufzukldren.
Eine antibiotikafreie Studie mit dem De-
struktionsmarker aMMP-8 (aktive Matrix-
Metalloproteinase-8) als Priifparameter wies
im Laufe der viermonatigen Kuranwen-
dung von Itis-Protect® |-IV Heilungsraten
von 60 Prozent bei einem therapierefrak-
taren Patientenkollektiv auf. Weitere Infor-
mationen unter: www.itis-protect.de

ofi0

]

E - -. Infos zum Unternehmen

hypo-A GmbH
Tel.: 0451 3072121
www.hypo-a.de

Somit wird nicht nur Zeit gespart, sondern auch eine erhohte Produktivitdt erreicht, da unnétiger Arbeits-

stress reduziert und die Augen durch eine konstant gute Sicht entlastet werden. Dariiber hinaus erlaubt ein

integriertes Mikromagnetsystem den schnellen Austausch der doppelseitig nutzbaren Prézisionsspiegelscheiben, die

auf modernstem Kugellager gleiten. Das innovative Prézisionsinstrument EverClear ist leicht und ergonomisch ideal geformt. Es begleitet so
sinnvoll jedes Prdparationsset, das mit Kiihlspray eingesetzt wird. EverClear entspricht den stetig wachsenden Hygieneanforderungen und
kann, mit Ausnahme der Akkus, voll sterilisiert werden.

Infos zum Unternehmen

Video: EverClear™

|-DENT e Vertrieb Goldstein  Tel.: 0171 7717937 « www.i-dent-dental.com
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PRODUKTE

Obstruktiven Schlafapnoe
Respire-Schnarchschienen-Therapie

Die Nachfrage ist ebenso groB wie das
Problem, und die Losung ebenso effektiv
wie kostengunstig: Millionen Menschen lei-
den direkt oder indirekt unter Schnarchen
bzw. einer leichten bis mittleren obstruk-
tiven Schlafapnoe (OSA). Mit den individuell
angefertigten Respire-Protrusionsschienen
(Whole You™) von PERMADENTAL sorgen
immer mehr Zahndrzte in Deutschland da-
fiir, dass Betroffene und ihre Partner wieder
ungestort schlafen kénnen. ,Das einfache,
aber wirkungsvolle Behandlungskonzept der
Respire Schnarchschienen von Whole You™
(Mitsui Chemical) hat Zahndrzte und ihre
Patienten langst auch in Deutschland (iber-
zeugt und sich ausgesprochen erfolgreich

S|

=)

Whole‘fyou

Respire-Schnarcherschienen
verhelfen zu gesundem Schiaf,

Whole \:}f'[_)”

Respire-Schnarchse hienar

-

Sprechen Sie uns an!

im hiesigen Markt etabliert”, so zieht Frank
Rolf, ZTM und Produktspezialist flr Pro-
trusionsschienen bei PERMADENTAL, gut
ein Jahr nach der Exklusiveinfiihrung in
Deutschland Bilanz.

Exakt auf diesen wachsenden Bedarf in-
dikationsbezogener Geréte fir Schnarch-
therapien hat sich PERMADENTAL mit den
sehr grazilen Respire-Schnarchschienen
eingestellt.

Neben ausflihrlichen Produktkatalogen, be-
sonders smarten Preisen und der Unterst(it-
zung der Zahnarztpraxen durch Patienten-
flyer und Praxisaufsteller werden auch kos-
tenlose Webinare rund um die Schnarch-
schienentherapie angeboten. Die beiden
Webinar-Aufzeichnungen stehen interes-
sierten Mitarbeitern der Zahnarztpraxis als
kostenlose Fortbildung zur Verfligung. Es
werden entweder theoretische Grundlagen

des Schnarchens und der Schlafapnoe
sowie die Mdglichkeiten einer Therapie mit
Protrusionsschienen vermittelt oder die
Planung und Abrechnung einer Schnarch-
therapie erldutert.

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

Patientenberatung

Neue App ermoglicht optimale Erklarung

von Behandlungsablaufen

DAVEXT | ssoert2em

E I&X  implantat Versorgungsmaglichkeiten_Sattler.mp4
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Wie ist die MogHeKeit ine
Schaltllicke zu versorgen?

10
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& VorherigerSchiitt | > Nachster Scitt

Gerade junge Patienten benétigen bei den ersten Zahnarztbesuchen
Sicherheit und Vertrauen zum Behandler. Auch bei Kindern und
Jugendlichen kann es zu schwerwiegenden oder komplizierteren
Eingriffen kommen. Visuelle Darstellungsformen zur Vorgehensweise
flihren nachweislich zu einem vereinfachten und reibungsloseren
Behandlungsablauf.

ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis - 6/2019

Mit der von DATEXT entwickelten isiDent® App verfligen Zahnérzte
Uber ein visuelles Beratungsmodul, mit dessen Hilfe sich Behand-
lungsschritte und Zahnersatzplanung detailgetreu und individuell dar-
stellen lassen. Mit aufwendig produzierten Videos, Fotos und Flyern
unterstiitzen Zahnérzte ihre Patientenberatung optimal und kénnen
patientenorientierter informieren und behandeln.

Jeder Patient ist mit Befunden und Anamnese in der App hinterlegt.
Ruft der Zahnarzt den Patienten in der App auf, kann nach Themen-
bereichen informiert und beraten werden. In der App hinterlegt sind
Fotos und Videos, die individuell auf die jeweilige Behandlung zu-
geschnitten sind. Per Touchfunktion kann der Zahnarzt jederzeit In-
formationen und Anmerkungen hinterlegen. Das neu entwickelte und
bisher in dieser Form einzigartige 3D-Modell fasst die Beratung in
Befund, Regelversorgung und Therapieplan anschaulich zusammen.
Der Wahlleistungskatalog ist mehrsprachig.

Ist die visuelle Behandlung abgeschlossen, erstellt die App ein
Beratungsprotokoll als PDF. Der Patient bestétigt rechtssicher die
Therapie digital mit seiner Unterschrift.

Weitere Funktionen der isiDent® App sind die digitale Anamnese,
die rechtskonforme Dokumentation sowie eine Schnittstelle zu allen
Verwaltungsprogrammen.

DATEXT iT-Beratung
Tel.: 02331 121-0 « www.datext.de

Diese Beitrdge basieren auf den Angaben der Hersteller und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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PRODUKTE

Praxissoftware

Rundum-Verwaltung erlaubt
Kinderzahnarzten mehr Zeit fir Behandlung

Zahndrzte, die sich auf die Behandlung von sehr jungen Patienten spezialisieren, miissen sich ganz eigenen Heraus-
forderungen stellen. Die Anleitung und Motivation zur richtigen Mundhygiene, eine rechtzeitige schmerzfreie Be-
handlung und die Abrechnung lassen sich durch speziell geschultes Personal und mit einer zeitgemaBen Zahnarzt-
software wie ivoris® problemlos meistern. Seit fast 30 Jahren ist ivoris® der Marktf(ihrer im Bereich der kieferortho-
padischen Abrechnung und das nicht nur, weil man sich primér auf den Kieferorthopdden konzentriert hat, sondern
auch, weil der besondere Patientenkreis berticksichtigt wurde. Die Behandlung eines Kindes oder
Jugendlichen ist nur schwer vergleichbar mit einer kompletten ZE-Versorgung im Erwachsenen-
alter. Kinder brauchen von ihrem Zahnarzt viel Aufmerksamkeit, Geduld und vor allem Zeit. Zeit,

die sich noch verdoppelt, indem die Eltern immer mit in die Behandlung, die Aufklarung und die
Terminkoordination einbezogen werden miissen. ivoris® gibt seinen Anwendern einen Teil dieser

Zeit zuriick. Durch den klar strukturierten Aufbau findet jeder schnell zum richtigen Behand-
lungsfenster. Hier stehen direkt alle Bilder des Patienten, wichtige Dokumente und behandlungs-
relevante Informationen zur Verfligung — alles auf einen Klick. Patienten kdnnen direkt aus ivoris®
angerufen werden, die Terminerinnerung erfolgt automatisch per Mail. Und falls jemand einmal
doch nicht weiterweiB, kann man sich immer auf die Computer konkret-Hotline verlassen. Sie
steht mit schneller und kompetenter Hilfe allen Anwendern zur Seite.

A

Shutt

Computer konkret AG — DentalSoftwarePower M * ~® d
Tel.: 03745 7824-33 « www.computer-konkret.de IVO "S ent
Parodontitistherapie

JTaschen-Minimierer” fUr ein Mehr an Sicherheit

Ligosan® Slow Release von Kulzer fiir die Therapie chronischer und aggressiver Paro-
dontitis wirkt sicher und gleich doppelt: Das Lokalantibiotikum flir Taschentiefen
ab flnf Millimeter nutzt das klinisch bewdhrte Doxycyclin, das die parodontalpatho-
genen Keime antibiotisch und antiinflammatorisch bekdmpft. Fiir die einfache wie
effektive Anwendung ist der Wirkstoff in ein flieBfahiges Gel integriert, das mit einem
handelsublichen Applikator aus der Zylinder-
kartusche einmalig und direkt in die jeweilige : v ; )
Parodontaltasche eingebracht wird. Da sich £ e —T—— en ab 12 Jahren
die Viskositét des Gels in wéssriger Umgebung ~ E i ' :
erhoht, verbleibt der Wirkstoff sicher in der
Tasche. Dort wird er dber einen Zeitraum von
mindestens zwolf Tagen zuverldssig, gleich-
maBig und mit geringer systemischer Belas-
tung abgegeben." Das sorgt nicht nur fiir eine
gute Patientencompliance, sondern auch fiir
den entscheidenden klinischen Nutzen: In Studien
konnte nach sechs Monaten eine héhere Reduktion der Taschen-

tiefen und ein hoherer Attachmentlevel-Gewinn nachgewiesen werden als mit Scaling and Root Planing allein.? Eine groB angelegte
Anwendungsbeobachtung im niedergelassenen Bereich bestatigte diese Ergebnisse.® Fordern Sie jetzt kostenlos Beratungsunterlagen fiir
das Patientengesprach unter www.kulzer.de/ligosanunterlagen an.

® KULZER

Fortbildungen zu diesem Thema finden Sie unter www.kulzer.de/zahnarztfortbildungen Kulzer Fortbildungen 2019

10 % Rabatt bei Online-Anmeldung!

Literatur

o o

Kulzer GmbH
Tel.: 0800 4372-3368
www.kulzer.de/ligosan

Infos zum Unternehmen
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PRODUKTE

Biofilmbekdmpfung
LUckenlose Wasserhygiene
bietet Sicherheit fur Gro3 und Klein

lichen Austrittsstellen der Trinkwasserinstallation sorgt.
Als zentrales System entfernt SAFEWATER den Biofilm
schonend und verhindert konsequent dessen Neubil-
dung. So sind sich Anwender der Trinkwasserqualitat
jederzeit sicher. Doch nur eine engmaschige Betreuung
kann eine llickenlose Wasserhygiene dauerhaft gewahr-

' leisten. Aus diesem Grund perfektioniert ein umfas-

I sendes Servicepaket die Technologie. Nach der Beratung

BLUE SAFETY und Bestandsaufnahme wird das System individuell an
Die Wasserexperten die Praxisgegebenheiten angepasst und durch unterneh-

menseigene Techniker installiert.

Ein maBgeschneiderter Spiilplan sowie regelmaBige War-
tungen garantieren langfristig die Wirksamkeit, wahrend
jahrliche akkreditierte Probenahmen Rechtssicherheit ver-
sprechen. Auch auf teure Desinfektionsmittel kann so
verzichtet werden.

Delegieren Sie das Thema Wasserhygiene an einen
festen Ansprechpartner — BLUE SAFETY. Damit Sie sich
ganz lhren groBen und kleinen Patienten widmen kénnen.
Offene Fragen? Vereinbaren Sie jetzt |hre kostenfreie
Sprechstunde Wasserhygiene unter 00800 88552288
oder www.bluesafety.com/Termin

]
)

O SAFEWATER !

Keime und Bakterien setzen sich hdufig als aquatischer Biofilm in Hinweis: Biozidprodukte vorsichtig verwenden. Vor Gebrauch stets Etikett
Wasser flinrenden Systemen fest. Die Trinkwasserinstallationen von  und Produktinformation lesen.

Zahnarztpraxen bilden da keine Ausnahme. Auch hier entstenht,
bedingt durch Stagnationszeiten und bautechnische Gegebenheiten,
schnell eine mikrobiologische Kontamination des Wassers. Eine
Gefahr, der es gilt, entgegenzuwirken, um Ausfallzeiten zu vermei-
den und Reparaturen vorzubeugen.

Eine langfristige Losung bietet das SAFEWATER Hygiene-Techno-
logie-Konzept, das fir hygienisch einwandfreies Wasser an samt-

BLUE SAFETY GmbH
Tel.: 00800 88552288
www.bluesafety.com

Infos zum Unternehmen

Ersatzteile
Einfache Turbinenselbstreparatur mit hochwertigen Rotoren

Bei Produktproblemen nach Ablauf der Garantie braucht das Praxisteam einen zuverlassigen Servicepartner. Ziel von
winkelstueck-reparatur.de ist es, Ausfallzeiten im Praxisbetreib zu reduzieren. Hierzu zahit auch die Mdglichkeit
der Selbstreparatur. Gerade bei Turbinen ist ein unkomplizierter Rotoraustausch oft die naheliegende Wahl,
denn durch die eigenhédndige Instandsetzung werden wertvolle Zeit und Kosten gespart. Je nach Wunsch kon-
nen hierfiir bei winkelstueck-reparatur.de Ersatzteile und Reparaturinstrumente bestellt werden. Dabei bietet

das Sortiment auch Originalteile von ADENSYS — made in Germany, denn so bleiben Betriebssicherheit und

Leistung der Turbinen auf lange Zeit garantiert erhalten. Das freundliche Serviceteam und die hoch quali-
fizierten Techniker von winkelstueck-reparatur.de beraten objektiv. Zudem versichern Onlinevideos und
die innovative Turbine Dr. Test-App einen reibungslosen Reparaturablauf.

Weitere Informationen unter www.winkelstueck-reparatur.de oder Telefon 08331 9853360.

winkelstueck-reparatur.de — ADENSYS GmbH - Tel.: 08331 9853360 - www.winkelstueck-reperatur.de
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PRODUKTE

Implantologie
Alternative zu Sinuslift und Augmentation

Wichtigste Erfolgsfaktoren des beliebten Bicon SHORT
Implant™ -Systems sind vor allem das seit iiber
30 Jahren bewéhrte ,Plateau-Design” und die
selbsthemmende Konusverbindung zwischen
Implantat und Abutment. Wahrend Schrau-
benimplantate unter ungiinstigen Bedingun-
gen mit einem Knochenabbau einhergehen
konnen, sprechen Fachleute bei den soge-
nannten ,Plateau-Ankern“ sogar vom mog-
lichen Knochengewinn. Der Hauptgrund hier-
flir ist das Plateau-Design, welches gegeniiber

welches den Knochenerhalt begunstigt. Die selbst-
hemmende, bakteriendichte Innenkonusverbin-
dung und das integrierte Platform Switching be-
glinstigen zusétzlich den langfristigen funktio-
nalen und asthetischen Erfolg des Systems.
Damit stellt das bewdhrte System mit sei-
nen funf Millimeter kurzen Implantaten eine
sinnvolle Indikationserweiterung im implan-
tologischen Alltag dar.

vergleichbaren Schraubenimplantaten mindestens

30 Prozent mehr Knochenoberflache bietet. Studien

zeigen, dass es bei dem Bicon-spezifischen Design zu

einer Bildung von reifem Lamellenknochen mit Haversschen Ka-
ndlen kommt. Durch die biomechanischen Vorteile der Plateaus
kommt es zudem zu einer Optimierung der lateralen Kraftverteilung,

Home-Whitening

www.bicon.de.com

Zahnaufhellung — zu Hause, aber sicher

Opal
‘;5917“5—59?13(_39’

S e SR

Schéne Zahne machen die eigene Aus-
strahlung perfekt. Daflir wiinschen sich die
meisten Patienten eine professionelle und
schonende Zahnaufhellung, die zu ihnen
und ihrem Lifestyle passt.

Dank Opalescence™ PF, einem Gel mit zehn
oder 16 Prozent Carbamidperoxid, kann das
ganz einfach sein.

Opalescence PF st ein Produkt flr die
kosmetische Zahnaufhellung zu Hause mit
einer individuellen Tiefziehschiene, die sich
optimal an den Zahnbogen anpasst und tiber

einen langeren Zeitraum getragen werden
kann. Das Préparat ist nur Uber die Zahn-
arztpraxis erhdltlich und empfiehlt sich
neben allgemeinen &sthetischen Griinden
zum Beispiel vor dem Einbringen von Kro-
nen, Veneers oder Briicken, um dem Patien-
ten zu einer entsprechend helleren Zahn-
farbe zu verhelfen.

Nach einer grindlichen Untersuchung der
Zahnsubstanz und der Einweisung in der
Praxis erfolgt die weitere Anwendung des
Zahnaufhellungsgels zu Hause. Dieses l&sst

Bicon Europe Ltd.
Tel.: 06543 818200

Infos zum Unternehmen E

sich vom Patienten unkompliziert selbst in
die Tiefziehschiene flillen. Das Gel haftet
sehr gut, verflissigt sich nicht und sorgt
damit fiir einen sicheren Sitz auf den Zahn-
reinen, ein angenehmes Tragegefiihl und
eine zuverldssige Wirkung.

Opalescence PF wird entweder flr einige
Stunden am Tag oder in der Nacht getra-
gen. Dabei kann je nach Belieben zwischen
den Geschmacksrichtungen Mint, Melone
oder Neutral gewdhlt werden. Bei jedem
Aufhellungsvorgang  schiitzt und pflegt
Opalescence PF die Zahne mit Kaliumnitrat,
Fluorid (PF) und einem Wassergehalt von
20 Prozent. Selbstverstandlich wird die
hdusliche Anwendung bis zum gewiinsch-
ten Ergebnis vom Zahnarzt begleitet. Das
Konzept kommt an: Seit fast 30 Jahren
ist Opalescence PF fir die individuelle wie
schonende kosmetische Zahnaufhellung zu
Hause weltweit erfolgreich.

EE
Ef.
[=

= w  Infos zum Unternehmen

Ultradent Products GmbH
Tel.: 02203 3592-15
www.ultradent.com/de
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CareCapitalz:

Medizinisches Abrechnungszentrum

| @INcrdka

-echnen Sle 6 xin Folge 25. 000 € pro Mono’r
mit uns ab und nehmen Sie mit 2 Personen
an der Dental Arctic Tour teil!

fast
. . ; esamtwert vor
in Hotels bzw. im Iglu im DZ -

e inkl. Motorschlittenfahrt, 5'000’ e

Schlittenhund-Safari,
Eisfischen, etc. for 2 Personen

JETZT ANMELDEN: www.dental-arctic.de
Infos unter 0160 97376744
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Modern Dental Group
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VOLLVERBLENDETES ZIRKON
»CALYPSO*

647,-€’

4 Kronen und 2 Zwischenglieder, Zirkon, vollverbl.
(Sagemax, Vita VM 9, Vita Akzent)

*inkl. MwSt,, Artikulation, Material, Modelle und Versand

Mehr Lachen. Nutzen Sie die Vorteile des Komplettanbieters.

Der Mehrwert flir lhre Praxis: Als Komplettanbieter fUr zahntechnische Losungen beliefern wir seit Uber
30 Jahren renommierte Zahnarztpraxen in ganz Deutschland. Asthetischer Zahnersatz zum smarten Preis.

PERMADENTAL.DE
02822-100 65



