Datenanalyse
Zahlreiche Faktoren konnen das lang-
fristige Ergebnis einer endodontischen
Therapie negativ beeinflussen, die Ver-
tikalfraktur ist eine davon. Von Dr.
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Paro-Endo-Lasionen
Adjuvantes Behandlungsverfahren: Die
Insertion eines PerioChip ist dank der
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Veronika Walter.
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New Look & Feel

Die Zahnarztliche Assistenz in neuem Gewand.
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LEIPZIG — Punktlich mit der ersten
Ausgabe 2019 prasentiert sich das be-
liebte Supplement Zahndrztliche As-
sistenz der Dental Tribune Deutsch-
land in einem voéllig neuen Layout
und mit topaktuellen Inhalten. Der
thematische Fokus bleibt nach wie
vor das Herz jeder Zahnarztpraxis —
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die Zahnmedizinische Fachange-
stellte. Eigens fiir diese junge, selbst-
bewusste und moderne Leserschaft
widmet sich die Publikation nicht
nur Fachthemen sowie tagesaktu-
ellen News, sondern schafft vor
allem die Verbindung von Print und
Online: Uberall bietet das Heft ver-
starkt Moglichkeiten, sich aktiv zu
beteiligen und mitzudiskutieren —
iiberzeugen Sie sich selbst!

Mai in Konstanz am Bodensee die
5.ISMI-Jahrestagung statt. ) Sp770 [ |

elegante und besonders nachhaltige
Methode. » Seite 15
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Deutschland hat iiber 95.000
Zahnarzte - nur wo sind sie?

BZAK und KZBV: Report schliisselt Erwerbstatigkeit
deutscher Zahnarzte auf.

BERLIN - Gemeinhin wird in
Deutschland von rund 70.000 prak-
tizierenden Zahndrzten gespro-
chen. Erfasst sind aber genau ge-
nommen sehr viel mehr: insgesamt
95.189. Also doch kein Zahnirzte-
mangel? Oder wie sind die restli-
chen 25.000 zu erkldren?

Antworten liefert der Report
Daten & Fakten 2019, herausgegeben
von der Bundeszahnirztekammer
(BZAK) und der Kassenzahnirztli-
chen Bundesvereinigung (KZBV).
Dieser schliisselt unter anderem die
Art der Erwerbstitigkeit der deut-
schen Zahnirzte auf.

Der Bericht zeigt, dass von den
95.189 erfassten Zahnirzten 23.067
ohne zahnirztliche Tatigkeit sind.
Die Vermutung, dass hier vor allem
Zahnirzte, die bereits aus dem Be-
rufsleben ausgeschieden sind, eine
Rolle spielen, wurde auf schriftliche

Optimistischer Blick in die Zukunft

Medizinklimaindex Friihjahr 2019 veranschaulicht Stimmungslage deutscher Arzte.

HAMBURG - Laut Medizinklima-
index Friithjahr 2019, einer représen-
tativen Erhebung der Stiftung Ge-
sundheit, beurteilen die Arzte in
Deutschland ihre aktuelle und kiinf-
tige wirtschaftliche Lage wieder zu-
riickhaltender: Nach dem leichten
Anstieg im Herbst 2018 fiel der Me-
dizinklimaindex (MKI) aktuell mit
dem Wert von —1,0 wieder auf den
Stand vom Friihjahr 2018 zurtick.

»Damit hilt sich die negative
Grundstimmung mittlerweile be-
reits tber drei Auswertungszeit-
rdaume hinweg®, bilanziert Prof. Dr.
Konrad Obermann, Forschungsleiter
der Stiftung Gesundheit. Dies war
zuletzt in den Jahren 2012/2013 der
Fall. Dennoch ist in einigen Fach-
gruppen durchaus Optimismus zu
erkennen.

Die Zahnirzte, deren Fach-
gruppenindex vor einem Jahr noch
bei 7,7 lag, blicken mit einem Fach-
gruppenindex von +4,2 wieder deut-
lich optimistischer in die Zukunft.
Dabei bezeichnen 58,3 Prozent die
aktuelle wirtschaftliche Lage als gut,
25 als stabil. Lediglich 16,7 Prozent
stufen die Situation als schlecht ein.

Am deutlichsten verbesserte sich
die Stimmung jedoch bei den Haus-
drzten: Nachdem ihr Fachgruppen-

index von Herbst 2017 bis Herbst
2018 fast 14 Prozentpunkte verloren
hatte, erholte sich der Wert nun und
liegt mit +5,0 wieder im positiven
Bereich. Dagegen konnte sich der
zuletzt beobachtete positive Trend
in den beiden anderen Fachgruppen
nicht fortsetzen: Die wirtschaftliche
Erwartung der Fachdrzte verschlech-

terte sich um 3,0 Punkte auf einen
Wert von —7,1. Noch stirker waren
die Einbuflen bei den Psychologi-
schen Psychotherapeuten: Thr Index
verlor im vergangenen halben Jahr
8,5 Punkte und liegt nun mit —6,5
Punkten ebenfalls im negativen Be-
reich.

Quelle: Stiftung Gesundheit
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Nachfrage von der BZAK bestitigt.
Nach Angaben der Kammer ma-
chen fast drei Viertel dieser Perso-
nengruppe Zahndrzte im Ruhe-
stand aus. Schitzungen zufolge
seien rund 20 Prozent der Zahn-
drzte nur ,voriibergehend nicht
aktiv®, beispielsweise durch Eltern-
zeit (der Grofsteil) oder Krankheit.
Die restlichen Zahnirzte sind ent-
weder arbeitslos oder einer ,,fach-
fremden® Titigkeit nachgegangen.

Deutliche Trendwende
erkennbar

Die Zahlen spiegeln zudem deut-
lich die Trendwende weg von der
eigenen Praxis hin zum Angestell-
tenverhéltnis wider. 2017 waren
51.058 Zahnirzte in ihrer eigenen
Praxis niedergelassen. Sie machen
demnach 53 Prozent aus — zehn
Jahre zuvor waren es noch gut zwei

ANZEIGE
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Drittel. Die Zahl der in Praxen an-
gestellten Zahnirzte ist hingegen
von 7.209 im Jahr 2007 auf 17.712
gestiegen. Den geringsten Anteil in
der Erwerbsaufsplittung nehmen
mit 3,5 Prozent Angestellte aufler-
halb zahnirztlicher Praxen ein.

Quelle: ZWP online
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VDZI-Prasident: Pragmatische
Losungen fiir neue MDR

Anfang Mai fand der fiinfte Parlamentarische Abend der
Gesundheitshandwerke statt.

Dominik Kruchen

Prasident des Verbandes Deutscher
Zahntechniker-Innungen (VDZI)

BERLIN - Anfang Mai wurde im
Rahmen des fiinften Parlamentari-
schen Abends der Arbeitsgemein-
schaft Gesundheitshandwerke in
Berlin berufs- und gesundheitspo-
litische Standpunkte in einem ge-
meinsamen Positionspapier (mehr
dazu auf Seite 5) vorgestellt. Das
Treffen fithrte wichtige Entschei-
dungsgeber aus Politik, Verwaltung
und den Gesundheitshandwerken
zusammen. Der Prisident des Ver-
bandes Deutscher Zahntechniker-
Innungen (VDZI), Dominik Kru-
chen, nahm mit seinen Vorstands-
mitgliedern und Generalsekretir
Walter Winkler an der Veranstal-
tung teil. In seinem Statement kon-
zentrierte sich Kruchen auf die He-
rausforderungen der Umsetzung
der neuen Medizinproduktever-
ordnung und auf die Entwicklung
der Zahnirztlichen medizinischen
Versorgungszentren (Z-MVZ). Er
lobte dabei den konstruktiven Aus-
tausch mit dem Bundesministe-
rium fiir Gesundheit (BMG) iiber
eine pragmatische Auslegung der
neuen Europidischen Verordnung
iiber Medizinprodukte (MDR).

Die grofdte strukturelle Heraus-
forderung fiir die Zahntechnik seien

laut VDZI-Prisident aber die
Z-MVZ. Die Kommerzialisierung
der Zahnheilkunde sei damit kom-
plett freigegeben. Gleichzeitig sei
damit verbunden, dass der Begriff
des Praxislabors rechtlich nun
vollstindig ,entkernt* wiirde. Laut
Kruchen fehle den Z-MVZ die
berufs- und gebiithrenrechtliche
Grundlage fiir das Betreiben eines
eigenen Praxislabors: ,,Der Gesetz-
geber muss sich mit der Aushoh-
lung der Freiberuflichkeit beschif-
tigen und hier fiir die notwendige
Klarheit sorgen. Die Gefahr ist real,
dass niemand mehr hinter der Tiir
eines MVZ die Einhaltung des
geltenden Berufs- und Gebiihren-
rechts nachpriifen kann“, mahnte
er. Die zahntechnischen Meister-
betriebe seien im Zuge der Auswei-
tung der Z-MVZ, trotz ihrer hohen
Leistungsfihigkeit, die Opfer feh-
lender Rechtsklarheit und -durch-
setzung. Die Mafinahmen zur Be-
schrinkung von Z-MVZ, die mit
dem Terminservice- und Versor-
gungsgesetz erfolgt seien, losten
diese Problematik nicht.

Quelle: VDZI
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Keine Sonderregeln fiir Dentalketten!

Forderung nach einheitlicher Berufsaufsicht und gleichen berufsrechtlichen Regeln.

WIEN - Auf seiner Friihjahrsvoll-
versammlung am 24. und 25. Mai
2019 in Wien forderte der Européi-
sche Zahnirzteverband (Council
of European Dentists, CED), dass
es keine Sonderregeln fiir Dental-
ketten geben diirfe und sie Mitglied
in den Zahnirztekammern sein
miissten. Nur so sei eine einheitli-
che Fachaufsicht sichergestellt, die
die Patienten schiitzt.

Die Vertreter aller nationalen
Zahnirzteverbinde und -kammern
waren sich darin einig, dass nicht
nur der einzelne Zahnarzt, sondern
auch Dentalketten als juristische
Personen den gleichen berufsrecht-

lichen Regeln und der gleichen Auf-
sicht unterworfen sein miissen.

Der CED-Prisident Dr. Marco
Landi betonte: ,,Wir alle teilen die
Sorge, dass sich das Engagement
von Finanzinvestoren, deren Haupt-
ziel die Gewinnmaximierung ist,
am Ende gegen die hohe Qualitit
der Versorgung und damit gegen
die Patientinnen und Patienten wen-
det.“ In der nichsten CED-Vollver-
sammlung soll daher klar Position
bezogen werden, wonach alle zahn-
drztlichen Einrichtungen, ungeach-
tet ob Einzelpraxis oder Dental-
kette, dem gleichen Berufsrecht
und — soweit vorhanden — der Kon-

trolle der Kammern unterliegen
miissen, um eine gute Qualitit der
Versorgung sicherzustellen.

Aus der Sicht der deutschen
Delegation stellt BZAK-Prisident
Dr. Peter Engel klar: ,Wir miissen
sicherstellen, dass iiber die gleiche
Berufsaufsicht in den Zahnirzte-
kammern gleiche Regeln fiir alle
gelten. Dort, wo es in Europa Zahn-
arztekammern gibt, missen auch
Dentalketten aus Griinden des Pa-
tientenschutzes Kammermitglieder
sein. Dieses Signal geht von Wien
aus!“

Quelle: BZAK

Arbeitszeiterfassung fir EU-Staaten nun verpflichtend

EuGH-Urteil: Mitgliedslander miissen verlassliches System einfiihren.

LUXEMBURG - Der Gerichtshof
der Europdischen Union (EuGH)
gab in einem Grundsatzurteil einer
spanischen Gewerkschaft recht, die
die Deutsche Bank zur vollstindi-
gen Aufzeichnung der taglich ge-
leisteten Arbeitsstunden ihrer An-
gestellten verpflichten wollte. Die
Mitte Mai getroffene Entscheidung
begriinde sich laut EuGH aus der
Charta der Grundrechte der Euro-
paischen Union und der Arbeits-
zeitrichtlinie.! Diese Richtlinien
stiinden im Licht der Charta einer
Regelung entgegen, die nach ihrer
Auslegung durch die nationalen
Gerichte die Arbeitgeber verpflich-
tet, ein System einzurichten, mit
dem die von einem jeden Arbeit-
nehmer geleistete tidgliche Arbeits-
zeit gemessen werden kann.

Die Mitgliedsstaaten miissen
laut EuGH dafiir sorgen, dass den
Arbeitnehmern ihre verliehenen
Rechte zugutekommen — ohne, dass
die von den einzelnen Lindern
gewihlten konkreten Modalitdten
diese Rechte inhaltlich aushohlen
diirfen, zum Beispiel durch rein for-
mal genehmigte Pausenzeiten oder
nicht zu beweisende Uberstunden.

COUR DE JUSTICE

DE L’UNION
EUROPEENNE

© nitpicker/Shutterstock.com

Ein System zur tdglichen Arbeits-
zeiterfassung kann die Zahl der ge-
leisteten Arbeitsstunden und ihre
Verteilung sowie die genaue Zahl
der Uberstunden objektiv und ver-
lasslich ermitteln. Ohne dieses In-
strument sei es fiir Arbeitnehmer
duflerst schwierig oder gar praktisch
unmdoglich, ihre Rechte durchzu-
setzen.

Um nun die niitzliche Wirkung
der von der Arbeitszeitrichtlinie
und der Charta verliechenen Rechte
zu gewdhrleisten, miissen die Mit-
gliedsstaaten die Arbeitgeber nun

dazu verpflichten, ein objektives,
verlissliches und zugingliches Sys-
tem zur Arbeitszeiterfassung einzu-
richten. Dabei iiberlisst der EuGH
es den einzelnen Lindern, die kon-
kreten Modalitdten zu bestimmen.

! Richtlinie 2003/88/EG des Europdi-
schen Parlaments und des Rates vom
4. November 2003 iiber bestimmte As-
pekte der Arbeitszeitgestaltung (ABI.
2003, L 299,S.9).

Quelle:
Gerichtshof der Europdischen Union

Zahnarztin fordert von Uni 75.000 Euro

Universitatsklinikum Regensburg und der Freistaat Bayern werden verklagt.

REGENSBURG - Eine Zahnirztin
aus dem Landkreis Landshut ver-
klagt das Universititsklinikum Re-
gensburg sowie den Freistaat Bay-
ern und fordert die Erstattung
eines halbjdhrlichen Verdienstaus-
falls. Grund: Sie wurde —ihrer An-
sicht nach — zu spit zum Examen
zugelassen.

Der Fall ist gleich aus zwei
Griinden etwas auflergewohnlich:
Zum einen, weil er vor dem Landes-
gericht Regensburg verhandelt wird
und nicht wie im Normalfall, wenn

es um Klagen durchgefallener Stu-
denten geht, am Verwaltungsge-
richt. Zum anderen handelt es sich
hierbei nicht um eine gewohnliche
Priifungsanfechtung. Die Kldgerin
fordert stattdessen einen Ver-
dienstausfall in Hohe von knapp
75.000 Euro, wie die Passauer Neue
Presse berichtet. Damit will sie das
halbe Jahr, welches sie durch die
spitere Examenszulassung verloren
hat, geltend machen.

Hintergrund der Verzogerung
ist, dass der Priifer des ,,Prothetik IT“-

Kurses die damalige Zahnmedi-
zinstudentin durchfallen lief}. Das
Gericht muss nun entscheiden, ob
Klage und Summe gerechtfertigt
sind. SchlieSlich geht die Zahndrz-
tin von einem Jahresgehalt von ca.
150.000 Euro aus. Kommt es zu
keiner Einigung zwischen den Par-
teien, wird das Verfahren Mitte Juni
am Landesgericht Regensburg fort-
gesetzt.

Quelle: ZWP online

Editorische Notiz (Schreibweise mannlich/weiblich/divers)

Wir bitten um Verstandnis, dass - aus Griinden der Lesbarkeit - auf eine durch
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Freie Arzteschaft fordert Mora-
torium fiir Telematikinfrastruktur

Offene datenschutztechnische und rechtliche Fragen
sollen geklart werden.

ESSEN — Angesichts der bekannt ge-
wordenen, zum Teil erheblichen Si-
cherheitsliicken bei der Anbindung
der Arztpraxen an die Telematik-
infrastruktur (TI) fordert die Freie
Arzteschaft (FA) ein sofortiges Mo-
ratorium fiir die weitere Einfithrung
der TI. ,,Es gibt eine Menge offener
Fragen, die dringend zu kliren sind.
Jetzt mit der Online-Anbindung der
Arztpraxen fortzufahren, ist un-
verantwortlich®, sagte Wieland Die-
trich, Bundesvorsitzender der FA,

Wieland Dietrich, Bundesvorsitzender
der Freien Arzteschaft.

im Mai in Essen. Es gehe um die
Sicherheit der medizinischen Daten
von Millionen Bundesbiirgern sowie
um die Rechtssicherheit von Arzten
hinsichtlich ihrer Schweigepflicht.

Datenschutzprobleme

Bereits in der vorangegangenen
Woche schickte die FA acht Fragen
an die Kassenirztliche Bundesver-
einigung. Erwartet werden konkrete
Antworten zu Fragen der Verant-
wortung fiir die auftretenden Fehler
bei der TI-Anbindung und fiir die
Kosten von Kliarung und Behebung.
Eine wesentliche Frage ist auch, wer
fiir Schiden haftet, die bei Daten-
schutzverletzungen infolge fehler-

Datenschutzprobleme den Arzten
angehdngt wird“, macht Dietrich
Kklar. ,,Es wird hochste Zeit fiir eine
grundlegende Uberpriifung der
Gesamtkonzeption des TI-Projektes
als Ausdruck verantwortungsvoller
Politik. Das gilt auch fiir den geplan-
ten Zugriff tibers Smartphone auf
elektronische Patientenakten: Da-
tenschutzexperten und nun auch
das Bundesamt fiir Sicherheit in der
Informationstechnik warnen Bun-
desgesundheitsminister Jens Spahn
eindringlich vor den zu erwartenden
Sicherheitsliicken.

Honorarsanktionen
inakzeptabel

Zudem seien die Honorarsank-
tionen fiir Arzte, die sich nicht an die
TI anschlieBen oder nicht ange-
schlossen haben, sofort zuriickzu-
nehmen. Der FA-Chef betont: ,,Die
Arzte, die sich nicht angeschlossen
haben, haben verantwortungsvoll
im Sinne ihrer Patienten gehandelt,
wie wir jetzt sehen. Es war gut be-
griindet, sich nicht anzuschliefSen.
Einen Honorarabzug dafiir in Kauf
nehmen zu miissen, ist vollig inak-
zeptabel. Wir gehen davon aus, dass
gegen die Sanktionen auch verbreitet
geklagt wird.”

Hergestellt werden miisse in
jedem Fall Freiwilligkeit zur Teil-
nahme am TI-Projekt — sowohl fiir
die Arzte als auch fiir die Patienten.
Bisher folge die Politik hauptsich-
lich den Interessen der IT-Industrie.
Sinnvolle Informationstechnologie
in der Medizin sei aber nur von Arz-
ten und Patienten zu gestalten. Diet-
rich kritisiert: ,Jeder Arzt, der Pa-
tientendaten verwaltet, muss dies
so tun, dass er es nach der Daten-
schutz-Grundverordnung rechtfer-
tigen und vertreten kann. Eine sol-
che Entscheidung ist bei der TI auf-
grund der komplexen Probleme, die
jetzt auftreten, vielen Arzten aber

~Wir lassen nicht zu, dass die
Verantwortung fiir die eklatanten
Datenschutzprobleme den Arzten
angehangt wird. Es wird hochste
Zeit fiir eine grundlegende Uber-
priifung [...] als Ausdruck ver-
antwortungsvoller Politik.”

hafter Installation entstehen. Bei der
Installation der TI in Arztpraxen
sind Berichten zufolge immer wie-
der Firewalls und Virenschutzpro-
gramme abgeschaltet worden und
hiufig fehlten Verschliisselungen in
den Praxissystemen.

LWir lassen nicht zu, dass die
Verantwortung fiir die eklatanten

gar nicht verantwortungsvoll mog-
lich. Minister Spahn, die Gematik
und die Vorstinde der KBV sollen
den Arzten jegliches Haftungsrisiko
abnehmen. Die drztliche Schweige-
pflicht bleibt dessen ungeachtet be-
stehen. I

Quelle: Freie Arzteschaft e.V.
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Behandlungsfehler: Zahnmedizin mit der hochsten Fehlerquote

MDK: Anstrengungen fiir Patientensicherheit verstarken.

ESSEN — 14.133 fachirztliche Gut-
achten zu vermuteten Behandlungs-
fehlern hat der Medizinische Dienst
der Krankenversicherung (MDK)
2018 erstellt. In knapp jedem vierten
Fall (3.497) wurde ein Fehler besti-
tigt. Das geht aus der Begutach-
tungsstatistik hervor, die kiirzlich
in Berlin vorgestellt wurde. Sicher-
heitsmafinahmen miissen konse-
quent umgesetzt werden. Notwen-
dig sind Patientensicherheitsbeauf-
tragte und eine nationale Strategie
zur Fehlervermeidung.

Die Anzahl der Gutachten ist im
Vergleich zum Vorjahr leicht gestie-
gen. In jedem fiinften Fall (2.799)
stellte der MDK fest, dass der Fehler
den erlittenen Schaden auch ver-
ursacht hat.

»Unsere Begutachtungsstatistik
zeigt jedoch nur einen kleinen Aus-
schnitt. Daher lassen sich keine
generellen Aussagen zum Gefihr-
dungsrisiko ableiten. Wissenschaft-
liche Studien gehen davon aus, dass
auf jeden festgestellten Behand-
lungsfehler etwa 30 unentdeckte
Fille kommen. Die Dunkelziffer ist
hoch®, sagt Dr. Stefan Gronemeyer,
leitender Arzt und stellvertretender
Geschiftsfithrer des MDS. Das
Wichtigste sei, tiber schwerwiegende
und sicher vermeidbare Schadens-
ereignisse wie Seiten- und Medi-
kamentenverwechslungen oder im
Korper verbliebene Fremdkorper
nach Operationen — sogenannte
Never Events — zu berichten, um
diese kiinftig systematisch zu ver-
meiden. Dr. Gronemeyer regt die
Schaffung einer nationalen Never-
Event-Liste und den Einsatz von
Patientensicherheitsbeauftragten
an, um die Sicherheitskultur in
Deutschland voranzubringen.

FACHGEBIETE
Fachgebiet Féille festgestellte Fehler Quote
Zahnmedizin 943 358 38,0%
Mund-Kiefer-Gesichts- 107 28 24,8 %
chirurgie
Kieferorthopadie 93 23 27,7%
Oralchirurgie 73 24 32,9%
BEHANDLUNGSANLASSE
ICD  Bezeichnung Félle festgestellte Quote
Fehler
K02  Zahnkaries 335 124 37,0%
KO4  Krankheiten des Zahnmarks 297 120 40,4%
und der Zahnwurzel
KO8  Sonstige Erkrankungen der 180 73 40,6 %
Zé&hne
KO/ KFO-Erkrankungen 139 30 21,6%
MASSNAHMEN
0PS Bezeichnung festgestellte Fehler
5-237  Wurzelspitzenresektion und Wurzelkanal- 111
behandlung eines Zahns
5-233  Zahnersatz 97
5-230  Zahnentfernung 62
5-232  Zahnsanierung durch Fillung 26

Fehler in vielen Fachgebieten
und bei unterschiedlichsten
Eingriffen

In der aktuellen MDK-Begut-
achtungsstatistik betrafen zwei Drit-
tel der Vorwiirfe Behandlungen in
der stationdren Versorgung, zu-
meist in Krankenhiusern; ein Drit-
tel bezog sich auf Arztpraxen. ,Hin-
tergrund dieser Verteilung ist, dass
sich die meisten Behandlungsfehler-

vorwiirfe auf operative Eingriffe be-
ziehen, und diese erfolgen zumeist in
der stationdren Versorgung®, sagt
Prof. Dr. Astrid Zobel, leitende Arz-
tin des MDK Bayern.

31 Prozent aller Vorwiirfe (4.349
Fille) betrafen die Orthopidie und
Unfallchirurgie, 13 Prozent die In-
nere Medizin und Allgemeinmedi-
zin (1.792 Fille), neun Prozent die
Allgemein- und Viszeralchirurgie
(1.315 Fille), ebenfalls neun Prozent

(1.231 Fille) die Frauenheilkunde
und Geburtshilfe, acht Prozent die
Zahnmedizin (1.109 Fille) und fiinf
Prozent die Pflege (794 Fille). ,In
Fachgebieten, in denen hiufig Be-
handlungsfehler vorgeworfen wer-
den, werden anteilmifig nicht die
meisten Fehler bestitigt. Eine Hau-
fung von Vorwiirfen sagt nichts tiber
die Fehlerquote oder die Sicherheit
in dem jeweiligen Fachbereich aus®,
erldutert Prof. Zobel.

Héiufungen wiirden viel mehr
dariiber etwas aussagen, wie Patien-
ten Behandlungen erlebten. Fehler
seien fiir Betroffene bei chirurgi-
schen Eingriffen meist leichter er-
kennbar als zum Beispiel Medika-
tionsfehler auf der Intensivstation.

Die festgestellten Fehler betref-
fen die unterschiedlichsten Erkran-
kungen und die verschiedensten
Behandlungen. Sie reichen von Hiift-
gelenkimplantationen tiber Zahn-
entfernungen bis hin zu Kaiser-
schnittentbindungen und Blind-
darmoperationen. Die Zahlen sind
nur reprisentativ fiir die vom MDK
begutachteten Fille, aber nicht fiir
alle Behandlungsfehler in Deutsch-
land. Daher lassen die Daten auch
keine generellen Riickschliisse auf
die Patientensicherheit insgesamt zu.

Never Events von groRer
Bedeutung fiir Sicherheitskultur
Fehler, die sicher zu verhindern
wiren und gleichzeitig grofe Schi-
den verursachen kénnen — wie zum
Beispiel Verwechslungen des Patien-
ten, der Seite, des beabsichtigten
Eingriffs oder eines Medikaments —
sind fiir das Erkennen, Umsetzen
und Bewerten von Sicherheitsmaf3-
nahmen von grofler Bedeutung.
»Wenn ein Never Event geschieht,

dann bedeutet das nicht, dass Ein-
zelne in der Medizin oder in der
Pflege einen besonders verwerfli-
chen Fehler gemacht haben. Es zeigt
vielmehr, dass Sicherheitsvorkeh-
rungen unzureichend umgesetzt
wurden und Risiken im konkreten
Versorgungsprozess bestehen, er-
klart Priv.-Doz. Dr. med. Max Skor-
ning, Bereichsleiter Qualitdt und
Patientensicherheit beim MDS. Fiir
die systematische Fehlervermei-
dung seien die gezielte Umsetzung
von Sicherheitsmafinahmen und das
Messen der Schadensereignisse ent-
scheidend, denn nur dann kann
man feststellen, ob die Mafinahmen
zu weniger Fehlern und zu weniger
Schiden fiihren. ,Erfolge, die nicht
klar gemessen werden, sind nicht
von Dauer*, sagt Dr. Skorning.

Hintergrund

Spezielle Gutachterteams des
MDXK priifen Vorwiirfe von Behand-
lungsfehlern im Auftrag der gesetz-
lichen Krankenkassen. Die Gutach-
ter gehen dabei der Frage nach,
ob die Behandlung nach dem an-
erkannten medizinischen Standard
und in aller Sorgfalt abgelaufen ist.
Liegt ein Behandlungsfehler vor,
wird auflerdem gepriift, ob der
Schaden, den Versicherte erlitten
haben, durch den Fehler verursacht
worden ist. Nur dann sind Schaden-
ersatzforderungen aussichtsreich.
Auf der Basis des MDK-Gutachtens
konnen die Betroffenen entschei-
den, welche weiteren Schritte sie
unternehmen wollen. Versicherten
entstehen durch die MDK-Begut-
achtung keine zusétzlichen Kosten.
Quelle: MDK — Medizinischer Dienst
der Krankenversicherung

KZBV: Methodische Kritik an der Jahresstatistik des MDK

,Uber die nachweislich ausgezeichnete Versorgungsqualitit in Deutschland sagen diese vermeintlich belastbaren Zahlenkolonnen wenig bis nichts aus.”

BERLIN — Krankenkassen und Me-
dizinische Dienste verdffentlichen
regelmif8ig Rankings und Reporte,
die sich unter anderem mit der
Behandlungsqualitit in Arzt- und
Zahnarztpraxen befassen. Die
Kassenzahnirztliche Bundesverei-
nigung (KZBV) kritisiert diese Flut
von Auswertungen. ,Unter dem
Deckmantel von Wissenschaftlich-
keit und Patientensicherheit sind sie
zu einem politischen Kampfinstru-
ment der Kostentriger geworden®,
sagt Dr. Wolfgang Ef3er, Vorsitzen-
der des Vorstandes der KZBV.

Laut Dr. Efler handele es sich
bei diesen Reports ,,... hdufig um
schlagzeilentrachtige PR-Rituale,
die Patienten unnétig verunsi-
chern, statt praktikable Losungen
fiir echte Verbesserungen aufzuzei-
gen. Angenommene Behandlungs-
fehler und angebliche Dunkelzif-
fern lassen kaum seriose Aussagen
iber die tatsichliche Versorgungs-
qualitét zu.”

Insbesondere iibt die Vertrags-
zahnirzteschaft seit Jahren metho-
dische Kritik an der irrefithrenden
Prisentation der Daten in Form

Dr. Wolfgang EfSer, Vorsitzender des Vorstandes.

reiner Fallzahlen. ,Die Ergebnisse
werden offensichtlich aus Effektha-
scherei bewusst nicht in ein trans-
parentes Verhidltnis zum Behand-
lungsaufkommen im jeweiligen
Leistungsbereich gesetzt. Immer-
hin zdhlt die Zahnirzteschaft mit
bundesweit etwa 42.000 Praxen zu
einer der am hdufigsten konsultier-

ten Facharztgruppen. Unser Be-
handlungsaufkommen ist folge-
richtig enorm. Den 94 Millionen
Fillen von allgemeinen, konservie-
renden und chirurgischen Behand-
lungen sowie 115 Millionen Be-
handlungen in allen zahnidrztlichen
Leistungsbereichen im Jahr 2018
stehen meist wenige vermutete und

noch weniger belegte Behandlungs-
fehler gegeniiber®, sagt Dr. Ef3er.
Dagegen leiste das System zahn-
arztlicher Qualitdtsforderung tag-
lich konkrete Beitrdge fiir eine
flichendeckend gute Versorgungs-
qualitit. ,Die aktive Mitwirkung
von Zahnirzteschaft und Praxisper-
sonal ist dabei sehr ausgeprigt — das
ist entscheidend! Qualititsforde-
rung und eine konsequente Fehler-
vermeidungskultur konnen nur in
den Praxen nach dem Grundsatz

»Jeder Fehler ist einer zu viel “ erfolg-

reich gelebt werden. Trotz hochster

Standards lassen sich Fehler nie vol-

lig ausschliefien. Statt aber auf noch

mehr Biirokratie und Bevormun-
dung setzen wir auf Beteiligung und

Verantwortung, um die Patienten-

sicherheit kontinuierlich weiter zu

verbessern®, betont Dr. EfRer.

+ Zu den wichtigsten Instrumen-
ten zéhlt dabei das Netz von
Beratungsstellen bei KZVen und
Kammern in den Ldndern
(www.patientenberatung-der-
zahnaerzte.de).

+ Das Online-Berichts- und Lern-
system ,,CIRS dent — Jeder Zahn

zahlt!“ fiir Praxen ist ein weiterer
Beitrag (www.cirsdent-jzz.de).

+ Auch das kiirzlich im Termin-
service- und Versorgungsgesetz
bestitigte, einvernehmliche Gut-
achterverfahren dient direkt den
Patienten (www.kzbv.de).

+ Die Vertragszahnirzteschaft be-
teiligt sich zudem an der Ent-
wicklung wissenschaftlicher Leit-
linien und gewidhrleistet so eine
Versorgung, die sich am aktu-
ellen Stand zahnmedizinischer
Forschung ausrichtet.

+ Zahnirzte bilden sich iiber den
gesetzlich vorgegebenen Rahmen
hinaus fort und erweitern fort-
laufend ihre Behandlungskon-
zepte.

* Gesetze und Richtlinien beinhal-
ten eine Vielzahl verpflichtender
Mafinahmen der Qualititssiche-
rung.

¢ Alle Umfragen und Erhebungen
weisen fiir den Berufsstand regel-
miflig Spitzenwerte aus: Die
Gesamtzufriedenheit ist hoher
als bei Haus- und Fachérzten.

Quelle: KZBV
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Positionspapier der Gesundheitshandwerke

Fiir das Jahr 2019 wurden gemeinsame Anliegen fiir die Gesundheitsversorgung formuliert.

BERLIN — Zahntechniker, Augen-
optiker, Horakustiker, Orthopi-
dieschuhmacher und Orthopédie-
techniker versorgen die Bevolke-
rung mit individuell ausgewéhlten
und angepassten Medizinproduk-
ten und Dienstleistungen. Fiir das
Jahr 2019 und die laufende Umset-
zung des gesundheitspolitischen
Programms der groflen Koalition

nutzen, um Umsetzungsfragen
zeitnah und im Dialog mit
den Gesundheitshandwerken zu
kliren. In diesem Prozess sollte
eine KMU-freundliche Umset-
zung (kleine und mittlere Un-
ternehmen) sichergestellt wer-
den, um unverhiltnismiflige
und nicht zielfithrende Nach-
weispflichten zu verhindern.

r I, Y]

der Festlegung von Festbetri-
gen/-zuschiissen oder der Er-
arbeitung von Richtlinien, mehr
Mitwirkungsrechte erhalten. Ins-
besondere sollten die Gesund-
heitshandwerke im Gemeinsa-
men Bundesausschuss (G-BA)
bei fachlicher Betroffenheit in
den Beratungsprozess integriert
und dort angehort werden.

VDZI-Prisident Dominik Kruchen (Mitte) mit Dr. Thomas Gebhart (rechts), Parlamentarischer Staatssekretir im BMG, und Eber-
hard Schmidyt, Vizeprisident der Bundesinnung der Horakustiker. Foto: ZDH/Boris Trenkel

haben die Gesundheitshandwerke
nachfolgende Positionen und An-
liegen, um die Gesundheitsversor-
gung zukunftsfest und zugleich in-
novativ, wohnortnah und persén-
lich zu gestalten.

1. Ausschreibungsverbot im
Hilfsmittelbereich nachhaltig
umsetzen und beobachten
Die Gesundheitshandwerke be-
griilen die Reformen durch
das Heil- und Hilfsmittelversor-
gungsgesetz (HHVG), insbeson-
dere auch die jiingsten Anderun-
gen fiir ein qualitdtsorientiertes
Vertragsrecht. Die nachhaltige
Umsetzung des Ausschreibungs-
verbots im Hilfsmittelbereich
durch die Krankenkassen sollte
engmaschig beobachtet werden,
um mogliche Umgehungstat-
bestinde, so z.B. ,,Open House“-
Vertriage oder dhnliche Kon-
struktionen, zeitnah und im
Sinne einer hochwertigen Hilfs-
mittelversorgung aufzukléren.

2.Bewihrte Priqualifizierungs-
strukturen erhalten und Uber-
giange zuverlissig gestalten
Die laufende Reformierung der
Priaqualifizierungsstrukturen
verfolgt das erstrebenswerte Ziel,
eine hochwertige Zertifizierung
der Leistungserbringer sicherzu-
stellen. In diesem Prozess sollten
historisch bewidhrte Strukturen
der Gesundheitshandwerke er-
halten bleiben. Fiir die Uber-
gangsphase sollte beachtet wer-
den, dass derzeit noch giiltige
Zertifikate von ausscheidenden
Stellen weiterhin gelten. Zudem
sollten Verfahren fiir die Betriebe
finanziell und organisatorisch
umsetzbar gestaltet werden.

3. KMU-freundliche Umsetzung
der EU-MDR sicherstellen
Der Gesetzgeber muss die Uber-
gangsfrist bis zum 26. Mai 2020

Hersteller von Sonderanferti-
gungen sollten anderen Auflagen
unterliegen als Hersteller von se-
riell gefertigten Produkten.

. Biirokratische Hiirden

verringern

Biirokratische Vorgaben belasten
insbesondere klein- und mittel-
stindische Betriebe, welche nicht
iiber die Verwaltungsstrukturen
verfiigen, um kosten- und ar-
beitsintensive Verwaltungsvor-
schriften, so z.B. bei Dokumen-
tationspflichten, umzusetzen.
Der Erfiillungsaufwand steht
hdufig nicht in einem angemes-
senen Verhidltnis zur Wirkung.
Initiativen wie die Biirokratie-
entlastungsgesetze sind daher
zu begriifien. Hierbei sollte auf
flexible Umsetzungsvorgaben fiir
KMU geachtet werden.

. Telematikinfrastruktur

gemeinsam mit handwerklicher
Selbstverwaltung entwickeln
Die TTauf Grundlage der elektro-
nischen Gesundheitskarte (eGK)
nutzt das digitale Innovations-
potenzial im Gesundheitswesen.
In dem zukiinftigen System brau-
chen die Gesundheitshandwerke
Zugang zu versorgungsrelevan-
ten Daten. In der weiteren Ent-
wicklung sollte — analog zum
drztlichen Kammersystem — die
handwerkliche Selbstverwaltung
eingebunden und eine Investi-
tionskostenentlastung gewdhrt
werden.

. Gesundheitshandwerke in der

Selbstverwaltung beteiligen

Die Beteiligungsrechte der Ge-
sundheitshandwerke in der Ver-
sorgungsplanung und -gestal-
tung miissen gesichert werden.
Sie miissen bei der fortlaufenden
Anpassung des Leistungsrech-
tes, wie etwa der Aktualisierung
des Hilfsmittelverzeichnisses,

7.

8.

Geltung des Meisterprinzips im
gefahrengeneigten Handwerk
stirken

Der Meister bildet in den gefah-
rengeneigten Gesundheitshand-
werken die Instanz, die Versor-
gungsqualitit und Patienten-
sicherheit garantiert. Beim Pa-
tientenschutz  darf es keine
unterschiedlichen Schutzniveaus
geben. Daher muss der Gesetzge-
ber sicherstellen, dass alle Leis-
tungsanbieter diese Zulassungs-
voraussetzungen erfiillen, wenn
sie an der Versorgung der Patien-
ten teilnehmen wollen. Das Meis-
terprinzip ist zu verteidigen.

Hilfsmittelversorgung stirker
von érztlicher Verordnung
entkoppeln

Die qualitativ hochwertige Aus-
bildung der Gesundheitshand-
werke, insbesondere auf Ebene
des Meisters, erlaubt eine konse-
quentere Entkoppelung der Hilfs-
mittelversorgung von der arztli-
chen Verordnung, so gerade bei
Folgeversorgungen. Mit einer sol-
chen Stirkung der Gesundheits-
handwerke kann eine wohnort-
nahe und flichendeckende Ver-
sorgung verbessert werden.

. Zahnmedizinischen Versor-

gungszentren das Eigenlabor
untersagen

Z-MVZ verstirken — auch nach
den Anderungen des TSVG - die
Kommerzialisierungstendenzen
und bedrohen innovations- und
investitionsstarke Handwerks-
strukturen. Maf3geblich aber ist,
dass den Z-MVZ die rechtlichen
Grundlagen fiir das Betreiben
eines eigenen Praxislabors nicht
mehr gegeben sind. Es ist daher
zu untersagen.

Quelle: Verband Deutscher Zahn-
techniker-Innungen VDZI

ANZEIGE

dentisratio
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Erhoht die mechanische Wurzelkanalaufbereitung
die Inzidenz fur Vertikalfrakturen und Microcracks?

Es gibt zahlreiche Faktoren, die das langfristige Ergebnis einer endodontischen Therapie beeinflussen konnen. Von Dr. Veronika Walter, MSc, Regensburg.

-

Die Endodontie stellt die Praven-
tion, Atiologie, Diagnose und The-
rapie von pulpalem und periapika-
lem Gewebe dar.! Immer dann,
wenn eine endodontische Therapie
notig wird, muss auf eine chemo-
mechanische Aufbereitung eine
dichte Wurzelfiillung folgen, um
eine erneute bakterielle Besiede-
lung zu vermeiden. Es gibt zahlrei-
che Faktoren, die das langfristige
Ergebnis einer endodontischen
Therapie negativ beeinflussen kon-
nen; die Vertikalfraktur ist eine
davon.

Vertikalfraktur

Der Definition nach ist eine
Vertikalfraktur eine ldngsgerich-
tete Fraktur der Wurzel, die meist
in bukkolingualer Richtung ver-
lduft und in fast allen Fillen zur Ex-
traktion des betreffenden Zahnes
fuhrt.>? Die Privalenz ist schwer zu
ermitteln und liegt zwischen zwei
und fiinf Prozent.* Die Diagnose ist
nicht immer einfach, da Zeichen
und Symptome (sowohl klinisch als
auch radiologisch) parodontalen
oder periapikalen Lisionen glei-
chen. Es gibt verschiedene Atiolo-
gien im Zusammenhang mit Ver-
tikalfrakturen: Neben der allge-
meinen Schwichung endodontisch
behandelter Zihne durch Sub-
stanzverlust sind die beiden Haupt-
ursachen die Methoden, wie Wur-
zelkanile aufbereitet und gefiillt
werden. Problematisch ist auch,
dass Vertikalfrakturen oftmals erst
viele Jahre nach einer Wurzelkanal-
behandlung auftreten (4,5 bis 8,5
Jahre). Daher ist es oft schwierig,
die endodontische Therapie mit der
Vertikalfraktur in Verbindung zu
bringen. Eine wahrscheinliche Ur-
sache ist das Entstehen von soge-
nannten Microcracks oder ,blind
Cracks® bei der Wurzelkanalpripa-
ration und die daraus resultierende
Entwicklung einer Vertikalfraktur
Jahre spiter.’

Hinsichtlich der Erhaltung der
Zahnsubstanz gibt es einen Unter-

schied zwischen manueller und
rotierender Instrumentierung. In
einer In-vitro-Studie von Rao et al.°
zeigten die Autoren, dass die ver-
bleibende Dentindicke nach manu-
eller Praparation mit K-Feilen di-
cker war als bei vier rotierenden
Systemen. Der Grund dafiir war der
groflere Taper der rotierenden In-
strumente, der zwischen zwei und
zwolf Prozent lag. Eine weitere In-
vitro-Studie von Zandbiglari et al.”
dokumentierte ebenfalls einen sig-
nifikanten Unterschied zwischen
Waurzeln, die mit einem Taper von
zwolf Prozent und einem von sechs
Prozent aufbereitet wurden. Es
zeigte sich ein hoheres Fraktur-
risiko, wenn mehr Dentin aufgrund
eines grofleren Tapers entfernt wor-
den war. Auch Wilcox et al.® fanden
in ihrer Studie eine groflere Wahr-
scheinlichkeit von Vertikalfraktu-
ren, wenn sie mehr Zahnsubstanz
wihrend der Wurzelkanalpripara-
tion entfernten.

Es ist wichtig, dass nicht nur
Vertikalfrakturen berticksichtigt
werden, sondern auch der Zusam-
menhang zwischen Microcracks
und Vertikalfrakturen. Defekte wie
»craze lines“ (eine Linie auf der
Wurzeloberfliche, die sich nicht
zum Wurzelkanal hin erstreckt)
oder unvollstindige Risse (begin-
nend im Kanallumen und nicht bis
zur Auflenfliche) konnen im Laufe
der Zeit zu Frakturen werden.

Mogliche Risikofaktoren nach
der Wurzelkanalpriparation sind:
Wurzelkanalfillung, das Setzen
eines Wurzelstiftes und auch Kau-
krifte.’

Wilcox et al.® stellten fest, dass
yje mehr Dentin entfernt wurde,
desto grofler die Chance auf eine
Fraktur ist“. Alle Zdhne innerhalb
ihrer Studie, die Vertikalfrakturen
entwickelten, hatten einen fritheren
Nachweis von Microcracks. Es muss
jedoch erwihnt werden, dass die
Frakturen erst nach Entfernung der
ersten Wurzelkanalfiillung und
weiterer Vergroflerung der Kanile

auf 40 und 50 Prozent der Wurzel-

breite auftraten.

Ziel des vorliegenden systema-
tischen Reviews war es, herauszu-
arbeiten, ob eine mechanische Auf-
bereitung des Wurzelkanalsystems
die Inzidenz von Vertikalfrakturen
oder Microcracks beeinflusst.

Daher wurde nach Antworten
auf die folgenden Fragen gesucht:

» Haben verschiedene Arten von
Feilsystemen einen unterschied-
lichen Einfluss auf das Auftre-
ten von Vertikalfrakturen/
Microcracks?

» Beeinflussen bestehende Micro-
cracks das Auftreten von Verti-
kalfrakturen?

+ Gibt es pridisponierende Faktoren
fiir die Prdvalenz von Vertikal-
frakturen/Microcracks, insbeson-
dere in Bezug auf Art und Weise
der endodontischen Therapie?

Material und Methoden

Es wurden alle verfiigbaren
Primérstudien systematisch iden-
tifiziert, ausgewdhlt und kritisch
bewertet sowie alle Ergebnisse ex-
trahiert, deskriptiv aufgelistet und
zusammengefasst (PICO Schema).

Fiir die Suche nach Studien
wurden die elektronischen Daten-
banken von PubMed, Ovid Medline,

deren Titel nichts mit der For-
schungsfrage zu tun hatte, blieben
57 Studien tibrig.

Die Volltextiiberpriifung ergab,
dass 26 von ihnen die Aufnahmekri-
terien nicht erfiillten, wihrend die
manuelle Suche acht weitere rele-
vantere Studien ergab, somit insge-
samt 39 Studien. Von diesen waren
38 In-vitro-Studien (9-45) und es
gab eine Metaanalyse (46).

Datenanalyse

Die Analyse aller Daten ergab,
dass in den Studien unterschiedli-
che Arten von Zihnen verwendet
wurden, genauso wie die Vorge-
hensweise bei der Durchfithrung
der Wurzelkanalbehandlung bzw.
der Auswertung unterschiedlich
war. Es gab daher eine erhebliche
Heterogenitit bezogen auf die An-
zahl und die Typen der Zihne, das
Aufbereitungsprotokoll und die
Methoden, mit denen die Zihne
untersucht wurden.

Ergebnisdetails

25 (65,8 Prozent) der 38 In-vi-
tro-Studien gaben an, dass es keine
vollstindigen Vertikalfrakturen in
allen Schichten/Abschnitten gab.
Alle Studien zeigten Microcracks,
wenn auch in unterschiedlichem

Databases
PubMed
Ovid Medline

ScienceDi

Cochrane Database

Titles and abstracts identified:
4.214

verursachten Microcracks mit Aus-
nahme der SAF.**% Es ist wichtig,
zu wissen, dass die Bayram-Stu-
die?’, zwei De-Deus-Studien?>%,
zwei Oliviera-Studien®"*® und die
ZouloStudie*® angaben, dass sie
nach der endodontischen Therapie
keine neuen Microcracks gefunden
haben. Alle ,cracks“ waren bereits
in den pridoperativen microCT-Ab-
schnitten zu sehen.?

Diskussion

Der Vergleich der 38 In-vitro-
Studien hat eine erhebliche Hetero-
genititin Bezugauf Anzahlund Art
der Ziahne, Priparationsprotokolle
und Methoden zur Untersuchung
der Zihne nach der Priparation er-
geben. Dennoch berichteten alle
38 In-vitro-Studien iiber Micro-
cracks nach der Wurzelkanalprépa-
ration, jedoch nur zwolf Studien
auch tiber Vertikalfrakturen. Micro-
cracks sind nach der endodonti-
schen Behandlung ein hiufigerer
Befund als Vertikalfrakturen.

Beziehung zwischen Feilen-
system und Microcracks

Von den 35 verschiedenen Fei-
lensystemen, die innerhalb der 38
In-vitro-Studien verwendet wurden,
waren ProTaper Next (PTN), Pro-
Taper Universal (PTU), RECIPROC
(REC), Self Adjusting File (SAF)
und WaveOne (WO) am haufigsten.
Es ist auffillig, dass PTU mit mehr
Microcracks verbunden war als die
anderen vier Feilensysteme.!? 151820,
22, 27, 28, 30, 31, 33, 35-37 Dle Grﬁnde liegen
nach Ansicht der Autoren vor allem
im Taper der Instrumente, der Be-
wegung bzw. dem Drehmoment
und dem Design der Feilen.

Miguéns-Vila et al.*, die 40 Pro-
zent Microcracks mit dem PTU-Sys-

Excluded for not having met

26

ScienceDirect und Cochrane Da-
tabase of Systematic Reviews
benutzt. Dariiber hinaus wurden
Zeitschriften auf Referenzlisten
manuell nach relevanten Artikeln
durchsucht.

Ergebnisse Studienauswahl
Insgesamt gab es 4.214 Refe-

renzen. Nach dem Ausschluss von

doppelten Studien und Referenzen,

Mafe. Die am hiufigsten verwen-
deten Feilensysteme waren: Pro-
Taper Next, ProTaper Universal,
RECIPROG, Self Adjusting File (SAF)
und WaveOne. Alle Feilensysteme

tem und 16,7 Prozent mit dem PTN-
System aufwiesen, erkldrten, dass
der gro8ere Taper der PTU-Instru-
mente zu einer stirkeren Entfer-
nung des Dentins und damit zu
mehr Microcracks fiithrt. In der
Studie von Hin et al.”” wird das glei-
che Problem deutlich: PTU verur-
sachte 35 Prozent Microcracks im
Vergleich zu Mtwo mit 25 Prozent
und SAF mit zehn Prozent. Die
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Autoren stellten ebenfalls fest, dass
der Grund dafiir der groflere Taper
der PTU war.

PTU ist ein Feilensystem, das
bis zu sieben Feilen zur Aufberei-
tung des Kanals (S1, S2, F1-F5) ver-
wendet, was bedeutet, dass im Kanal
mehr ,Manipulationen® stattfin-
den als bei den ,,Single File“-Syste-
men REC, SAF und WO. Zudem
kann festgestellt werden, dass REC
und WO im Vergleich zu den voll-
rotierenden Systemen wie PTU
Oder PTNIO, 12, 20, 28, 29, 31-33, 35, 37, 40, 42
weniger Schiden am Dentin verur-
sachen. Die Bewegung ist starker im
Kanal zentriert, und mit der rezi-
proken Bewegung wird die Feile
kontinuierlich freigegeben, wenn
sie in die Innenfliche des Wurzel-
kanals eingreift. Dies wiederum
fithrt zu einer Reduzierung der Tor-
sionsspannung auf das Dentin.?*®

Das SAF-System hat ein vollig
anderes Konzept: Es ist ein Instru-
ment ohne inneren Kern, aber mit
einer maschenartigen Struktur,
quasi eine ,Hohlfeile“.*® Durch
ihre Eigenschaften konnen die ur-
spriingliche Kanalform und die In-
tegritdt des Wurzeldentins erhalten
werden. In allen Studien?” 3% 3> 4347
in denen SAF eingesetzt wurde,
wurde eine deutlich geringere Bil-
dung von Microcracks im Vergleich
zu den anderen Feilensystemen fest-
gestellt.

Zusammenfassend ldsst sich
sagen: Je mehr Zahnsubstanz auf-
grund der mechanischen Eigen-
schaften eines Feilensystems ent-
fernt wird, desto hoher ist die Wahr-
scheinlichkeit, dass Microcracks jeg-
licher Art innerhalb der Wurzel
entstehen.

Zusammenhang zwischen
Untersuchungsmethode und
Microcracks

Alle 38 In-vitro-Studien unter-
suchten die Wurzeln nach der Wur-
zelkanalprdparation mit einer der
folgenden Methoden: Mikroskop,
MicroCT/Synchroton-CT oder Ras-
terelektronenmikroskop (REM).
Der Unterschied bestand darin,
dass nur mit dem Mikroskop und
zweimal mit dem REM'*?° eine
Schnittdarstellung der Wurzeln
erfolgte. Postoperative Mikrorisse
wurden in allen Studien mit
Schnittdarstellung?-'? 15-18, 20, 2637, 3%,
443 gefunden, aber nur in drei'**>
47, 49 der ZWOlf 14, 19-23, 25, 38, 40, 44, 45, 47
ohne Schnittdarstellung. Daher
konnten viele der postoperativen
Mikrorisse Artefakte sein, die
durch die destruktive Methode der

Literatur

[=]
[=]

Schnittdarstellung und nicht durch
die Wurzelkanalbehandlung per se
verursacht werden.

Die Untersuchungsmethode hat
somit einen Einfluss auf die Riss-
bildung und auch auf deren Erken-
nung.

Zusammenhang zwischen
Microcracks und der Bildung
von Vertikalfrakturen

ch')lfg, 10, 16, 17, 26, 27, 33, 34, 37, 41-43 der
38 In-vitro-Studien fanden nicht
nur Microcracks nach der Wurzel-
kanalaufbereitung, sondern auch
Vertikalfrakturen. Es gab jedoch
keine Korrelation zwischen einem
bestimmten Feilensystem oder einer
bestimmten Aufbereitungsmethode
und der Privalenz von Vertikal-
frakturen. Es ist bekannt, dass jede
Art von Microcrack sich im Laufe
der Zeit zu einer Vertikalfraktur
ausdehnen kann, mitim Wesentli-
chen zwei verantwortlichen Fakto-
ren: pridisponierende und iatro-
gene. Wilcox et al.® gaben an, dass
»je mehr Dentin entfernt wurde,
desto grof3er ist die Chance auf eine
Fraktur® und stellten fest, dass alle
Zihne in ihrer Studie, die eine
Vertikalfraktur entwickelten, einen
fritheren Nachweis von Microcracks
hatten. Im Gegensatz dazu stellten
Biirklein et al.'” fest, dass es nach
Abschluss der Wurzelkanalbehand-
lung noch unklar ist, ob sich
Microcracks in vollstindige Risse
und Frakturen ausbreiten kénnen.
Die Autoren fiithrten dieses Ergeb-
nis darauf zuriick, dass es einen
offensichtlichen Mangel an Korre-
lation zwischen den Ergebnissen
aus In-vitro-Studien und der kli-
nischen Situation gibt.

In einer Studie von Lertchira-
karn et al.>® fanden die Autoren he-
raus, dass nach lateraler Kondensa-
tion jede Art von unvollstindiger
Fraktur durch Krafteinwirkung,
insbesondere wihrend des Restau-
rationsverfahrens oder durch ok-
klusale Spannungen beim Kauen zu
einem ,Hochspannungskonzentra-
tionsbereich® wird. Dies konnte zu
einer weiteren Ausbreitung des Ris-
ses von der Wurzelkanalwand zur
Auflenfliche fiihren, die in einer
Vertikalfraktur endet.

Zusammenfassend ldsst sich
sagen, dass Vertikalfrakturen fast
immer aus Microcracks entstehen,
die sich im Laufe der Zeit ausbreiten.

Ein weiterer entscheidender
Faktor neben der Wurzelkanal-
behandlung ist die Art der endgiil-
tigen Versorgung endodontisch be-
handelter Zihne, insbesondere der
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Abb. 1: Entwicklung eines Microcracks zur Vertikalfraktur. — Abb. 2: Degradierte Wur-
zelkanalfiillung: Ursache oder Folge der Vertikalfraktur?

Molaren, die bei Kaukriften die
grofite Belastung tragen. In einer
Studie von Assif et al.* testeten die
Autoren (unter simulierter okklu-
saler Belastung) die Bruchfestigkeit
endodontisch behandelter Mola-
ren, bei denen verschiedene Grade
der Zahnstruktur verloren gingen
und anschliefend mit Amalgam
wieder auf die urspriinglichen Kon-
turen gebracht wurden. Sie gaben
an, dass zwei Gruppen den hochs-
ten Widerstand gegen Frakturen
aufwiesen: Erstens Zihne mit

einem konservativen, endodonti-
schen Zugang und damit einer mi-
nimalen Amalgamversorgung; zwei-
tens Zihne, bei denen die Grofie der
Amalgamversorgung maximal war,
was bedeutet, dass alle Hocker
entfernt wurden. Diese Ergebnisse
stimmen mit Hansen et al.” iiber-
ein, die eine 20-jahrige retrospek-
tive Studie tiber Frakturen endo-
dontisch behandelter und mit
Amalgam restaurierter Zidhne
durchfiihrten. Sie erklirten, dass
Amalgamrestaurationen ohne Ho-
ckerabdeckung fiir koronale Res-
taurationen nicht ausreichend seien
und betrachteten die Uberkuppe-
lung als entscheidend fiir ihre Lang-
zeitprognose.

Weitere Studien belegen tiber-
zeugend, dass im Allgemeinen eine
Hockerabdeckung der Seitenzihne
erfolgen sollte, jedoch ohne Bezug
auf Amalgam. Cheung & Chan®
untersuchten retrospektiv das
Langzeitiiberleben der vor mehr als
zehn Jahren durchgefiihrten Pri-
miarwurzelkanalbehandlung. Sie
untersuchten 608 Zihne und fan-
den heraus, dass unter anderem die
Hockerabdeckung einer der we-
sentlichen Faktoren war, die den
langfristigen Erfolg vorhersagten. Sie
argumentierten, dass eine Krone/

Teilkrone eine koronale Abdichtung
bietet, um eine bakterielle Rekonta-
mination des Wurzelkanalsystems
zu verhindern, und das weiterhin
dazu dient, den Zahn vor dem Ri-
siko einer Fraktur zu schiitzen.

Eine noch umfangreichere re-
trospektive Analyse des Ergebnisses
der ersten endodontischen Behand-
lung und der Zahnerhaltung tiber
einen Zeitraum von acht Jahren in
einer groflen Patientenpopulation
aus 50 Staaten in den USA wurde
von Salehrabi & Rotstein®* durch-
gefiihrt. Von insgesamt 1.462.936
Zihnen wurden 1.420.963 Zihne
(97,1 Prozent) in der Mundhohle
gehalten; von den 41.973 extrahier-
ten Zihnen hatten jedoch 35.697
(85 Prozent) keine vollstindige ko-
ronale Abdeckung. So fanden die
Autoren einen statistisch signifi-
kanten Unterschied zwischen Zih-
nen mit und Zihnen ohne Krone.
Die Anzahl der extrahierten Zihne
ohne Krone war bei den Molaren
6,2-fach hoher als bei den Zihnen
mit Krone.

Zusammenfassend ldsst sich
sagen, dass der kumulierte Verlust
der Zahnsubstanz durch Karies,
restaurative und endodontische
Verfahren die Wahrscheinlichkeit
einer Zahnfraktur am ehesten er-
hoht, wenn die Zihne keine voll-
stindige koronale Abdeckung auf-
weisen.

Zusammenfassung

+ Es gab eine erhebliche Hetero-
genitdt in Bezug auf Anzahl und
Art der Zihne, Prdparations-
protokolle oder Methoden zur
Untersuchung der Zihne nach
der Priparation.

*+ Microcraks sind nach der endo-
dontischen Behandlung ein hiu-
figerer Befund als Vertikalfrak-
turen.

+ Es besteht ein Zusammenhang
zwischen der Entfernung der
Zahnsubstanz und der Entste-
hung von Rissen jeglicher Art in
der Wurzel.

+ Die Untersuchungsmethode hat
Einfluss auf die Bildung von Ris-
sen und deren Erkennung.

+ Die Moglichkeit einer VF steigt,
wenn die Zihne keine vollstan-
dige koronale Abdeckung auf-

weisen.
Fiir weitere Details zum syste-
matischen Review, v.a. auch zum
Abschnitt Material und Methoden,

nehmen Sie bitte direkten Kontakt
mit der Autorin auf.

Kontakt

Infos zur Autorin
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[

Dr. Veronika Walter, MSc

Watmarkt 1

93047 Regensburg, Deutschland
Tel.: +49 941 55229
praxis@prodens32.de
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STUTTGART - Der 3D-Druck hat
nicht nur in der Produktion Einzug
gehalten, auch in der regenerativen
Medizin gewinnt er zunehmend an
Bedeutung: Mittels 3D-Druck las-
sen sich mafigeschneiderte biover-
trigliche Gewebegeriiste erzeugen,
die in Zukunft irreparabel geschi-
digtes Gewebe ersetzen sollen.
Auch am Fraunhofer-Institut fiir
Grenzflichen- und Bioverfahrens-
technik IGB in Stuttgart arbeitet
ein Forscherteam in Kooperation
mit der Universitit Stuttgart daran,
biologische Implantate per 3D-
Druckverfahren im Labor herzu-
stellen. Schicht fiir Schicht drucken
die Wissenschaftler Fliissigkeiten,
bestehend aus Biopolymeren wie
Gelatine oder Hyaluronséure, wiss-
rigem Ndhrmedium und lebenden
Zellen, bis ein 3D-Objekt entstan-
den ist, dessen Form zuvor pro-
grammiert wurde. Diese Biotinten
bleiben wihrend des Drucks flief3-
fahig, danach werden sie mit UV-
Licht bestrahlt, wobei sie sich zu
Hydrogelen, sprich wasserhaltigen
Polymernetzwerken, vernetzen.

Biomolekiile gezielt chemisch
modifizieren

Die Biomolekiile lassen sich
gezielt chemisch modifizieren, so-
dass die resultierenden Gele unter-
schiedliche Festigkeiten und Quell-
barkeiten aufweisen. Somit kénnen
Eigenschaften von natiirlichen Ge-
weben nachgebildet werden — von
festem Knorpel bis hin zu weichem
Fettgewebe. Das Spektrum an ein-
stellbarer Viskositdt ist breit. ,,Bei
21 Grad Raumtemperatur ist Gela-

Biologisches Gewebe aus dem 3D-Drucker

Deutsche Forscher entwickeln fiir die additive Fertigung geeignete Biotinten.
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ADbb. 2: Spritzen mit verschiedenen Biotinte-Formulierungen.

tine fest wie ein Wackelpudding —
so kann sie nicht gedruckt werden.
Damit dies nicht passiert und wir
sie unabhingig von der Temperatur

prozessieren konnen, maskieren
wir die Seitenketten der Biomole-
kiile, die dafiir zustindig sind, dass
die Gelatine geliert, erldutert Dr.

Achim Weber, Leiter der Gruppe
yPartikuldre Systeme und Formu-
lierungen, eine der Herausforde-
rungen des Verfahrens.

Ein weitere Hiirde: Damit die
Gelatine bei einer Temperatur von
etwa 37 Grad nicht fliefSt, muss sie
chemisch vernetzt werden. Um dies
zu erreichen, wird sie zweifach
funktionalisiert: Alternativ zu den
nicht vernetzbaren, maskierenden
Acetylgruppen, die ein Gelieren
verhindern, baut das Forscherteam
vernetzbare Gruppen in die Biomo-
lekiile ein — diese Vorgehensweise
ist im Bereich des Bioprinting ein-
zigartig. ,Wir formulieren Tinten,
die verschiedenen Zelltypen und
damit auch verschiedenen Gewebe-
strukturen moglichst optimale Be-
dingungen bieten®, sagt Dr. Kirsten
Borchers, Verantwortliche fur die
Bioprinting-Projekte in Stuttgart.

In Kooperation mit der Univer-
sitdt Stuttgart ist es unlidngst gelun-
gen, zwei unterschiedliche Hydro-
gel-Umgebungen zu schaffen: Zum
einen festere Gele mit minerali-
schen Anteilen, um Knochenzellen
bestmoglich zu versorgen, und zum
anderen weichere Gele ohne mine-
ralische Anteile, um Blutgefifizel-
len die Moglichkeit zu geben, sich
in kapillardhnlichen Strukturen
anzuordnen.

Knochen- und
Vaskularisierungstinte

Auf Basis ihres verfiigbaren
Materialbaukastens konnten die
Forscher Knochentinte herstellen —
die darin verarbeiteten Zellen sol-
len in die Lage versetzt werden, das

Originalgewebe zu regenerieren,
also selber Knochengewebe zu bil-
den. Das Geheimnis der Tinte ist
eine spezielle Mischung aus dem
pulverformigen Knochenmineral
Hydroxylapatit und aus Biomole-
kiilen. ,,Die beste kiinstliche Umge-
bung fiir die Zellen ist die, die den
natiirlichen Bedingungen im Kor-
per moglichst nahekommt. Die
Aufgabe der Gewebematrix iiber-
nehmen in unseren gedruckten Ge-
weben daher Biomaterialien, die
wir aus Bestandteilen der natiirli-
chen Gewebematrix herstellen®, er-
klart die Wissenschaftlerin.

Die Vaskularisierungstinte bil-
det weiche Gele, in der sich Kapil-
larstrukturen etablieren konnten.
Hierbei werden Zellen, die Blutge-
fifle bilden, in die Tinten einge-
bracht. Die Zellen bewegen sich,
wandern aufeinander zu und for-
men Anlagen von Kapillarnetzwer-
ken aus kleinen rohrenférmigen
Gebilden. Wiirde dieser Knochen-
ersatz implantiert, so wiirde der
Anschluss des biologischen Im-
plantats an das Blutgefifsystem
des Empfingers wesentlich schnel-
ler funktionieren als bei Implan-
taten ohne kapillarihnliche Vor-
strukturen, wie in der Literatur
nachzulesen ist. ,Ohne Vaskulari-
sierungstinte ist erfolgreicher 3D-
Druck von gréferen Gewebestruk-
turen vermutlich nicht moglich®,
sagt Weber.

Quelle:
Fraunhofer-Institut fiir Grenzflichen-
und Bioverfahrenstechnik

Studie: Mundkrebs-Erkennung durch Zahnarzte nimmt signifikant zu

Kanadische Wissenschaftler sammelten elf Jahre lang Biopsiedaten von Zahnarzten in Ontario.

TORONTO - Nach der Untersu-
chung von Daten, die tiber einen
elfjahrigen Zeitraum hinweg in
einer Provinzstudie gesammelt
wurden, zieht Marco Magalhaes,
DDS, MSc, PhD, Assistenzprofes-
sor an der Zahnmedizinischen Fa-
kultdt der University of Toronto,
eine wichtiges Fazit: Zahnirzte in
Ontario stellen mehr Fille von
Mundkrebs und Vorstufen von
Krebs fest als je zuvor — und es
rettet Leben.

Magalhaes, Hauptautor der
Studie, die im Journal der American
Dental Association erschienen ist,
untersuchte mit seinem Team
63.438 Biopsien, die zwischen 2005
und 2015 durchgefithrt wurden.
»Wir wollten die Bandbreite der
oralen Biopsien von Zahnirzten
untersuchen; das, was sie in der
Praxis zu sehen bekommen®, sagt
Magalhaes iiber das Design der Stu-
die. Die Biopsiedaten wurden an-
schlieffend mit Zahlen des Krebs-
registers von Ontario verglichen,
das alle in der Provinz gemeldeten
Krebserkrankungen aufzeichnet.

Steigende Zahlen im Vergleich
Uberraschenderweise zeigten
die Daten einen starken Anstieg der

Gesamtzahl der von Zahnirzten
festgestellten Karzinome und Dys-
plasien. Insgesamt wurden 828 Fille
von Mundkrebs zwischen 2005
und 2015 sowie 2.679 pramaligne
Lisionen diagnostiziert. Im Lauf
der Jahre stieg jedoch der prozen-
tuale Anteil an Mundkrebsdiagno-
sen durch Mundgesundheitsexper-
ten signifikant an: So wurden 2005
nur 56 Fille von Mundkrebs und
99 Fille oraler Epitheldysplasie
durch eine Biopsie erkannt — bis
2015 jedoch verdoppelte sich die
Zahl und stieg auf 103 Fille von
Mundkrebs. Dysplasie-Fille verdrei-
fachten sich sogar und lagen 2015
bei 374 Diagnosen.

»Diese Zahlen sind wichtig, da
die Anzahl der diagnostizierten
Fille sowohl den Bevolkerungsan-
stieg in Ontario als auch die Zahl
der in Ontario zugelassenen Zahn-
drzte tbertraf, sagt Magalhaes.
Tatsdchlich war die Zahl der fest-
gestellten Fille signifikant hoher
als der Gesamtanstieg an oralen
Krebserkrankungen, der in der Pro-
vinz im gleichen Zeitraum ver-
zeichnet wurde — nur 30 Prozent —
verglichen mit dem Anstieg der Un-
tersuchungsstelle Toronto Oral Pa-
thology Service (kurz: TOPS) um

180 Prozent. Das Krebsregister On-
tario identifizierte zwischen 2005
und 2015 insgesamt 9.045 Fille von
Mundkrebs.
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Friiherkennung
ist der Schliissel

Was bedeutet das? Zum einen,
so argumentiert Magalhaes, spielen
Zahnirzte eine wichtige Rolle bei
der Erkennung der tddlichen
Krankheit. Umfassende Schulungs-
und Weiterbildungsprogramme fiir
Mundgesundheitsexperten konnten
den dramatischen Anstieg der Er-
kennungsraten begiinstigen. Wah-
rend fortgeschrittene orale Krebs-
erkrankungen relativ einfach zu er-
kennen seien, konnten pramaligne

Lisionen und Krebs im Friihsta-
dium ohne spezielles Training
leicht tbersehen werden. Friih-
erkennung von oralen Krebs-

erkrankungen sei fiir die Uberle-
bensraten , kritisch, erklirt er.
Diese sind in den letzten Jahr-
zehnten konstant geblieben. Das
bedeutet, so Magalhaes, dass ,,Fort-
schritte in der Behandlung die
Uberlebensraten minimal verbes-
sert haben®. Patienten, die an
Mundkrebs erkrankt sind, haben
im Anfangsstadium die hochsten
Uberlebensraten: rund 80 Prozent
iiber fiinf Jahre. Diese Statistik
sinkt innerhalb von fiinf Jahren auf
etwa 30 Prozent, wenn der Krebs im

fortgeschrittenen Stadium entdeckt
wird. ,Dies unterstiitzt die Tatsa-
che, dass die Fritherkennung hier
wirklich der wichtigste Schritt ist,

fuigt Magalhaes hinzu. Und wie die
Studie vermuten ldsst, sind regel-
mifige Kontrolluntersuchungen
beim Zahnarzt moglicherweise die
beste Verteidigungslinie.

Mit dem jetzt etablierten Zell-
system steht den Wissenschaftlern
nun ein Werkzeug zur Verfiigung,
mit dem sie die biologischen Ursa-
chen dieser Entwicklungsstorung
detaillierter untersuchen kénnen.

Quelle: University of Toronto
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MUNSTER — Neun Jahre ist es nun
her, dass Chris Monninghoff und
Jan Papenbrock aus ihrer Leiden-
schaft fiir das Element Wasser heraus
das Wasserhygiene- und Medizin-
technologie-Unternehmen BLUE
SAFETY grindeten. ,Unser Ziel
war damals und ist bis heute, Zahn-
arztpraxen und Kliniken sowie die
Lebensmittelindustrie im Bereich
Wasser ganzheitlich zu unterstiitzen.
Seit 2010 stehen wir Praxisinhabern
und angestellten Zahnirzten als ver-
ldssliche und starke Ansprechpart-
ner beim Thema Wasserhygiene bei-
seite. Uber die Jahre haben wir un-
sere Expertise stetig ausgebaut und
uns im Dentalmarkt etablieren kon-
nen’, berichten die beiden Griinder
und Geschiftsfiihrer heute.

Nicht selten verstecken sich
aquatische Biofilme in Wasser fiih-
renden Systemen. Auch die Trink-
wasserinstallationen von Zahnarzt-
praxen bilden hier keine Ausnahme
— schnell entstehen mikrobiologische
Kontaminationen des Wassers. Eine
Gefahr, der es gilt, entgegenzuwirken.
Auch aggressive Desinfektionsmittel
und damit einhergehende hohe Re-
paraturkosten an den Geriten sind
Probleme, die den Arbeitsalltag in
der Zahnmedizin und der Lebens-

Minsteraner Wasserexperten feiern Jubilaum

BLUE SAFETY: Seit neun Jahren mit Leidenschaft und ganzheitlichen Losungen fiir Wasserhygiene.

YA

asserexperten o ® : 2
"'#* paraturkosten senken.

mittelindustrie unnoétig erschwe-
ren. Der Entlastung ihrer Kunden
und der Sicherstellung von hygie-
nisch einwandfreiem Wasser wid-
men sich die Wasserexperten nun-
mehr seit neun Jahren.

Seit der Griindung am 14. Mai
2010 ist viel passiert. Fehlte zu Be-
ginn in der Dentalbranche noch das
Bewusstsein fiir Wasserhygiene, ge-
winnt die Thematik immer mehr
Aufmerksamkeit. So wichst neben
der Anwender- und Produktanzahl
auch die Firma stetig selbst — gestar-
tet als Zwei-Mann-Betrieb noch
unter dem Namen K+P GmbH, zihlt

SRP plus PerioChip’

Das eingespielte Team bel maisiger
bis schwerer Parodontitis

einfach | effizient | nachhaltig

Vo ksl
DeWasereperten
SRR SREROTTLE

das Unternehmen BLUE SAFETY
GmbH inzwischen iiber 35 Mitarbei-
ter. Auch rdumlich verinderten sich
die Wasserexperten — denn schnell
wurde es am alten Standort ,,An der
alten Ziegelei“ in Miinster zu eng.
So ist seit gut acht Jahren nun die
Siemensstrafle der aktuelle Unter-
nehmenssitz. Ein weiterer Standort
ist bereits im Aufbau, um die Kun-
den noch enger und direkter be-
treuen zu konnen.

Mit dem SAFEWATER Hygiene-
Technologie-Konzept bietet BLUE
SAFETY allen Zahnirzten eine ganz-
heitliche Losung fiir die Wasser-

SRP plus PerioChip®
reduziert Taschentiefen
signifikant besser als SRP* allein.!

BLUE SAFETY

Die Wasserexperten

5 BLUESAFE] ™7

Die Wasserexperd

0,

Stesin
Bl dyy
L ( "

hygiene in ihren Praxen, durch die
alle Trinkwasser fithrenden Sys-
teme dauerhaft von gefihrlichem
Biofilm befreit werden. Insbesondere
die intensive, engmaschige Beglei-
tung und der umfassende Service
sind elementare Bestandteile des
Rundum-sorglos-Pakets der Wasser-
experten. Denn nur so ldsst sich in
der Praxis langfristig hygienisch ein-
wandfreies Wasser garantieren.
Nach erster Beratung und Be-
standsaufnahme entwickeln die
Wasserexperten eine individuell an-
gepasste Losung. Die Installation
sowie regelmiflige Wartungen er-

Service 9

folgen durch unternehmenseigene
Servicetechniker. Jahrliche akkredi-
tierte Probenahmen belegen die gute
Trinkwasserqualitdt gemafd den Vor-
gaben des Robert Koch-Instituts.

So entlastet BLUE SAFETY die
SAFEWATER Anwender in samtli-
chen Fragen rund um das Thema
Wasserhygiene. Aktuell erweitert
BLUE SAFETY mit der SAFE-
BOTTLE sein Portfolio. Das Druck-
flaschensystem ist zuverldssig, vali-
diert per Hand aufbereitbar und
kann an jeder Einheit nachgeriistet
werden. Das System besticht durch
seine Robustheit, Langlebig- und
Hochwertigkeit und verfolgt konse-
quent ein Hygienic Design.

Die Wasserexperten besuchen
Sie jederzeit unverbindlich in Ihrer
Praxis und beraten Sie rund um
das Thema Wasserhygiene. Verein-
baren Sie unter www.bluesafety.
com/Termin oder unter 00800
88552288 eine kostenfreie Sprech-
stunde Wasserhygiene.

Hinweis: Biozidprodukte
vorsichtig verwenden. Vor
Gebrauch stets Etikett und

Produktinformation lesen.
Jahre

|2010-2019

Quelle:
BLUE SAFETY

ANZEIGE

PerioChip®

Die zuverlassige Losung

in der Parodontitis-Therapie

Informieren Sie sich jetzt bei unserem kostenfreien Beratungsservice:
0800 - 284 37 42 oder unter www.periochip.de

PerioChip® 2,5 mg Insert fiir Parodontaltaschen

Wirkst.: Chlorhexidinbis(D-gluconat). Zus.: 2,5 mg Chlorhexidinbis(D-gluconat) Sonst. Best.: Hydrolysierte Gelatine (vernetzt mit Glutaraldehyd), Glycerol, Gereinigtes \Wasser. Anw.: In
Verb. mit Zahnsteinentfernung u. Wurzelbehandlung zur unterstitz. bakteriostat. Behandl. von maBigen bis schweren chron. parodont. Erkr. m.Taschenbildg. b. Erwachsenen, Teil eines
parodont. Behandl.programms. Gegenanz.: Uberempf. geg. Chlorhexidinbis(D-gluconat) o. einen der sonst. Bestandt. Nebenw.: Bei ungef. einem Drittel der Patienten treten wahrend der
ersten Tage n. Einleg. des Chips Nebenw. auf, die normalerweise vor(ibergeh. Natur sind. Diese kdnnen auch auf mechan. Einlegen des Chips in Parodontaltasche od. auf vorhergehende

Zahnsteinentferng. zuriickzuf. sein. Am haufigsten treten Erkr. des Gastrointestinaltr. (Reakt. am Verabrort). auf. Gelegentl.: Infekt. d. ob. Atemwege, Lymphadenopathl .
Neuralgie, Zahnfleischhyperplasie, -schrumpfg., -juckreiz, Mundgeschwiire, Zahnempfindl., Unwohls., grippedhnl. Erkrank., Pyrexie. Nicht bekannt: Uberem
Schock), allerg. Reaktionen wie Dermatitis, Pruritus, Erythem, Ekzem, Hautausschl., Urticaria, Hautreiz. u. Blasenbildg. aus Berichten nach Zulassg'
Schock), Weichteilnekrose, Zellgewebsentziind. u. Abszess am Verabr.ort, Geschmacksverlust, Zahnfleischverfarbg. Weitere Hinw.: s. Fachi
Pharmaz. Untern.: Dexcel® Pharma GmbH, Carl-Zeiss-StraBe 2, 63755 Alzenau, Deutschland, Tel.: +49 (0) 6023 94800, Fax: +49 (0) 6023

1 Soskolne, W.A. et al. (2003): Probing Depth Changes Following 2 Years of Periodontal Maintenance Therapy Including Adjunctive C
of Chlorhexidine. | Periodontol, Vol. 74, Nr. 4, p. 420 - 427; *Scaling und Root Planing i
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Top-Referenten beim 16. FIZ

Hochkaratiges wissenschaftliches Programm vorbereitet.

LEIPZIG — Mit seinem interdiszipli-
niren Vortrags- und Seminarpro-
gramm hat sich das Leipziger Forum
fiir Innovative Zahnmedizin seit
nunmehr schon 15 Jahren einen fes-
ten Platz im Fortbildungskalender
der Region sowie dartber hinaus er-
worben. Zwischen 150 und 200 Teil-
nehmer konnen alljihrlich begrifit
werden. Auch in diesem Jahr wird
das Forum mit den separaten
Schwerpunktpodien ,,Implantologie®
sowie ,Allgemeine Zahnheilkunde“
und einem sich daran anschlie-
Benden interdiszipliniren Gemein-
schaftspodium den selbst gesetzten
Zielen wieder gerecht.

Das Podium ,Implantologie®
steht diesmal unter der Thematik
»Risikominimierung und Fehlerver-
meidung in der Implantologie durch

LEIPZIGER FORUM

FUR INNOVATIVE ZAHNMEDIZIN

Anmeldung
und Programm

[=]
[
[=]

innovative Verfahren“ und widmet
sich in diesem Kontext den Anforde-
rungen an eine immer komplexer
werdende Implantologie. Obwohl die
Implantologie mit einer Erfolgsquote
von iiber 90 Prozent zu den sichersten
medizinischen Therapien iiberhaupt
gehort, wird versucht, sie durch inno-
vative Losungen noch sicherer zu ma-
chen und gleichzeitig das Indikati-
onsspektrum auszuweiten. Diese Lo-
sungsansitze werden mit spannen-
den Fachvortragen vorgestellt und
diskutiert. Im Fokus des Podiums
»Allgemeine Zahnheilkunde® steht
diesmal das Thema ,Zahnerhal-
tung®. Unser inhaltlicher Anspruch
ist es auch hier, moglichst die gesamte
Bandbreite abzubilden sowie viele
Facetten aufzuzeigen. Im anschlie-
Benden Gemeinschaftspodium am
Samstagnachmittag werden die bei-
den Programmblocke interdiszipli-
nédr zusammengefiihrt, bis es dann
zum Abschluss heifdt: ,,Fit For The
Dental Future®. Mit erstklassigen
Referenten, einer erneut sehr kom-
plexen und praxisorientierten The-
menstellung sowie diversen Semina-
ren fiir das ganze Praxisteam im
Pre-Congress Programm verspricht
das Forum, auch diesmal wieder ein
hochkaritiges Fortbildungsereignis
zu werden. Die wissenschaftliche
Leitung der Tagung liegt in den Han-
den von Prof. Dr. Dirk Ziebolz,
M.Sc./Leipzig und Dr. Theodor
Thiele, M.Sc., M.Sc./Berlin.

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstrale 29

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

Brandschutz - ein Muss fiir jede Zahnarztpraxis

Schulung des Personals ist unabdingbar, damit sie im Notfall richtig agieren konnen.

LEIPZIG — In Deutschland kommt
es laut Deutschem Feuerwehrver-
band (DFV) jihrlich zu etwa
200.000 Branden, die Betroffene in
der Folge oftmals vor grofie finanzi-
elle und organisatorische Heraus-
forderungen stellen. In einer Zahn-
arztpraxis kann ein Brand nicht nur
enormen Schaden anrichten, son-
dern sogar existenzbedrohend sein.
Dabher ist eine entsprechende Schu-
lung des Personals unabdingbar,
denn nur, wer die Abliufe fiir Not-
fille kennt, kann im Ernstfall auch
sicher reagieren. Was viele Praxen
nicht wissen: Die Gesetzgebung for-
dert von jedem gewerblich titigen
Unternehmen, gréfien- und bran-
chenunabhingig, dass eine ausrei-
chende Anzahl von Brandschutz-
helfern vorgehalten wird.

Die Fortbildungsreihe der
OEMUS MEDIA AG zum Thema
»Brandschutz in der Zahnarztpra-
xis“ verfolgt das Ziel, die Praxen
im sicheren Umgang mit Feuer-
loscheinrichtungen zu unterstiitzen

und die Sensibilisierung rund um

das Thema Brandschutz voranzu-

bringen.

Der Lehrgang gliedert sich in
zwel Teile, einen anschaulichen
theoretischen und einen prakti-
schen Teil.

Die folgenden sechs Themen-
gebiete werden vermittelt:

+ Grundziige des Brandschutzes:
Warum brennt es iiberhaupt?

+ Betriebliche Brandschutzorga-
nisation: Gibt es den idealen
Fluchtweg?

+ Funktion und Wirkungsweise
von Feuerloscheinrichtungen:
Wie lange 16scht ein Feuerloscher?

+ Besondere Gefahren: Warum soll
ich brennendes Fett nicht mit
Wasser 1oschen? Warum konnen
bereits drei Atemziige im Bran-
drauch zum Tode fithren?

+ Verhalten im Brandfall: Wie
nutze ich einen Feuerloscher
ohne Eigengefihrdung?

+ Praktische Loschiibung: Das
Highlight am Ende — Sie 16schen

Anmeldung
und Programm

ein echtes Feuer mithilfe eines
Feuerldschers.

Termine 2019

20. September 2019, Hamburg
4. Oktober 2019, Miinchen

26. Oktober 2019, Wiesbaden
8. November 2019, Essen

7. Dezember, Baden-Baden

Zur Veranschaulichung der
einzelnen Aspekte werden im Ver-
lauf der Fortbildung zudem ausge-
wihlte Brandversuche gezeigt.

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstrafie 29

04229 Leipzig, Deutschland
Tel.: +49 341 48474-308
event@oemus-media.de
www.notfall-seminar.de

Dentalmessen in Leipzig und Stuttgart mit Premiere fir Start-ups

Besucher konnen im Herbst wieder mit einer Fiille an Trends und Entwicklungen rechnen.

LEIPZIG/STUTTGART - Der
Rahmen fiir die Fachdental Leip-
zig/id infotage dental und Fach-
dental Siidwest/id infotage dental
Stuttgart ist gesteckt: Im Herbst
2019 finden wieder die wichtigsten
Fachmessen fiir Zahnmedizin in
Ost-/Mitteldeutschland und Siid-
westdeutschland statt. Die Kombi-
nation aus innovativem Produkt-
und Informationsangebot und Net-
working tiberzeugt. Seit tber drei
Jahrzehnten kommen Zahnirzte,
Zahntechniker und zahnmedizini-

ANZEIGE

ZAHNARZTE
LIEBEN
ONLINE.

WWW.ZWP-ONLINE.INFO

ZWPEm

ORH0

OEMUS MEDIA AG E .

sches Fachpersonal auf den beiden
Messen zusammen, um sich iiber
Produktentwicklungen zu infor-
mieren, Trends zu diskutieren und
das Fortbildungsprogramm der
dental arena zu nutzen. Erwartet
werden auf den Messen insgesamt
10.000 Besucher, iiber 200 Ausstel-
ler in Leipzig und rund 250 Aus-
steller in Stuttgart. Zum ersten Mal
werden sich auflerdem Start-up-
Firmen an beiden Messestandorten
prasentieren.

Messen sind Marktplitze — und
damit wichtige Schaufenster fiir
Trends und Entwicklungen. Ab die-
sem Jahr verspricht eine Neuheit
frischen Wind: Erstmals wird es auf
beiden Messen einen Bereich fiir
junge Unternehmen der Dental-
branche 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 Fried-
rich, Projektleiterin der Fachdental
Leipzig und Stidwest. Insbesondere

digitale Losungen, EDV-Software,
Dienstleistungen und andere Ge-
schéftsideen der Zukunft werden
auf den diesjahrigen Fachdental-
messen erwartet. Noch sind wenige
freie Plitze im neu geschaffenen Be-
reich fir Start-ups der Dentalbran-
che verfiigbar. Interessierte Firmen

Termine 2019

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

Fachdental Siidwest/id infotage
dental Stuttgart:

11. und 12. Oktober, Messe Stutt-
gart, Halle 10

informieren sich unter www.fach-
dental-messe.de/newcome.

Weitere Informationen unter
www.fachdental-leipzig.de sowie

www.fachdental-suedwest.de.

Quelle: Landesmesse Stuttgart GmbH
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KONSTANZ - Unter der Themen-
stellung ,,Ceramic Implants — Game
Changer in der Implantologie® fand
am 10. und 11. Mai 2019 in Kon-
stanz die 5. Jahrestagung der Inter-
nationalen Gesellschaft fiir metall-
freie Implantologie e.V. (ISMI) statt.
Die mehr als 100 Teilnehmer erleb-
ten ein anspruchsvolles Programm
mit Seminaren, der Ubertragung
einer Live-OP und wissenschaftli-
chen Vortragen. Renommierte Re-
ferenten und die Teilnehmer disku-
tierten an beiden Kongresstagen
praktische Erfahrungen und aktu-
elle Trends beim Einsatz von Kera-
mikimplantaten. Damit setzte die
im Januar 2014 in Konstanz gegriin-
dete ISMI — International Society of
Metal Free Implantology — auch mit
ihrer 5. Jahrestagung wieder ein
Zeichen auf einem besonders inno-
vativen Feld der Implantologie.

Pre-Congress Symposium inkl.
Live-Operation

Die zweitdgige Veranstaltung
begann am Freitag zundchst mit
dem Pre-Congress Symposium inkl.
der Ubertragung einer Live-Opera-
tion via Internet aus der Praxis von
Dr. Frank Maier aus Tiibingen. Dr.
Maier zeigte eine gefiihrte Implan-

Praxistage

Endodontie 2019

Eine Fortbildung flr das gesamte Praxisteam

5.10.2019
9.11.2019

Miinchen
Essen

OEMUS MEDIA AG

Kursinhalte

Keramikimplantate im Trend

Die 5. ISMI-Jahrestagung in Konstanz war voller Erfolg.

tation in der dsthetischen Zone mit
dem CERALOG-Implantatsystem.
Sowohl die Teilnehmer im Tagungs-
saal als auch im Internet nutzten die
Moglichkeit der aktiven Beteiligung
und diskutierten via Chat mit dem
Operateur. Im Anschluss folgten
Seminare zu den Themen Implan-
tatchirurgie (Prof. Dr. Dr. Frank
Palm) und Biologische Zahnheil-
kunde (Dr. Dominik Nischwitz).

ISMI White Night

Abschluss und zugleich ein Ho-
hepunkt des ersten Kongresstages
war die inzwischen schon traditio-
nelle ISMI White Night, bei der die
Teilnehmer in entspannter Atmo-
sphire mit Wein und Musik den Tag
ausklingen lassen konnten.

Der zweite Kongresstag

Der Samstag stand dann ganz
im Zeichen der wissenschaftlichen
Vortrige unter der Leitung von
ISMI-Prisident Dr. Dominik Nisch-
witz/Tiibingen. Die Themenpalette
umfasste hier nahezu alle Bereiche
der metallfreien Implantologie. Das
Interesse der Teilnehmer war auf3er-
ordentlich grof8 und der Tagungs-
saal bis zum spiten Samstagnach-
mittag voll besetzt.

Bildergalerie

Fachgesellschaft wéchst stetig
Vom Interesse fiir das Themen-
feld spricht auch das stetige Mit-
gliederwachstum der noch jungen
Fachgesellschaft. Mit Dr. Thomas
Winkel aus Sevetal konnte in Kon-
stanz das 100. ISMI-Mitglied be-
griifit werden. Dr. Winkel ist seit
20 Jahren als Implantologe titig und
vor zwei Jahren komplett auf Kera-
mikimplantate umgestiegen. Auch
zahlreiche weitere Kongressteilneh-
mer nutzten die Chance vor Ort,

Mitglied der ISMI zu werden. Damit
hilt der positive Trend der letzten
funf Jahre an, und die Fachgesell-
schaft unter Fithrung ihres Prisi-
denten, Dr. Dominik Nischwitz,
sieht sich in ihrem Kurs bestitigt.

Save the Date

Aktuell laufen bereits die Vor-
bereitungen fiir die 6. ISMI-Jahres-
tagung, die am 8. und 9. Mai 2020
in Berlin im Hotel Steigenberger am
Kanzleramt als grofler internatio-

PNy,
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INT. SOCIETY /go
OF METAL FREE 9
IMPLANTOLOGY

naler Kongress stattfinden wird.
Hierzu werden neben Experten aus
dem deutschsprachigen Raum auch
wieder internationale Sprecher und
Vertreter befreundeter Fachgesell-
schaften eingeladen. Der Kongress
verspricht schon jetzt, ein Ereignis
von internationaler Bedeutung zu
werden. Interessenten sollten sich
den Termin bereits vormerken.

Quelle: OEMUS MEDIA AG

ANZEIGE

4" Faxantwort an
+49 341 48474-290

] Hiermit melde ich folgende Personen zu den Praxistagen
Endodontie 2019 verbindlich an:

Miinchen | MUNDHYGIENETAG 2019
U Samstag, 5. Oktober 2019

Essen | 9. Essener Implantologietage
0 Samstag, 9. November 2019

Www.endo-seminar.de

Kursgebiihr

Titel, Name, Vorname

Titel, Name, Vorname

Die Allgemeinen Geschéftsbedingungen fiir Veranstaltungen (abruf-
bar unter www.oemus.com/agh-veranstaltungen) erkenne ich an.

Teamfortbildung
Dr. Tomas Lang
| Systematik endodontischer Therapien

Zahnarzte/-innen (inkl. Kursvideo als Link)
Zahnarztliches Personal
Tagungspauschale*

195,— € zzgl. MwSt.
99,— € 7zg!. MwSt.
39,— € 7zg!. MwSt.

Datum, Unterschrift

*Die Tagungspauschale beinhaltet unter anderem die Pausenversorgung, Tagungsgetranke und ist fiir

Programm Zahnarzte
jeden Teilnehmer verbindlich zu entrichten.

Dr. Tomas Lang
| Prinzipien der maschinellen Aufbereitung mit gréBeren Konizitaten
| Desinfektion des Wurzelkanals: einfach — sicher — erfolgreich!

E-Mail (Bitte angeben! Sie erhalten Rechnung und Zertifikat per E-Mail.)

Veranstalter/Anmeldung Stempel

Programm ZFA

Kristina Grotzky

| Kofferdamtechniken in der Endodontie
| Réntgentechniken in der Endodontie

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29 | 04229 Leipzig | Deutschland

Tel.: +49 341 48474-308 | Fax: +49 341 48474-290
event@oemus-media.de | www.oemus.com

Teamfortbildung

Dr, Tomas Lang Referenten

| Exakte Ldngenbestimmung %

| Notfall-Endo: Wie bekomme ich schnelle Schmerzfreiheit? Dr. Tomas Lang und =

Wann sollte ich Uberweisen? Kristina Grotzky - < e
Essen Sirius Endo

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

Seminarzeit
Die Kurse werden
unterstiitzt von:

s .
Samstag, 09.00 — 13.30 Unr (inkl. Pausen) > legggantis -

OEMUS MEDIA AG
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Urlaub fiir die Zahne

CranioPlan®-Harmonizer - die volldigital gefertigte nonokklusale JIG-Schiene.

Zinkoxid-Eugenol-Versiegelung:
die neue Generation

Produits Dentaires SA prasentiert EssenSeal® fiir moderne
Wurzelkanaltherapien.

Eine neue Genera-

L I Wl i

Durch den Einsatz des Harmoni-
zers erfolgt unmittelbar eine Mus-
kelentspannung durch okklusale
Entlastung. Die positive Wirkung
der Deprogrammer als Soforthilfe
bei Kiefergelenkbeschwerden oder
Funktionsstérungen ist unumstrit-
ten. Als sinnvolle Ergdnzung zur
Schienentherapie erfolgt innerhalb
weniger Minuten eine neuromus-
kuldre Deprogrammierung.

Der Harmonizer kann nach Be-
lieben in den Oberkiefer eingesetzt
und wieder abgenommen werden.
Die Schiene stiitzt sich ausschlie3-
lich im Munddach (Gaumen) und
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palatinal seitlich unter dem gau-
menseitigen Zahnaquator der Ober-
kieferprdmolaren und -molaren ab.
An den Zihnen selbst wird nichts
verindert. Thr wesentliches Element
ist auf Hohe der Schneidekante der
oberen mittleren Schneidezihne ein
Aufbisstisch aus Kunststoff (JIG).
Wenn die Schiene im Mund ist,
haben nur die unteren Frontzihne
Kontakt mit dem JIG. Alle anderen
Zihne haben keinen okklusalen
Kontakt.

Durch die CranioPlan®-Analyse
und das volldigitale Fertigungsver-
fahren wird die Basis und der JIG

Infos zum Unternehmen

des Harmonizers exakt zum krania-
len Zentrum, zur Sagittal-Median-
und Okklusionsebene ausgerichtet.
Somit ist die gleichméflige 3D-sym-
metrische Kraftverteilung zum kra-
nialen Zentrum gewihrleistet. Die
CranioPlan®-Analyse dient gleich-
zeitig oder im Anschluss der JIG-
Therapie als Basis zur volldigitalen
Fertigung von Aufbissschienen.

HD Medical Solutions GmbH
Tel.: +49 371 517636
www.hd-medical.gmbh

Stumpfaufbaumaterial mit
Nano-Zirkoniumdioxid-Fillstoffen

Selbsthartendes fluoridhaltiges Mikrohybrid-Composite FANTESTIC® Z CORE DC.

FANTESTIC® Z CORE DC, das
selbsthirtende fluoridhaltige Mi-
krohybrid-Composite mit Nano-Zir-
koniumdioxid-Fiillstoffen ist ein
Stumpfaufbaumaterial mit optiona-
ler Lichthidrtung (dualhirtend). Das
Produkt ist indiziert fiir Aufbaufiil-
lungen bei insuffizienter Zahnhart-

substanz und zur adhésiven Befesti-
gung von Wurzelkanalstiften.

Die Nano-Zirkoniumdioxid-
Fillstoffe bewirken eine hohe
Druckfestigkeit und Rontgenopa-
zitdt sowie eine sehr gute Standfes-
tigkeit und Benetzungsfihigkeit der
Zahnhartsubstanz. Eine gute An-

GOEE Dsgwkkm.x

5ml

flieBbarkeit ist gewihrleistet. Das
leicht modellierbare Material tiber-
zeugt durch eine Beschleifbarkeit
wie Dentin. Das Stumpfaufbau-
material ist zudem kompatibel mit
verschiedenen Adhésivsystemen.

FANTESTIC® Z CORE DC ist
in 5ml-Doppelkammerspritzen und
in dkonomischen 25ml-Doppel-
kartuschen in den Farben A2 uni-
versal und Weil-opak mit Zubehor
erhiltlich.

R-dental
Dentalerzeugnisse GmbH
Tel.: +49 40 30707073-0
www.r-dental.com

tion von Wurzelka-
nalversiegelun-
gen, die vom
Schweizer Endo-
dontieunterneh-
men PD (Pro-
duits Dentaires
SA) entwickelt und
hergestellt wird, begrenzt
Restbakterien und verhindert Neu-
infektionen dank seiner einzigarti-
gen Formel mit dtherischem Tee-
baumol (Melaleuca).

Wir von PD glauben, dass eine
erstklassige Versiegelung maf3ge-
bend zur Wurzelkanalbehandlung
beitrigt. EssenSeal®, der von PD auf
der IDS 2019 vorgestellt wurde, ge-
hort zur Familie der Zinkoxid-Euge-
nole. ZOE-Fiillmaterialien sind be-
kannt fiir ihre zahlreichen Eigen-
schaften, die fiir den langfristigen
Erfolg einer Wurzelkanaltherapie
unerlésslich sind.

EssenSeal® ist einfach zu hand-
haben, hoch flief¥fahig fiir eine opti-
male dreidimensionale Abdichtung,
hat hervorragende physikalisch-
chemische Eigenschaften und einen
duflerst angenehmen Teebaumduft.
Wie die anderen Zinkoxid-Eugenol-
Produkte der PD-Serie hat EssenSeal®
eine sehr geringe volumetrische Aus-
hirtungsverdnderung. Er ist thixo-
trop, dringt dank seiner sehr kleinen
Partikelgrofle leicht in die Wurzel-
kanalanatomie ein und ermdglicht
eine bemerkenswerte Abdeckung
aller Wurzelkanalwénde.

Seine aulergewohnlichen che-
mischen Eigenschaften garantie-
ren eine Verarbeitungszeit von
iiber 60 Minuten und eine Ab-

LY
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bindezeit von weni-
ger als drei Stunden.

Die einfache Handhabung von
EssenSeal® bietet einen weiteren
Vorteil: Das Mischverhiltnis von
einem Tropfen Fliissigkeit auf einen
Loffel Pulver ergibt die optimale
Konsistenz in jeder Anwendung. Das
Flaschchenformat mit einem Fas-
sungsvermogen von 15 g Pulver und
10 ml Fliissigkeit bietet also eine
ideale, kostengiinstige Losung fiir
alle Zahnirzte.

EssenSeal® revolutioniert die
traditionellen Versiegelungen auf
Zinkoxid-Eugenol-Basis. Er ist ein-
fach zu handhaben und leicht in der
optimalen Konsistenz zu mischen,
lasst sich problemlos mit PD™
Guttapercha-Punkten auftragen
und verbreitet dabei noch einen
wunderbaren Duft. Dieses Premi-
umprodukt reiht sich in eine wach-
sende Palette innovativer, qualitativ
hochwertiger Produkte bei PD ein,
die die Bediirfnisse und Anforde-
rungen von Zahnirzten und Endo-
dontologen weltweit erfiillen.

Produits Dentaires SA
Tel.: +41 21 9212636
www.pd-dental.com

Griin, agil und hungrig

Das reziproke Procodile-System von Komet bietet ein
liickenloses Feilenspektrum.

Procodile heif3t die neue Spezies der
reziproken Endo. Innovativ an der
auffillig griinen Feile ist ihr varia-
bel getaperter Feilenkern, der den
Spanraum vergrofSert und infizier-
tes Gewebe noch effizienter aus
dem Kanal befoérdert. In Kombi-
nation mit dem Doppel-S-Quer-
schnitt zeigt Procodile noch mehr
Flexibilitit. So lassen sich selbst ge-
kriimmte Wurzelkanile sicher und
formkongruent aufbereiten. Gleich-
zeitig zeigt die Feile eine enorme
Widerstandskraft gegeniiber zykli-
scher Ermiidung. Das reduziert das
Frakturrisiko und erh6ht somit die
Sicherheit fiir den Patienten. Si-
cherheit bringt die Feile aufgrund
ihrer Farbe auch fiir den Zahnarzt
und sein Team, denn sie ist auf den
ersten Blick einfach unverwechsel-
bar. Das reziproke Procodile-Sys-
tem bietet ein liickenloses Feilen-
spektrum in sieben unterschied-
lichen Groflen fiir nahezu jede
Kanalanatomie und ist in allen
gangigen linksschneidenden rezi-

Infos zum Untenehmen
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proken Antrieben einsetzbar. Noch
intelligenter arbeitet sie mit ReFlex,
der neuen patentierten Bewegung
im EndoPilot.

Komet Dental

Gebr. Brasseler GmbH & Co. KG
Tel.: +49 5261 701-700
www.kometdental.de




ANZEIGE

DENTAL TRIBUNE - German Edition « nr. 5/2019 dentalbern.ch

2. —4.4.2020

Neue Beratungs- und IT-Dienstleitungen im Portfolio

dentisratio digitalisiert Praxis-Workflows, um Kundenwiinsche umzusetzen.

Der 2011 in Potsdam gegriindete
Abrechnungs- und Verwaltungs-
dienstleister dentisratio GmbH
betreut inzwischen Zahnarztpra-
xen in allen Bundeslindern. Um
allen Kundenwiinschen auf hochs-
tem Niveau und zu jeder Zeit ge-
recht werden zu konnen, hat das
Unternehmen nicht nur seine
Kapazititen kontinuierlich ange-
passt, sondern auch sein Dienst-
leistungsportfolio zum Jahres-
beginn erweitert.

Neben dem klassischen Kern-
geschift der zahnirztlichen Ab-
rechnungsdienstleistung smart
ZMV werden neue Beratungs- und

Ein diinnes Interdentalbiirstchen
fiir die engen Zahnzwischenrdume
und ein konischer Allrounder fiir
die grofleren Zwischenrdume — so
einfach und unkompliziert ist die
Zahnzwischenraumreinigung.

Die konischen Interdental-
biirstchen bieten auch den klini-
schen Nutzen, dass bei entziin-
detem und geschwollenem Zahn-
fleisch vorerst die erste Hilfte des
Borstenfeldes genutzt werden kann
und nach zwei bis drei Tagen, wenn
sich das Zahnfleisch beruhigt hat,
dieses ganz durch den Zwischen-
raum geschoben werden kann. So
erfihrt der Anwender tiiber lingere
Zeit eine optimale Reinigung.

paro® Prophylaxe-System
Oder lieben Sie die Vielfalt,
um die Wahl zu haben? Das paro®

Prophylaxe-System offeriert IThnen
beides!

IT-Dienstleitungen angeboten, wie
zum Beispiel die Digitalisierung
einer Praxis. Von der IT-Losung
bis zur umfangreichen Schulung
des Praxisteams bietet dentisratio
alles in einem Konzept. Die Prio-
rititen sind eindeutig gesetzt:
Kundennihe, ausgewiesene Fach-
kompetenz und direkte Ansprech-
partner.

Wann sollte digitalisiert
werden?

Bei einer Praxisneugriindung
wird heute nicht mehr diskutiert,
ob eine moderne Zahnarztpraxis
digital ist. Mit der Planung der

Praxis beginnt auch die Planung
der digitalen Workflows — von der
Patientenaufnahme tiber die Leis-
tungseingabe bis zum digitalen
Rontgen und Abformen. So ent-
steht vom Start weg eine digitale
Arbeitsroutine, in der die elektro-
nischen Systeme gewinnbringend
integriert werden.

Bei einer bestehenden Zahn-
arztpraxis ist der Umstieg zum
Quartalswechsel meist optimal.
Der Wechsel auf digitale Prozesse
bedarf einer intensiveren Planung,
damit der Umstieg fiir alle Mit-
glieder des Praxisteams reibungs-
los funktioniert.

Einfach - Genial in der Vielfalt

Zahnzwischenraumreinigung mit maximal nur zwei Interdentalbiirstchen.

Das paro® flexi grip-System
bietet Thnen zwolf aufeinander ab-
gestimmte Groflen, aus welchen
Sie die Biirstchen auf die Bediirf-
nisse des Patienten genau abstim-
men konnen.

Das auf die Profession und
deren Bediirfnisse ausgerichtete
paro® Prophylaxe-System wurde
in enger Zusammenarbeit mit
Universititen und Dentalhygiene-
Schulen weiterentwickelt und bie-
tet so ein umfassendes Portfolio.

Die klinischen Untersuchun-
gen haben gezeigt, dass zu weiche
Interdentalbiirstchen die Plaque
nichtausreichend entfernen. Somit
wird dem Risiko beziiglich Karies
und Entziindungen im Zahnzwi-
schenraum oder um die Implantat-
restauration herum nicht ausrei-
chend vorgebeugt.

Deshalb hat paro® bei den
Interdentalbiirsten die Borsten-
anordnung, die Borstenstdrke und
die Biirstendurchmesser abge-
stimmt, damit eine effiziente und
zielorientierte Plaque-Entfernung
erreicht wird. Nicht nur die effi-
ziente Plaque-Entfernung war ein
Ziel der Untersuchung, sondern
auch eine dennoch méglichst an-
genehme und sanfte Handhabung
der Interdentalbiirsten.

Diese Balance zwischen effi-
zienter Reinigung und schonend
sanfter Handhabung wurde erfolg-
reich umgesetzt.

Kompromisslos beschichtet
paro® alle auch noch so diinnen
Drihte der Interdentalbiirsten mit
der paro® isola-Technologie. Dank
dieser hochwertigen Isolation be-

Bei professioneller Planung
und der optimalen Umsetzung der
Digitalisierung kann in fast jeder
Praxis eine Effizienzsteigerung
herbeigefiihrt werden. In fast allen
wichtigen Fragen — ob beim Um-
satz, der Zeit oder der Qualitit der
Praxis- und Arbeitsabldufe. Ein
modernes digitales Praxisverwal-
tungssystem ist dafiir die Grund-
lage.

dentisratio GmbH
Tel.: +49 331 979216-0
www.dentisratio.de
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rithrt kein Metall die Zahnsub-
stanz oder den Implantathals und
es entsteht auch kein unangenehmer

plantaten, Zahnspangen und Re-
tainern. I

galvanischer Effekt.

Die paro® Inter-
dentalbiirsten eig-
nen sich aus diesem
Grund auch fir die

Infos zum

paro - Esro AG
Tel. +41 44 7231110
www.esro.ch
WWW.paro.com

Anwendung bei Im-

DER
wissen-
schaftliche
Treffpunkt.

DIE (2!

einzige
nationale
Fachmesse.

DAS (31

Ereignis
mit SSO-
Kongress.

Summa summarum:
IHR Event im April 2020.

dentalbern.ch
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Nelkenol & Wacholder und Kokos & Minze

Traditionsmarke mit neuen, naturinspirierten Aromen auf dem Markt.

Gehen Sie mit dem Trend

Neue Handschuhe von Zhermack pflegen und verwohnen gleichzeitig.

Die Zahnpasta
Signal aus dem
Hause Unilever
prisentiert sich

in einem neuen,
frischen Look und
mit {iberarbeiteten,
milderen Formulie-

rungen mit Fluorid. ?‘-‘% \
-—

Thre ,,3 in 1 Wirkung®
fiir hochwirksamen,
geschmacklich vorziig-
lichen und preiswerten
Schutz fir Zihne und
Zahnfleisch bietet damit
alle Eigenschaften, die eine
gute Zahnpasta haben muss:
lang anhaltender Schutz vor
Karies, Schutz vor versteckten
Zuckersduren sowie Stdrkung
und Schutz des Zahnschmelzes.
Die Produktpalette der Signal
Zahnpasten erreicht alle Alters-
gruppen von Kids tiber Junior bis
hin zur Pflege fiir Erwachsene. Bei-
spielsweise die Zahnpasten Signal
Kids Milchzahn-Gel 0-6 Jahre,
Signal Junior Zahngel ab 6 Jahre,
Signal Zahnpasta Kariesschutz und
Signal Zahnpasta Anti-Zahnstein
geben tiberzeugende Antworten auf
die individuellen Bediirfnisse der

=1}
' X

Anwender. Ein optischer White-
ning-Effekt und sofort ein Farbton
weiflere Zahne wird mit der Signal
White Now erreicht — ganz ohne
Bleaching.

Neuer Geschmack
mit Komplettschutz

Die neuen Signal 8 Actions
Varianten bieten ein 8-fach-Wirk-

system fiir hochwirksamen Kom-
plettschutz: Kariesschutz,
Zahnfleischstiarkung,
18 Stunden Anti-
Plaque-Effekt, Zahn-
schmelzstirkung,
natiirliches Weif3,
frischer Atem, gegen
Zahnsteinneubildung
und  Bekdmpfung
von Bakterien. Er-
hiltlich sind die
Signal 8 Actions als
»Komplettschutz
und sanftes Weify mit
Kokos- und Minz-Aroma“
sowie , Komplettschutz fiir sensible
Zahne mit Nelkenol- und Wachol-
der-Aroma“ — mit Kalium fiir sen-
sible Zahne. Wirksame Zusitze wie
Zink fir eine antibakterielle Wir-
kung und Fluorid komplettieren
diese zwei neuen Geschmacksrich-
tungen.

' Der Soforteffekt ist rein optisch und
zeitlich begrenzt.

Unilever Deutschland GmbH
Tel.: 08000 846585
www.signal-zahnpflege.de

Die Gloovies+ super smoothie ver-
fiigen tiber eine einzigartige Mi-
schung aus Lanolin und Multivita-
min. Diese ndhrt und pflegt die Haut
und beugt Hautirritationen vor. Ver-
schiedene Vitamine verwohnen die
Hinde, zum Beispiel Vitamin D3 er-
frischt die Haut und Vitamin E be-
wahrt die natiirliche Feuchtigkeit.
Durch die mikrogerauten Finger-
spitzen sind die Handschuhe ange-
nehm bei jeder Anwendung.

Die Gloovies+ super smoothie
sind als Latex- oder Nitrilhandschuhe
erhiltlich. Die frischen Friihlings-
farben Lindgriin und Himmelblau,
sorgen fiir Freude bei der Arbeit!

Auch fiir sensible Hande hat
Zhermack jetzt die passende Losung:
Gloovies+ super nitril pure. Der
Nitrilhandschuh ist frei von schwe-
felbasierten, chemischen Beschleu-
nigern. Erleben Sie die patentierte
Low-Dermatitis-Technologie, die das
Risiko einer Hypersensibilitit der
Haut reduziert. Erfahren Sie reines
Nitril mit einer tiberlegenen Zugfes-
tigkeit. Die Handschuhe sowie die
Gloovies+ super smoothie werden
nach dem First-Touch®-Prinzip her-
gestellt, gepriift und ohne direkten
Hautkontakt verpackt. Sie beriihren

den Handschuh als Erstes. Weitere
Informationen und die Moglichkeit,
diese Handschuhe und andere zu
testen, erfahren Sie von unseren
qualifizierten Medizinprodukte-
beratern, oder stébern Sie in unse-
rem neuen Webshop.

Zhermack GmbH Deutschland
Tel.: +49 5443 2033-0
www.zhermack.com

Mit engmaschigem Betreuungskonzept zu dauerhaft sauberem Wasser

BLUE SAFETY unterstiitzt Zahnarzte mit rechtlicher, technischer, mikrobiologischer Expertise.

Wasserhygiene: Die Aufmerksam-
keit der Dentalbranche fiir die jahr-
zehntelang eher stiefmiitterlich be-
handelte Thematik steigt aktuell ra-
sant. Doch wie bekommen Praxis-
inhaber ,,sauberes Wasser“? Fakt ist,
nur eine engmaschige und kon-
stante Betreuung sichert auch dauer-
haft eine funktionierende Wasser-
hygiene. Zu komplex sind die tech-
nischen und rechtlichen Zusam-
menhdnge, um mit einmaligen
Mafinahmen langfristig Biofilme
zu entfernen und hygienisch ein-
wandfreies Wasser sicherzustellen.

Biofilme kontaminieren
Trinkwasserinstallationen
Bedingt durch materielle und
bautechnische Gegebenheiten bie-
ten Trinkwasserinstallationen von
zahnmedizinischen Einrichtungen
Biofilmen einen idealen Néhrbo-
den. Niedriger Wasserdurchfluss,
Stagnationen sowie giinstige Tem-
peraturen fordern das Wachstum
und fihren zu bakteriellen Konta-
minationen des Wassers mit bei-
spielsweise Legionellen oder Pseu-
domonas aeruginosa. Um die unter-
schiedlichen Faktoren nachhaltig
auszumerzen, ist ein ganzheitlicher
Blick auf die Praxissituation unver-
zichtbar. Eine Aufgabe, der sich
BLUE SAFETY annimmt. Seit fast
zehn Jahren haben sich die Miins-
teraner dem Wasser verschrieben
und sich auf Zahnarztpraxen und
Kliniken spezialisiert. In der ge-
samten D-A-CH-Region sorgen die
Wasserexperten mit SAFEWATER
inzwischen jdhrlich fur uber
100.000 Liter sauberes Trinkwasser.
Mit rechtlicher, technischer und

mikrobiologischer Expertise be-
gleiten sie Zahnmediziner in allen
Wasserfragen. Dabei im Zentrum:
Die jeweiligen Gegebenheiten vor
Ort und die individuellen Bediirf-
nisse von Praxisinhabern sowie
Mitarbeitern.

Aquatische Biofilme

erfolgreich bekampfen
Mit dem SAFEWATER

Hygiene-Technologie-

Dank des umfassenden Service
des SAFEWATER Hygiene-
Technologie-Konzepts haben
Zahnmediziner einen festen
Ansprechpartner in simtlichen
Belangen rund ums Wasser.

Konzept garantieren die
Wasserexperten dem An-
wender ,sauberes Wasser®
gemifd den Vorgaben des Robert
Koch-Instituts. Im Mittelpunkt
stehen die intensive Begleitung und
das umfassende Servicepaket. Nach
individueller Beratung und Be-
standsaufnahme passt das Unter-
nehmen unter Berticksichtigung di-
verser rdumlicher und technischer
Aspekte seine Technologie an die Si-
tuation der Praxis an, um mogliche
Keimquellen sicher auszuschlieflen.

Zentral in die Trinkwasser-
leitung implementiert, baut SAFE-
WATER mikrobielle Biofilme nach-
haltig ab und schiitzt vor deren
Neubildung.

Kostenfreier
Reparaturservice

Jahresaktuelles

Fester Ansprech-
partner bei Fragen

Zertifikat

Akkreditierte
Probenahme

Abgesichert durch eine konse-
quente Nachsorge: Ist die Techno-
logie durch die unternehmenseige-
nen Techniker installiert, gewahr-
leisten der Praxis angepasste Spiil-
pline und regelmiflige Wartungen
die einwandfreie Wirkung. Mit
Erfolgsgarantie. Sichtbar und be-

Beratung
und Analyse

Komplettservice
mit Wartung

Installation
bei Betrieb

qualitat

Wasserhygiene”

legbar gemacht mithilfe jahrlicher
akkreditierter Probenahmen.

Im kontinuierlichen Austausch
begleiten die Wasserexperten die
Anwender und stehen ihnen bei
Fragen oder neuen Projekten mit
ihrer Erfahrung zur Seite. Nur so ist
eine langfristige Losung und dauer-

Wirkungsvoller
Biofilmabbau

Garantierte
Trinkwasser-

Zertifikat, Geprifte

haft sauberes Wasser garantiert.
Das Besondere: Das alles ist in der
Festpreisgarantie bereits enthalten.

Geld sparen, Rechtssicherheit
gewinnen

Auch finanziell ist der Erfolg
von SAFEWATER sichtbar.
Reparaturaufwand und Aus-
fallzeiten sinken signifi-
kant. So berichten An-
wender von Einsparun-
gen von bis zu 10.000
Euro pro Jahr.

Und auch recht-
lich gibt es nichts
mehr zu befiirchten,
akkreditierte Probe-
nahmen liefern eine
fundierte Beweis-
grundlage und damit
Rechtssicherheit.

Delegieren Sie Thre

Wasserhygiene und pro-
fitieren Sie von dem
umfassenden Service der
Wasserexperten — fiir eine
dauerhafte Losung. Jetzt die
Sprechstunde Wasserhygiene
vereinbaren und mehr erfahren.

Hinweis: Biozidprodukte vorsichtig ver-
wenden. Vor Gebrauch stets Etikett und
Produktinformation lesen.

Infos zum Untenehmen

BLUE SAFETY
GmbH

Tel.: 00800 88552288
www.bluesafety.com
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Doppelte Bedrohung: eindeutige Empfehlung von CHX per Chip

Paro-Endo-Lasionen - spannendes Spezialgebiet und komplexes Terrain.

Parodontologie und Endodontie
stellen zwei Spezialdisziplinen der
Zahnheilkunde dar, zuweilen aber
auch zwei Seiten einer Medaille.
Dies ist bei den Paro-Endo-Lisio-
nen der Fall. In diesem komplexen
Terrain ldsst sich mit dem richtigen
Konzept so mancher verloren ge-
glaubte Zahn noch iiber viele Jahre
erhalten.

Bei Paro-Endo-Lisionen ist der
betreffende Zahn doppelt bedroht.
Sowohl ein Abbau des Zahnhalte-
apparats als auch ein zerstoreri-
sches Entziindungsgeschehen im
Innern machen die Erhaltung zu
einer Herausforderung.

Es kann im Einzelfalle darauf
ankommen, zunichst der Ursache
auf die Spur zu kommen. Denn die
Behandlungskonzepte sind unter-
schiedlich und richten sich in der
Regel nach dem Schweregrad der
Entziindung und dem klinischen
Phinotyp.! Liegt die Ursache pri-
mir in einem parodontalen Ent-
ztindungsgeschehen, sind sowohl
eine endodontische Behandlung als
auch eine Kiirettage angezeigt. Ist
die Erkrankung des betreffenden
Zahns dagegen primir endodon-
tisch bedingt, so kann eine Wurzel-
kanalbehandlung ausreichend sein,

1
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Abb. 1-3: Die Applikation des antibakteriellen Wirkstoffs Chlorhexidinbis(D-gluconat) in Form eines 2,5 mg Matrix-Gelatine-Inserts fiir Parodontaltaschen (PerioChip, Dexcel

Pharma). Foto: Dexcel Pharma

wihrend eine Kiirettage nicht erfol-
gen sollte.? Tritt keine komplette
Ausheilung ein oder manifestiert
sich trotz erfolgreicher endodonti-
scher Behandlung nach einigen
Wochen (immer noch) eine paro-
dontale Erkrankung, so ist diese in
iiblicher Weise zu therapieren.

Da der Zahnerhalt bei Paro-
Endo-Lisionen so stark gefihrdet
ist, empfiehlt es sich hier doppelt,
auch alle geeigneten adjuvanten Be-
handlungsverfahren einzusetzen.
So wird beispielsweise nach scho-
nender Wurzelglittung eine Spii-
lung mit Chlorhexidin empfohlen.'
Eine elegante und dank verzogerter

Wirkstofffreisetzung besonders
nachhaltige Methode stellt die In-
sertion eines speziellen Matrix-Ge-
latine-Chips dar (PerioChip, Dexcel
Pharma, Alzenau). Dieser enthilt
den bewihrten antimikrobiellen
Wirkstoff in hoher Konzentration
(ca. 36 Prozent, insgesamt 2,5 mg)
und setzt ihn direkt am Ort des
Krankheitsgeschehens iiber eine
Woche nach und nach frei. Die
keimfernhaltende Wirkung hilt bis
zu elf Wochen an — ein Beitrag zur
Rettung des betreffenden Zahns.
Der Konigsweg besteht selbst-
verstindlich darin, durch rechtzei-
tige Behandlung das Ubergreifen

EssenSeal®

DIE KRAFT DES TEEBAUMS

eines parodontalen Entziindungs-
geschehens tiber die vielfiltigen
Verbindungen (Nerven, Blut- und
Lymphgefifie)® auf das Endodont
von vornherein zu verhindern.
Auch dabei stellt die Verwendung
des besagten Matrix-Gelatine-Chips
eine probate adjuvante Mafinahme
dar. Im Endeffekt bleibt dem Pa-
tienten moglicherweise dank kon-
sequenter ,Paro“ eine ,Endo“ er-
spart.

!'Willershausen, B. Therapie komple-
xer Paro-Endo-Lisioen. https://www.
zwp-online.info/fachgebiete/pare-
dontologie/therapie/therapie-kompl

xer-paro-endo-laesionen (Zugriff am
15.5.2019).

2 https://www.gfdi.de/index.php?id=-
singlenews&type=98&tx_ttnews-
%5Btt_news%5D=256&tx_ttnews-
%5BbackPid%5D=39&cHash=-
636848b79e87c68624fb9ff25769afd9
(Zugriff am 15.5.2019).

* Brauner, A. Paro-Endo-Lisionen. htt-
ps://www.zwp-online.info/fachgebiete/
parodontologie/therapie/paro-en-
do-laesionen (Zugriff am 15.5.2019).

Infos zum Unternehmen

Dexcel

Pharma GmbH
Tel.: 0800 2843742
www.periochip.de

ANZEIGE

Atherisches Teebaumol
fUr die fortgeschrittene,
dreidimensionale
Wurzelkanalobturation.

Weitere Informationen finden Sie unter
pd-dental.com

tCanal Sealer

EssenSeal®
BEGLEITER

PD™ Papierspitzen,

PD™ Guttaperchaspitzen,
2% 4% 6%

und Konventionell

Prazis auf extrem
genaue Toleranzen gerollt.

SMART PRODUCTS
FOR ENDO LOVERS
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EUROSYMPOSIUM
»Osseo- und Periointegration von Im-
plantaten — Moglichkeiten, Grenzen
und Perspektiven lautet das Thema
dieser besonderen Implantologieveran-
staltung im September. » Seite 21

CEREC Primescan
Der neue Intraoralscanner von Dentsply
Sirona wurde von Dr. Bernhild-Elke
Stamnitz aus Langen ausftihrlich ge-
testet: aus einem ,sehr gut® wird ein

ynahezu perfekt®. » Seite 22

| Esthetic Days 2019

[ Manuela Gallus, Geschiftsleitung der
Straumann Group Deutschland, infor-
miert tber den interdisziplindren An-
satz der neuen Fortbildungsveranstal-
tung in Baden-Baden.
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NEW YORK CITY (rm) — Persis-
tence Market Research (PMR), ein
global agierendes Marktforschungs-
unternehmen, hat eine umfassende
Analyse zur globalwirtschaftlichen
Situation endodontologisch agie-
render Unternehmen erstellt. Dem
Global Endodontics Market Report
2019 zufolge wird der weltweite
Markt fiir Endodontie im Prognose-
zeitraum 2017 bis 2022 voraussicht-
lich mit einer jihrlichen Rate von
5,2 Prozent anwachsen und bis Ende
2022 eine Marktbewertung von
rund 1,6 Mrd. US-Dollar aufweisen
(2018: 1,15 Mrd. US-Dollar).

Der Report untersuchte zahl-
reiche Elemente, die das Wachstum
des globalen Endodontiemarkts be-
einflussen. Dazu gehéren Trends,
Entwicklungen, wirtschaftliche As-
pekte, Innovationen und Beschrin-
kungen. Zu den konkreten Griinden

Global Endodontics Market Report 2019

Der Endodontiebranche wird ein deutliches Wachstum bis 2022 prognostiziert.

il
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fir die steigende Nachfrage an
endodontischen Produkten zihlen
laut Report unter anderem die welt-
weit wachsende Zahl zahnirztlicher
Praxen sowie geriatrischer Patien-
ten, der verstirkte Dentaltourismus
und auch die Anderungen der
Essgewohnheiten, die vermehrt zu
Zahn- und Munderkrankungen
fihren.

Dr. Michael Frank -
neuer Prasident der ERO

Das Amt wurde mit dem Prasidenten der
Landeszahnarztekammer Hessen besetzt.

FRANKFURT AM MAIN - Im
Rahmen der Vollversammlung der
European Regional Organisation

© Dr. Georgios Tiogas

(ERO) der World Dental Association
(FDI), die am 26. und 27. April 2019
in Frankfurt am Main stattfand,
wurde das Amt des Prisidenten neu
besetzt. Auf die bisherige Prisi-
dentin der ERO, Dr. Anna Lella aus
Polen, folgte der bisherige President-
elect Dr. Michael Frank, Prisident
der Landeszahnirztekammer Hes-
sen (LZKH) und niedergelassener
Zahnarzt in Lampertheim.

»Seit vielen Jahren sind die Inte-
ressen der Zahnirzte in ganz Europa
ein personliches Anliegen und ein
zentraler Aspekt meiner standes-
politischen Arbeit; sei es als hessi-
scher Kammerprisident, in den eu-
ropapolitisch orientierten Gremien

der Bundeszahnirztekammer oder
in Organisationen wie der ERO.
Umso mehr freut mich die Verant-
wortung, die mir mit der Prasident-
schaft iibertragen wurde. Wir stehen
in den kommenden Jahren vor gro-
Ben Herausforderungen und wich-
tigen Aufgaben. Ich bin zuversicht-
lich, an der Spitze einer starken Or-
ganisation zu ihrer Bewdltigung und
Losung beitragen zu konnen. Bei
alledem werde ich natiirlich meine
Aufgaben fiir die hessischen Kolle-
ginnen und Kollegen und mein Amt
in Hessen in keiner Weise vernach-
ldssigen®, kommentiert Dr. Michael
Frank seinen Amtsantritt.

Als Unterorganisation der FDI
biindelt und vertritt die ERO die In-
teressen von Zahnirzten in ganz Eu-
ropa. Zahnirztliche Organisationen
aus 37 europiischen Staaten sind
Mitglied der ERO. Eines der zentra-
len Anliegen der ERO ist es, die Zu-
sammenarbeit von zahnirztlichen
Standesvertretungen und Komitees
auf den Feldern Forschung, Fort-
bildung, Praxis und &ffentliche Ge-
sundheit nachhaltig zu stirken und
die gesundheitspolitischen Rahmen-
bedingungen in ihren Mitglieds-
staaten nach Moglichkeit im Inte-
resse der Zahnirzte und ihrer Pa-
tienten zu verbessern.

Quelle:

Landeszahniirztekammer Hessen

GroRter Markt: Europa
Momentan befindet sich die Re-
gion Europa bezitiglich des globalen
Marktanteils an erster Stelle. Der
Report prognostiziert diese Vor-
machtstellung auch fiir die kom-
menden Jahre — dabei weist Europa
eine hohe Marktattraktivitit auf
und bietet Akteuren in der Endo-
dontie weiterhin enorme Chancen.

Hier wird innerhalb des Prognose-
zeitraums ein Wachstum von 6 Pro-
zent erwartet.

Fir die Region Asien-Pazifik
ohne Japan (APE]) wird ebenfalls
ein hohes Wachstumspotenzial er-
wartet. Dieses Gebiet verzeichnet
derzeit aufgrund der groflen Anzahl
von Akteuren, die hier investiert,
ein deutliches Wachstum auf dem
Endodontiemarkt. Schitzungen zu-
folge wird die Region APE] bis Ende
2022 auf eine Bewertung von tiber
370 Mio. US-Dollar ansteigen.

Der Report enthilt zudem wei-
tere separate Analysen, u.a. fir die
USA, Kanada, Japan und Latein-
amerika.

Wichtige Entwicklungen

Zu den einschneidenden Ereig-
nissen auf dem endodontischen
Markt zahlt der Report den Launch

von OptiDam (KaVo Kerr) in Nord-
amerika. Damit wurde der erste
dreidimensionale Kofferdam seiner
Art eingeftihrt, der endodontische
Zahnbehandlungen grundlegend er-
leichtert. Eine weitere entschei-
dende Entwicklung stellte die Ein-
fiihrung des PreXion3D Excelsior
CBCT (PreXion) dar—der 3D-Scan-
ner liefert hohe Bildqualitit und re-
duziert erheblich die Strahlenbelas-
tung, was besonders fiir endodonti-
sche Behandlungen grof3e Vorteile
bietet.

Weitere globale Akteure, deren
Entwicklung und Marktstrategien
der Bericht ausfiihrt, sind unter
anderem Coltene/Whaledent AG
(Schweiz), Denstply Sirona Inc.
(USA), Ivoclar Vivadent AG (Liech-
tenstein), Ultradent Products Inc.
(USA) und VOCO GmbH (Deutsch-
land).

Europaischer Dentalmarkt im Umbruch

ATLAS DENTAL - Studie zeigt Entwicklung vom Produktlieferanten
hin zum ganzheitlichen Losungsanbieter.

M/ Zehnmedizinabsslventen ja 100.000 Einwohner
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SCHRAMBERG/BERLIN - Her-
steller und Hindler dentaltechni-
scher Produkte entwickeln sich zu-
nehmend vom Produktlieferanten
hin zum ganzheitlichen Losungs-
anbieter. Die Digitalisierung er-
reicht die gesamte Wertschopfungs-
kette, von der (Fern-)Diagnostik
iiber die Telebehandlung bis hin zu
medizinischen Produkten, die im
3D-Druck gefertigt werden. Einen
umfassenden Uberblick tiber den

A
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Umbruch des europidischen Dental-
marktes gibt der ATLAS DENTAL,
der im Auftrag der Gesellschaft zur
Forderung der Dental-Industrie
mbH (GFDI) und dem Verband der
Deutschen Dentalindustrie (VDDI)
vom Marktanalysten REBMANN
RESEARCH erstellt wurde.

Dentalwelt der Zukunft
Der ATLAS DENTAL wurde
anlisslich der IDS 2019 veroffent-

licht. Die rund 80 Seiten umfas-
sende Studie bietet Herstellern,
Hindlern, Zahnmedizinern und
-technikern einen Uberblick iiber
die europdischen Entwicklungen
der Branche und deren Heraus-
forderungen fiir die verschiedenen
Marktteilnehmer. An spezifischen
Szenarien wird gezeigt, wie sich die
Dentalwelt in Zukunft gestalten
wird und wie sich die einzelnen
Akteure darauf einstellen kénnen.

Der ATLAS DENTAL umfasst die

+ Analyse der Strukturen und rele-
vanter Marktdaten in ausgewdhl-
ten européischen Lindern,

+ demografischen, technologischen
und regulatorischen Herausfor-
derungen, die es von den ver-
schiedenen Marktteilnehmern
zu meistern gilt, sowie

+ Entwicklung realistischer Zu-
kunftsszenarien.

Mit dem ATLAS DENTAL liegt
ein umfassender Uberblick iiber
die wichtigsten Entwicklungen der
Branche vor. Auf der Webseite der
GFDI, dem Messeunternehmen des
Verbands der Deutschen Dental-
industrie (VDDI), ist die Studie
jetzt als Printausgabe oder als
PDF-Download verfiigbar. Weitere
Informationen erhalten Sie auf
www.atlas-dental.eu.

Quelle:
REBMANN RESEARCH
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Esthetic Days 2019 in Baden-Baden

Im Interview verrat Manuela Gallus, Geschaftsleitung der Straumann Group Deutschland, mehr iiber den interdisziplinaren Ansatz der neuen Fortbildungsveranstaltung.

Am 6. und 7. September 2019 fin-
den in Baden-Baden die ersten
bundesweiten Esthetic Days statt,
ein neues Kongresskonzept, initi-
iert von der Straumann Group
Deutschland, veranstaltet von der
M:Consult GmbH. Das Unterneh-
men wird sich hier erstmals als
Komplettanbieter fiir dsthetische
Losungen prasentieren und damit
zugleich einen Vorgeschmack auf
die kiinftige strategische Ausrich-
tung geben. Die OEMUS MEDIA AG
sprach in diesem Zusammenhang
mit Manuela Gallus, Mitglied der

Geschiftsleitung der Straumann
Group Deutschland, iiber die In-
halte dieser besonderen Veranstal-
tung und tiber den gewéhlten inter-
disziplindren Ansatz.

OEMUS MEDIA AG: Frau Gallus,
neben der funktionellen, zahn-
medizinischen Rehabilitation gibt
es fiir Patienten zunehmend is-
thetische Wiinsche, die sie dem
Zahnarzt gegeniiber duflern. Was
bedeutet diese Entwicklung fiir
ein Unternehmen wie Strau-
mann?

Manuela Gallus: Diese Ent-
wicklung bestimmt tatsdchlich
mafigeblich unsere strategische
Ausrichtung. Schon heute kommt
fast jeder zweite Patient aufgrund
eines dsthetischen Anliegens in die
Praxis. Dieser Trend nimmt zu
und wird durch die sozialen Me-
dien noch beschleunigt. Somit liegt
es auf der Hand, wohin wir uns
als Straumann Group entwickeln
miissen, um langfristig erfolgreich
zu sein. Wir streben an, der Kom-
plettanbieter und Partner der Wahl
fiir dsthetische Dentallosungen zu
sein. Mit den Investments in die
Kieferorthopidie oder auch in die
priventive Zahnheilkunde geht es
genau in diese Richtung. Das heift
aber nicht, dass wir unser Kernge-
schift, die Implantologie, aus dem
Fokus verlieren — im Gegenteil.
Schauen Sie sich nur mal das
Thema Keramikimplantate an — sei
es mit unserem eigenen PURE
Ceramic System oder auch durch
die jiingst geschlossene Koopera-
tion mit Z-Systems. Deutschland
ist einer der wichtigsten Markte,
wenn nicht sogar der wichtigste
Markt fiir Keramikimplantate.

Welche zahnmedizinischen Be-
reiche sehen Sie hier gefordert?

Ich sehe hier alle Bereiche ge-
fordert. Angefangen bei der pri-
ventiven Zahnmedizin mit Lésun-
gen zur Gesunderhaltung des na-
tiirlichen Zahns, aber auch zur Ver-
besserung der Asthetik, iiber die
Implantologie mit dem kompletten
Spektrum bis hin zur Gesunderhal-
tung des Implantats.

Wie greifen diese Disziplinen in-
einander? Wo sind die Synergien?

Ich bin davon iiberzeugt, dass
ein erfolgreicher Behandler oder

Umfeld schaffen und alle dentalen
Fachbereiche zusammenbringen:
die Generalisten, die Spezialisten,
aber auch die Zahntechniker. Mit
den Esthetic Days sprechen wir alle
Entscheider dieser Disziplinen an,
die ihre Praxis oder ihr Labor fit fiir
die Zukunft machen und daher
verstirkt auf das Thema Asthetik
setzen wollen. Denn so wie die
Bediirfnisse der Patienten sich dn-
dern, so miissen es auch erfolgrei-
che Behandler und Labore tun.
In Baden-Baden profitieren alle
Kongressteilnehmer gleicherma-
flen von visiondren Fachkollegen
und Trendsettern, die sich bewusst
fir diesen Schwerpunkt entschie-
den haben.

Heutzutage sind Fortbildungs-
inhalte iiberall und zu jederzeit
verfiigbar, sei es durch die Lek-
tire der zahlreichen Fachpubli-
kationen oder eben durch Online-
Tutorials und gestreamte Live-
Operationen. Warum sind solche
Symposien immer noch so eine
wichtige Plattform fiir die Zahn-
arzteschaft sowie deren Kollegen
aus der Zahntechnik?

Ich glaube, dass es beides
braucht: Online-Fortbildungen,
Live-OPs sowie Webinare sind
heute aus dem Angebot nicht mehr
wegzudenken und integraler Be-
standteil des Fortbildungsmixes.
Aber die Moglichkeiten des per-
sonlichen Austauschs mit Kollegen
sind iiber diese modernen Formate
beschrinkt. Gerade diesen Aus-
tausch darf man in Zeiten der Di-
gitalisierung aber nicht unterschit-
zen. Daher halte ich Prasenzveran-
staltungen nach wie vor fiir sehr
wichtig. Entscheidend aber ist die
Qualitit, nicht die Quantitidt: Das
Jahr hat nur 52 Wochen und wir

M:Consult GmbH einen Veranstal-
ter und kompetenten Partner an
der Seite, dessen Anspruch es ist,
auch immer die wirtschaftlichen
Aspekte einzubinden, um Praxen
und Labore noch erfolgreicher zu

machen. Zudem hat er mit der Aus-
wahl der Locations in Baden-Baden
fiir alle ein inspirierendes Umfeld
geschaffen, in dem es auch Spaf
macht, sich fortzubilden und zu
arbeiten.

Straumanns DNA ist fest mit der
Entwicklung der Implantologie
verbunden. Welche Rolle spielt
die Implantologie bei der Asthe-
tischen Zahnheilkunde?

Die Implantologie spielt fur
uns innerhalb der Straumann
Group eine ganz entscheidende
Rolle — heute und auch in Zukunft.
Ich sage bewusst Straumann Group,

,Wir bieten ein

umfassendes Schulungs- und Kurs-
programm fiir Dentalmediziner und Zahntechniker
aller Disziplinen und Kompetenzstufen.”

ein erfolgreiches Labor immer auch
ein guter Netzwerker sein muss. In-
sofern spielen die Disziplinen ma-
ximal ineinander. Letzten Endes
muss die Arbeit immer im Hinblick
auf das beste Ergebnis fiir den Pa-
tienten ausgerichtet sein.

Mit den Esthetic Days in Baden-
Baden veranstaltet Straumann ex-
plizit ein Symposium mit inter-
disziplinirem Ansatz. Das Refe-
rententeam kann fachiibergrei-
fender kaum sein — Universitits-
professoren und Dozenten neben
erfahrenen Behandlern aus der
Praxis sowie Meistern aus den
zahntechnischen Laboren. Was ist
der Gedanke dahinter und an wen
richtet sich die Veranstaltung?
Wir wollen eine inspirierende
Plattform in einem besonderen

sehen, dass insbesondere die jiin-
gere Generation nicht mehr bereit
ist, jedes zweite Wochenende eine
Veranstaltung zu besuchen. Wir
stehen also immer in direkter Kon-
kurrenz mit Praxisausfall und/
oder Verzicht auf die Familie. Mit
den Esthetic Days wollen wir nicht
irgendeinen neuen Kongress kre-
ieren, wir wollen den Teilnehmern
Mehrwerte bieten. Sie sollen nach
dem Kongress nach Hause zuriick-
fahren und das Gefiihl haben, die
letzten beiden Tage haben sich ge-
lohnt.

Bei der Konzeption waren uns
zwei Faktoren wichtig: erstens, ein
wissenschaftliches Programm, das
stark an den Bediirfnissen der Pa-
tienten und Behandler ausgerich-
tet ist. Und zweitens haben wir
mit Carsten Schliiter von der

weil wir neben unseren Straumann
Premiumimplantaten mit Neodent
und Medentika auch Lésungen fiir
preissensitivere Kunden anbieten
konnen. Jede Implantatbehand-
lung ist immer auch ausgerichtet
auf ein gutes dsthetisches Ergeb-
nis.

Die Prophylaxe und Prothetik ge-
horen ebenso zur Asthetischen
Zahnheilkunde. Wie spiegelt sich
das im Programm der Esthetic
Days wieder?

Wir bieten auf den Esthetic
Days verschiedene Schwerpunkt-
Sessions an. Die Teilnehmer kon-
nen bereits im Vorfeld entscheiden,
welches Thema sie vertiefen moch-
ten. In einer Session geht es um
Priavention und Regeneration.
Darin wollen wir einen ganzheit-
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lichen, patientenorientierten An-
satz aufzeigen und Zahnirzten
wegweisende Losungen anbieten,
Krankheiten zu verhindern, Zahn-
gesundheit wiederherzustellen und
eine bessere Asthetik zu erreichen.
Die Prophylaxe ist natiirlich ein
wichtiges Thema, auch im Hinblick
auf die Rentabilitit einer Praxis.

Auf die prothetischen Optionen
gehen wir wihrend des gesamten
Programmes ein.

Manuela Gallus, Mitglied der Geschiiftsleitung der Straumann Group Deutschland,

meine ich einerseits Partner, die
mich unternehmerisch beraten,
dann natiirlich die Laborpartner,
aber auch die Partner aus der
Industrie. Mir personlich wiren
dabei Hospitationsmoglichkeiten
wichtig sowie professionelle Ein-
arbeitungskonzepte und Fortbil-
dungen. Darauf legen wir auch bei
Straumann sehr groflen Wert. Wir
bieten ein umfassendes Schulungs-
und Kursprogramm fiir Dental-

Infos zum Unternehmen

1A ]

im Gesprich mit Jiirgen Isbaner, Chefredakteur OEMUS MEDIA AG (links), und Georg
Isbaner, Redaktionsleitung Implantologie Journal.

Welchen Stellenwert nimmt hier
die Kieferorthopidie ein?

Die Kieferorthopidie hat einen
sehr hohen Stellenwert fiir uns,
daher haben wir diesem Thema
ebenfalls eine komplette Fokus-
Session gewidmet. Um Fehlstellun-
gen zu korrigieren, bevorzugen
immer mehr Patienten, Zahnirzte
und Kieferorthopidden transpa-
rente Aligner gegeniiber traditio-
nellen Zahnspangen. Die Aligner-
therapie ist einer der am schnells-
ten wachsenden Bereiche in der
Kieferorthopidie. Gerade fiir junge
Zahnmediziner, die ihre Praxis
aufbauen und etablieren wollen,
kann der Einstieg in die Aligner-
behandlung eine duflerst interes-
sante Option sein. Clear Correct
hat bereits Hunderttausenden von
Patienten zu einem schoneren Li-
cheln verholfen.

Wie steigt man als Behandler in
die Asthetische Zahnheilkunde
ein?

Zunichst muss jeder Behandler
fiir sich definieren, wie sie oder er
seine Praxis ausrichten und posi-
tionieren mochte. Fiir den Einstieg
sind meines Erachtens die richti-
gen Partner entscheidend. Damit

06.09.—07.09.19
BADEN-BADEN
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mediziner und Zahntechniker aller
Disziplinen und Kompetenzstufen.

Beim Networking geht es ja nicht
nur um den zwischenmenschli-
chen Austausch von professionel-
len Inhalten, Networking kann
man auch im iibertragenen Sinne
auf die digitalen Arbeitsprozesse
an sich beziehen. Welchen Stellen-
wert haben die digitalen dentalen
Technologien in der Prozesskette
bei Therapien mit dsthetischem
Schwerpunkt?

Der validierte digitale Work-
flow ist von enormer Bedeutung fiir
ein koordiniertes Zusammenspiel
zwischen Behandler, Zahntechni-
ker und Industriepartner und un-
terstiitzt uns in jedem Behand-
lungsschritt. Auch auf den Esthetic
Days iiberspannt das Thema ,,digi-
tal“ das komplette Programm. Der
Samstag ist vollstindig auf dieses
Thema ausgerichtet.

Vielen Dank fiir das interessante
Gesprich, Frau Gallus.

Straumann GmbH
Tel.: +49 761 4501-0
www.straumann.de

DAYS

Zahnarztbesuch vor Herzoperation?

Dentogene periapikale Lasionen haben eine systemische pathologische Wirkung.
Von Prof. Dr. Christof Pertl, Graz, Osterreich.

Vor wenigen Wochen wurde medial
grof3 tiber eine dringend anstehende
Herzklappenoperation berichtet,
wobei der Patient von den Chirur-
gen noch vorher zur Zahnsanierung
iiberwiesen wurde und leider in die-
sem Intervall verstorben ist. Die Rea-
litdt zeigt, dass ein bedeutender An-
teil der Bevolkerung periapikale Ent-
ziindungen aufweist, viele davon
momentan ohne groflere klinische
Symptome. Soll dieser Zustand nur
beobachtet werden oder besteht ein
dringender Sanierungsbedarf?

Der Begriff ,Herdgeschehen® be-
deutet, dass dentogene periapikale
Lisionen eine systemische patholo-
gische Wirkung haben. Tatsache ist,
dass es im Rahmen endodontischer
Mafinahmen und lokaler Infektio-
nen zu einer Einschwemmung von
Keimen in den allgemeinen Blut-
kreislauf kommt. Dominiert durch
Anaerobier und gramnegative Stib-
chen kommt es aufgrund der anato-
mischen Nihe bei klinischen Proze-
duren zu einer Translokation in den
Blutstrom, wobei unser Abwehrsys-
tem diese Bakteridmie normaler-
weise innerhalb von Minuten elimi-
niert. Wahrscheinlich ist aber die
hiufige Bakteridmie im Rahmen von
Kauvorgingen und Zihneputzen
bedeutender als bei zahnmedizini-
schen Therapien, insbesondere fiir
Parodontitispatienten.

Trotzdem sollten periapikale Li-
sionen saniert werden, da sie lokal ein
entziindlicher Prozess mit unklarer
systemischer Wirkung sind. Jeden-
falls steigt die Wahrscheinlichkeit
einer akuten Symptomatik massiv
an, wenn das Immunsystem betrof-
fener Patienten geschwidcht wird.
Dies kann von einer allgemeinen
Stressphase bis hin zur Chemothera-
pie oder Immunsuppression bei Or-
gantransplantationen reichen. Schon
allein deshalb empfiehlt sich die Sa-
nierung beim gesunden Patienten,
um nicht, falls eine schwere Erkran-
kung eintritt, noch zusitzlich orale
Komplikationen zu provozieren.

Sowohl bei konventionellen
Waurzelbehandlungen als auch bei
Wourzelspitzenresektionen werden
mit moderner Technik und Materia-
lien Langzeiterfolgsraten von 85 bis
95 Prozent erreicht. Andererseits
stellt die moderne Implantologie mit
ahnlich hohen Erfolgsraten manche
zahnerhaltenden Mafinahmen in-
frage.

Trotzdem bleibt in unserer drzt-
lichen Ethik die Zahnerhaltung
oberste Prioritit, wenn auch neue
Aspekte, wie etwa der alveoldre Kno-
chenerhalt oder eine gesunde orale
Mikroflora, wichtige Faktoren unse-
rer Therapieplanung geworden sind.
So gibt es manchmal nicht nur einen
einzigen Weg, sondern verschiedene

Moglichkeiten, um zu einer guten
zahnirztlichen Versorgung eines be-
stimmten Patienten zu gelangen.

Widmen wir uns jedenfalls ge-
wissenhaft der Aufgabe, rechtzeitig
entziindliche Verdnderungen, seien
sie periapikal oder parodontal lokali-
siert, zu behandeln. Zdahne mit endo-
dontischen Lisionen sind potenziell
eine Gefahr fiir unsere Allgemein-
gesundheit, obwohl die Zusammen-
hinge vielfach nicht eindeutig sind
und multifaktorielle Mechanismen
eine Bedeutung haben.

Kontakt

Infos zum Autor

Prof. Dr. Christof Pertl

Praxisgemeinschaft

fiir Zahnheilkunde
Dobida, Pertl & Partner
Brandhofgasse 24

8010 Graz, Osterreich
Tel.: +43 316 382684
praxis@dobida-pertl.at
www.dobida-pertl.at

Neue Erklarung fiir Lippen-Kiefer-Gaumen-Spalten

Studie klart maglichen Entstehungsmechanismus durch das Gen TP63 auf.

BONN/PHILADELPHIA - Ein Gen mit dem Namen
TP63 kann zur Entstehung von Lippen-Kiefer-Gau-
men-Spalten beitragen. Eine gemeinsame Studie der
Universititen Bonn und Pennsylvania zeigt nun, auf
welchem Wege das geschieht. Die Ergebnisse sind in
der Zeitschrift Science Advances erschienen.

Eines von 700 Neugeborenen kommt mit einer
Lippen-Kiefer-Gaumen-Spalte zur Welt. Ursache ist
eine Entwicklungsstorung in den ersten Wochen der
Embryonalentwicklung. Dadurch verwachsen Teile des
Gesichts oder Gaumens nicht wie vorgesehen miteinan-
der. Seit Lingerem ist bekannt, dass Mutationen des
Gens TP63 besonders schwere Formen dieser Storung
auslosen konnen. Urspriinglich nahm man an, dass
TP63 nur bei der Entstehung der ,,syndromalen Form
der Lippen-Kiefer-Gaumen-Spalte eine Rolle spielt.

»In den letzten zwei Jahren mehren sich jedoch die
Hinweise darauf, dass das nicht stimmt®, erklidrt Dr.
Kerstin Ludwig vom Institut fiir Humangenetik des
Universititsklinikums Bonn. ,Wir konnten in unserer
Arbeit nun erstmals zeigen, dass TP63 tatsdchlich ein
Bindeglied zwischen der syndromalen und der isolier-
ten Form darstellt und wie es in die Gesichtsentwick-
lung eingreift.“ Weiter erldutert Ludwig: ,Wir konnten
zeigen, dass TP63 die Aktivitit einer ganzen Reihe von
Genen erhoht, die bei der Entstehung von isolierten
Formen der Lippen-Kiefer-Gaumen-Spalten eine Rolle
spielen.”

TP63 verindert dazu die Struktur des Chroma-
tins — so nennt man den Komplex aus DNA und ver-
schiedenen Proteinen. Normalerweise bildet der
Chromatin-Faden im Zellkern ein kompaktes Kniuel.
Wenn TP63 sich an den Faden heftet, lockert sich das
Knduel an dieser Stelle aber etwas. Zusammen mit
anderen Modifikationen kann das dafiir sorgen, dass
ein bestimmtes Gen in dieser Region verstirkt abge-
lesen wird.

»Nach heutigem Kenntnisstand reguliert TP63 auf
diese Weise mehrere Tausend Stellen in unserem Erb-

gut®, erklirt Ludwigs Mitarbeiterin Dr. Julia Welzen-
bach. ,Darunter sind 17, von denen man aufgrund
grofler genetischer Studien bereits weif3, dass sie an der
Entstehung von Spalten beteiligt sind, sowie eine Viel-
zahl weiterer Regionen, deren Beteiligung bisher noch
unbekannt war.“ Die grofe Zahl der von TP63 aktivier-
ten Regionen zeigt, wie wichtig TP63 beim Menschen
ist. Wenn es durch eine Mutation in seiner Funktion
stark beeintrichtigt wird, betrifft dieser Defekt daher
in aller Regel eine Vielzahl von Organen. Das erklirt,
warum TP63 urspriinglich nur mit der syndromalen
Form der Lippen-Kiefer-Gaumen-Spalte in Verbindung
gebracht wurde. ,,Bei der nichtsyndromalen Auspri-
gung ist seine Aktivitit dagegen lediglich in sich ent-
wickelnden Gesichtszellen gestort, erklirt Ludwig.
Mit dem jetzt etablierten Zellsystem steht den Wis-
senschaftlern nun ein Werkzeug zur Verfiigung, mit
dem sie die biologischen Ursachen dieser Entwick-
lungsstorung detaillierter untersuchen konnen.

Quelle: Rheinische Friedrich-Wilhelms-Universitit Bonn
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1. Europaischer Kongress der ESCI

Mitte Oktober wird sich mit den ,Facts of Ceramic Implants” in Ziirich auseinandergesetzt.

N =

Z-SYSTEMS
ZERAMEX"®

ZURICH - Die Keramik-
implantologie ist derzeit
der am schnellsten wach-
sende und forschungsin-
tensivste Bereich in der
Zahnmedizin. Umso wich-
tiger ist eine praxisorien-
tierte, aber auch wissen-
schaftliche und evidenzba-
sierte Auseinandersetzung
mit diesem Thema — es zih-
len die Fakten! ,Facts of
Ceramic Implants® lautet

** **
European *
Society for *
% Ceramic %
Z Implantology

O  Prof. Jéréme Chevalier @ Prof. Mutlu Ozcan
S Prof. Michael Payer () Prof. Corrado Piconi
of © © Prof. Daniel Olmedo © Prof. Jens Fischer
c E R I c @ Prof. Michael Gahlert ® Dr Andre Chen
A IVI £

@ Dr. Goran Benic @ Dr. Brigitte Altmann
mechamcal biological and clinical aspects

© Dr. Bernd Siewert © Dr. Simone Janner
www.esci-online.com

& straumann
@QUINTESSENCE

Zurich, Switzerland " gsay
11.-12. October 2019 " =

Société européenne pour | implantologie en céramique
Societa europea per | implantologia ceramica

camlog

Zurich / Sitzeriand

@ Dr. Stefan Réhling - chair © Dr. Curd Bollen
@ Prof. Ralf Kohal - chair € Dr. Jens Tartsch - chair

daher auch das Motto des
»1*t European Congress for
Ceramic Implant Dentis-
try*, welcher am 11. und
12. Oktober 2019 in Ziirich
unter der wissenschaft-
lichen Leitung von Dr. Jens
Tartsch (Priasident ESCI),
Dr. Stefan Rohling (Vize-
prisident ESCI) und Prof. Ralf
Kohal (Mitglied des wissenschaft-
lichen Beirates ESCI) stattfindet.
Mit 14 namhaften Referenten
aus sieben Landern verspricht der
»1* European Congress for Ceramic
Implant Dentistry“ vor allem auch
aus fachlicher Sicht ein Highlight zu
werden. So bringt ,,Facts of Ceramic

]

BERN —Im Vergleich zur IDS-Kéln
ist die DENTAL BERN ein kleines
Bergdorf. Zwar sehr hiibsch und in
guter Sonnenlage, aber doch klein
und iibersichtlich: Etwa 6.000 Be-
sucher, manche davon kommen
gleich mehrere Tage, sind zu ver-
zeichnen.

Jedoch: Viele dieser Besucher
sind die direkten Entscheider. Die,
die bestimmen, wenn es um Neu-
anschaffungen und Praxiseinrich-
tungen von Schweizer Dentalpra-
xen geht. So freut sich Sandra von
Schmudde, Marketing-Managerin
von Septodont, tatsidchlich bereits
jetzt auf 2020: ,,Die DENTAL BERN

European Congress e

Ceramic Implant Dentistry

Implants* sowohl dem interessier-
ten Einsteiger als auch dem erfahre-
nen Anwender wertvolle Erkennt-
nisse fiir einen erfolgreichen Um-
gang mit Keramikimplantaten: Von
den Moglichkeiten und Grenzen des
Materials Zirkondioxid tber die
biologischen Hintergriinde bis hin
zur fachgerechten klinischen An-

wendung werden alle relevanten
yFacts of Ceramic Implants“ be-
leuchtet.

Die ESCI ist eine Drehscheibe
fiir wissenschaftliche Forschung
und klinische sowie praktische Er-
fahrung mit Keramikimplantaten.
So wird auch der erste ESCI-Kon-
gress einige Besonderheiten aufwei-

Anmeldung und weiter Infos [OF
www.esci-online.com :

holen sie sich die offizielle Kongress App!
einfach den QR Code scannen

sen: Er bietet u.a. jungen Forschern
und allen Mitgliedern die Gelegen-
heit, ihre Forschungsergebnisse und
ihre klinischen Fille wihrend den
»short lecture sessions vorzustel-
len. Die beste Pridsentation in ihrer
Kategorie wird mit dem ,ESCI
Award® ausgezeichnet, welcher mit
je 500 Euro dotiert ist.

Direkt mit den Entscheidern sprechen

Die DENTAL BERN ist eine verhidltnismaRig kleine Messe. Was motiviert die Aussteller?
Die Antworten sind auch fiir Besucher interessant.

zeichnet sich dadurch aus, dass
man nahezu nur auf Schweizer
Zahnarztpraxen trifft. Das ist uns
besonders wichtig, um im personli-
chen Gesprich ganz individuell auf
deren Bedarf eingehen zu konnen.
Die angenehme Atmosphidre auf
dieser Messe lidt geradezu dazu
ein.

Neues Ein-Hallen-Konzept
Diese Atmosphire ist wichtig,
und sie hingt mit dem neuen
Ein-Hallen-Konzept zusammen,
das 2020 zum zweiten Mal zur An-
wendung kommt. So sagt Stefan
Kaltenbach, Geschiftsfithrer von

orangedental/Vatech: ,Das Beson-
dere ist, dass die Zahnirztin/der
Zahnarzt viele Anbieter in nur
einer Halle vergleichen kann. Die-
ses Konzept gefillt uns sehr gut, da
wir voller Stolz unsere Produktvor-
teile in den Fokus riicken konnen.
Die Ziele der Aussteller hingen
mit den technologischen Ansprii-
chen Schweizer Dentalmediziner
zusammen: ,,Die wichtigste Messe
im Hightech-Land Schweiz ist fiir
uns ein Muss, schliellich prisentie-
ren wir von orangedental/Vatech
weltfithrende Rontgentechnologie
mit dem umfangreichsten Sorti-
ment, sagt Stefan Kaltenbach.

Fiir Ihre erfolgreiche Zukunft.
Pour un avenir fructueux.
For your successful future.

dentalbern.ch

dentalbern.ch

dentalbern.ch
6. 8.6.2024

Fiir Sandra von Schmudde geht
es auch um die Marktposition:
»Wir mochten unsere Marktposi-
tion in der Schweiz ausbauen und
den Besuchern unsere im Trend
liegenden Materialien Biodentine
und BioRoot RCS vorstellen. Bio-
kompatible und bioaktive Pro-
dukte auf Kalziumsilikatbasis, auf

Weitere Informationen zum
Kongress, zur Anmeldung sowie die
offizielle Kongress-App finden Sie
unter www.esci-online.com.

Quelle:
European Society
for Ceramic Implantology

die man in der modernen Zahn-
medizin nicht mehr verzichten
sollte. Als Global Player fiir die
Lokalanisthesie prisentieren wir
zudem unser komplettes Sortiment
von der Injektionskaniile, iiber die
Spritze bis hin zu Septanest und
Scandonest.

Quelle: DENTAL BERN

DENTAL BERN 2020: 2.-4. April

Aussteller aus aller Welt, ein internationales Fachpublikum und eine einzigartige
Messeatmosphdre: Die groRte Dentalmesse der Schweiz findet vom Donnerstag,
dem 2. April, bis zum Samstag, dem 4. April 2020, statt. Plus, wenn mal schon
mal da ist, gleich am Sonntag: Eiger, Monch und Jungfrau. Direkt um die Ecke.

Nahere Infos unter www.dentalbern.ch.

»Schin, dass das Ein-Hallen-Konzept so gut ankommt*, sagt Messeveranstalter Ralph Nikolaiski von Swiss Dental Events (SDE). ,,An der DENTAL BERN geht es sehr schnell in die Gespriiche, und die Gesprichspartner sind

meistens auch direkt die Entscheider.“
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Osseo- und Periointegration von lmp|ant_alen -
Maglichkeiten, Grenzen und Perspektiven

20, und 21. September 201 9
Konstanz — hedicke’s Terracotta

; straumann Curas,an

nellen Barbecue.

Bei der Programmgestaltung standen erneut die fachlichen
Interessen des Praktikers im Mittelpunkt, und so wird unter der

KONSTANZ — Eine Reise an
den frithherbstlichen Boden-
see nach Konstanz im Allge-
meinen und zum EURO-
SYMPOSIUM/14. Siiddeut-
sche Implantologietage im Be-
sonderen lohnt sich immer.

besondere Implantologiever-
anstaltung eine Plattform
fiir den kollegialen Know-
how-Transfer fiir die Bo-
denseeregion und dariiber
hinaus. Auch fiir dieses Jahr
haben die wissenschaftli-
chen Leiter (unter Vorsitz

von Prof. Dr. Dr. Frank Palm)
und Organisatoren der Tagung wieder ein auflerordentlich
spannendes Programm zusammengestellt. Neben hochkari-
tigen wissenschaftlichen Vortragen gehort dazu traditionsge-
maf} auch ein vielseitiges Pre-Congress Programm mit Semi-
naren, Live-Operationen und dem inzwischen schon traditio-

Implantologie im September in Konstanz

Unter der Themenstellung ,,0sseo- und Periointegration von Implantaten - Maglichkeiten, Grenzen und Perspektiven”

findet am 20. und 21. September 2019 das EUROSYMPOSIUM/14. Siiddeutsche Implantologietage statt.

Seit 13 Jahren ist die

Implantologie und moderne Zahn-
heilkunde in Valpolicella/Italien

Frithbucherrabatt sichern: Bis zum 30. Juni 2019 konnen
Zahnarzte bei der Anmeldung 100 Euro sparen.

(i naie
erovese P
Implantologie & Allgemeine Zahnheilkunde

1./2. Mai 2020
Verona/Valpolicella (Italien)

VALPOLICELLA — Am 1. und 2.
Mai 2020 findet mit den Giornate
Veronesi zum fiinften Mal ein Zahn-
medizin-Event mit dem besonderen
italienischen Flair statt. Veranstal-
tungsort ist das Kongressresort
VILLA QUARANTA TOMMASI
WINE HOTEL & SPA (www.villa-
quaranta.com) in Valpolicella.

Die Veranstaltung, die seit 2013
in Kooperation mit der Sapienza
Universitit/Rom bzw. der Universi-
tdt Verona mit groflem Erfolg statt-
findet, setzt auf die Verbindung
von erstklassigen wissenschaftli-
chen Beitrigen und italienischer
Lebensart.

Sowohl inhaltlich als auch orga-
nisatorisch werden bei den Giornate

Veronesi besonders innovative Kon-
zepte umgesetzt. Neben dem Haupt-
podium Implantologie gibt es er-
neut auch ein durchgingiges Pro-
gramm Allgemeine Zahnheilkunde
sowie ein Programm fiir die Zahn-
arztliche Assistenz. Zielgruppen sind
Zahnirzte aus Deutschland, aber
auch Osterreich und der Schweiz.

Die Kongresssprache ist Deutsch
(einzelne Vortrige Englisch). Die
wissenschaftliche Leitung der Ta-
gung liegt in den Hénden von Prof.
Dr. Mauro Marincola und Prof. Dr.
Andrea Cicconetti.

Der Kongress startet am Freitag-
vormittag zunichst mit einem ex-
Klusiven Firmen Pre-Congress. Mit
der Ubertragung einer Live-OP und
Table Clinics wird die Tagung ab
Freitagnachmittag sowie mit wis-
senschaftlichen Vortrigen am Sams-
tag fortgesetzt.

Die Giornate Veronesi bieten
ungewohnlich viel Raum fiir Refe-
rentengespriche, kollegialen Aus-
tausch sowie fiir die Kommunika-
tion mit der Industrie. Neben dem
Fachprogramm geben dazu vor
allem das Get-together am Freitag
sowie die typisch italienische Din-
nerparty mit Wein und Musik am
Samstagabend ausreichend Gele-
genheit. I

OEMUS MEDIA AG
Holbeinstrae 29

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

Themenstellung ,,Osseo- und Periointegration von Implantaten
— Moglichkeiten, Grenzen und Perspektiven® der Fokus diesmal
besonders auf die aktuellen Herausforderungen im implanto-
logischen Alltag gerichtet. Ein Blick auf die Referentenliste zeigt,
dass es auch in diesem Jahr wieder gelungen ist, renommierte
Referenten von Universititen und aus der Praxis zu gewinnen.
Der Kongress findet vollstindig auf dem Geldnde des Klini-
kums Konstanz in den modernen Tagungsrdumlichkeiten des
hedicke’s Terracotta statt (Vortrige, Seminare, Ubertragungen
der Live-OPs). Hier befindet sich auch tiber den gesamten Zeit-

Frﬁhbucher.
rabatt pjs

© hanue) SChak

raum die begleitende Industrieausstellung. Die Ubertragung der
Live-Operationen erfolgt aus der MKG-Ambulanz Konstanz.

OEMUS MEDIA AG

Holbeinstrafle 29, 04229 Leipzig, Deutschland
Tel.: +49 341 48474-308

Fax: +49 341 48474-290
event@oemus-media.de

WWW.0€emus.com - www.eurosymposium.de

Anmeldung
und Programm

Referent | Dr. Kai Zwanzig/Bielefeld

Hydrodynamische Knochenprédparation kombiniert mit
internem Sinuslift oder lateraler Augmentation

OEMUS MEDIA AG

ANZEIGE

V- AMERICAN
Dental Systems

INNOVATIVE DENTALPRODUKTE

WIS
w

/

Ein mdglichst optimales Knochenangebot in Volumen und Qualitét ist eine
wesentliche Voraussetzung flir die erfolgreiche Implantation. In dem dreisttindigen
Workshop wird die hydrodynamische Knochenpréparation mithilfe der Densah®-
Bohrer-Technologie (Osseodensification) praktisch und theoretisch vermittelt
sowie (iber geeignete und vorhersagbare laterale Augmentationskonzepte disku-
tiert. Dariiber hinaus werden die Grundlagen fiir ein in der Praxis realisierbares
biologisches Knochenmanagement dargelegt.

Die Densah®-Bohrer-Technologie stellt einen Paradigmenwechsel in der Implantat-
Osteotomie dar. Die Densah®-Bohrer zeichnen sich durch ein patentiertes, nicht

Inhalte

e Erkldrung des korrekten Verdichtungsprotokolls fir jedes Implantatsystem
e Implantatbettoptimierung mit Densah®-Bohrer zur Erhdhung der
Primérstabilitit (z.B. bei der Sofortimplantation/-versorgung)
e Transkrestales Sinus-Autotransplantationsverfahren
(ohne/mit Knochenersatzmaterial)
e Ein-/zweizeitige Ridge-Augmentation mit modernen Biomaterialien
e Geeignete Schnitt- und Nahttechniken

Workshopgebiihr
Workshopgebihr 175,— € zzgl. Mwst.
Tagungspauschale® 39,— € zgl. Mwst.

* Die Tagungspauschale beinhaltet unter anderem Kaffeepausen, Tagungsgetranke, Imbissversorgung
und ist fiir jeden Teilnehmer verbindlich zu entrichten

abtragendes Nutendesign (vier oder mehr Nebenschneiden) aus, das bei Riick-
wartslauf (800—1.500/min) eine Verdichtung des Knochens ermdglicht. Mit dieser
revolutiondren Technik, bekannt als Osseodensification, kann Knochen entlang der
gesamten Lénge der Osteotomie durch einen hydrodynamischen Prozess auto-
transplantiert werden, unterstlitzt durch standiges Spiilen. Dieses Verfahren ver-
bessert die Knochendichte und sorgt damit fir eine erhéhte Implantatstabilitt.
Dariiber hinaus kénnen die Densah®-Bohrer auch rechtsdrehend, also schneidend,
angewandt werden. Sie sind Klinisch vielseitig einsetzbar, zum Beispiel beim internen
Sinuslift, bei der Sofortimplantation, der Kammerweiterung/-spreizung und der Guided
Expansion.

Veranstalter
American Dental Systems GmbH

Organisation/Anmeldung

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29

04229 Leipzig | Deutschland

Tel.: +49 341 48474-308

Fax: +49 341 48474-290
event@oemus-media.de | www.oemus.com

inkl.

Hands-on

Bitte geben Sie bei Ihrer Anmeldung die vollstandige und korrekte Rechnungsanschrift an. Fiir die
nachtrégliche Anderung der Rechnungsanschrift fallt eine Servicegebiihr in Hohe von 30,— € an

Hydrodynamische Knochenpréparation
kombiniert mit internem Sinuslift oder

Fiir den Workshop Hydrodynamische Knochenpréparation kombiniert mit internem Sinuslift oder lateraler
Augmentation melde ich folgende Personen verbindlich an:

i Leipzig 13.09.2019 Q Trier 20.03.2020 Q Wiesbaden 30.10.2020 Q

lateraler Augmentatwon Wiesbaden 25.10.2019 Q Hamburg 18.09.2020 O Berlin* 13.11.2020 Q
Essen 08.11.2019 O Konstanz* 25.09.2020 O
Unna 14.02.2020 O Miinchen 09.10.2020 O

Anmeldeformular per Fax an

+49 341 48474-290

*Hinweis: Bis auf Konstanz (10.00 — 13.00 Uhr) und Berlin (09.00 — 12.00 Unhr) finden die Workshops von 15.00 — 18.00 Uhr statt.

oder per Post an

Titel, Name, Vorname, Tétigkeit

Titel, Name, Vorname, Tétigkeit

OEMUS MEDIA AG stemee
HolbeinstraBe 29
04229 Leipzig
Deutschland

DTG 5/19

Die Allgemeinen Geschéaftshedingungen der OEMUS MEDIA AG (ab-
rufbar unter www.oemus.com/agb-veranstaltungen) erkenne ich an.

Datum, Unterschrift

E-Mail (Bitte angeben! Sie erhalten Rechnung und Zertifikat per E-Mail.)
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Der neue Intraoralscanner: Aus einem ,sehr gut” wird ein ,nahezu perfekt”

Dr. Bernhild-Elke Stamnitz ist von den spiirbaren Vorteilen der CEREC Primescan von Dentsply Sirona iiberzeugt.

In einer Praxis, in der digitale Tech-
nologien von Anfang an zu Hause
sind, bedeuten neue Gerite weniger
Pflicht als tatsdchlich ein Vergnii-
gen. Dr. Bernhild-Elke Stamnitz
aus Langen freute sich daher sehr,
als eine der ersten Zahnirztinnen
CEREC Primescan, den neuen In-
traoralscanner von Dentsply Sirona,
in ihrer tdglichen Arbeit nutzen zu
koénnen. Als CEREC-Trainerin ist
sie mit der digitalen Abformung
bestens vertraut, doch mit CEREC
Primescan gelingt dabei ein Quali-
tatssprung.

»Ich begeistere mich einfach fiir
Technologien®, so erkldrt Dr. Bern-
hild-Elke Stamnitz ihren Weg zu
einer digital voll ausgestatteten
Praxis, die sie seit 2004 in Langen
in eigener Niederlassung fiihrt. Mit
CAD/CAM-Technologien in der
Zahnheilkunde kam sie schon wih-
rend ihres Studiums in Heidelberg
in Berithrung. ,Wihrend in den
Anfingen der digitalen Abformung
noch die Frage stand, bei welchen
Indikationen sie wirklich einsetz-
bar ist, fragen wir uns heute: Wo
nicht?

Fiir Dr. Stamnitz sind die Vor-
teile offensichtlich: ,,Zunichst ein-
mal geht es einfach schneller. Man
muss sich die klassischen Arbeits-
schritte nur einmal vergegenwarti-
gen: Loffel in verschiedenen Gro-
Ben herauslegen und anprobieren.
Hier miissen hinterher auch alle
aufbereitet werden. Dann ist das
Material fiir die Abformung he-
rauszusuchen — eventuell gelingt es
damit nicht gleich perfekt, also wie-
derholen sich die Schritte. All das
fallt bei der digitalen Abformung
weg.“ Die Zahnirztin sieht im di-
gitalen Weg auch einen zu mehr
Nachhaltigkeit, weil nichts weg-
geworfen werden muss, die Lager-

schieht, er kann am Bildschirm
seine Mundsituation sehen und ver-
steht sehr viel besser, wo und aus wel-
chen Griinden eine Behandlung
notig ist.

Zeit-, material- und
kostensparend

Einmal als richtig und fiir die
Praxis als passend erkannt, war fiir
Dr. Stamnitz die digitale Abfor-
mung aus ihrem Alltag nicht mehr
wegzudenken. Aus ihrer Sicht hat

brachten, meint die CAD/CAM-
Expertin. Eine weitere wichtige
Verbesserung ist die Randdarstel-
lung der Priparation. Das ist fir die
Weiterverarbeitung des Scans sehr
wichtig. Zum anderen liefert der
Scan verlisslich alle Informationen,
die ein Techniker braucht. Er kann
das Modell bearbeiten sowie ein-
fach und sicher die Okklusion und
Artikulation einstellen. Dr. Stam-
nitz arbeitet vorwiegend chairside
(»bis zu drei Zihne fertige ich di-

Y
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Abb. 1: Ausgangssituation, Zahn 37. — Abb. 2: Abschlusssituation, Zahn 37.

sich die Technologie hier in den ver-
gangenen Jahren enorm weiterent-
wickelt. Mit CEREC Primescan ist
jetzt ein Intraoralscanner auf den
Markt gekommen, der den Ablauf
sptirbar beschleunigt und verein-
facht sowie Ergebnisse liefert, die
bisher so kaum zu erreichen waren.
»Die Abformung war vorher schon
wirklich gut, doch jetzt ist sie
schlicht und einfach besser.”

Konkrete Vorteile

Das ldsst sich ihrer Meinung an
einigen Punkten konkret festma-
chen: Mit CEREC Primescan kon-
nen Situationen gescannt werden,
in denen Patienten ein parodontal

rekt am Stuhl®), iibergibt grofere
Arbeiten aber auch an ihren Zahn-
techniker im praxiseigenen Labor.
»Die digitale Abformung ist sowohl
aus klinischer als auch aus wirt-
schaftlicher Sicht sinnvoll®, erklart
Stamnitz. ,Doch ebenso wichtig ist
der Zusatznutzen fiir die Patienten,
die das ,digitale Erlebnis® wirklich
schitzen und es weitererzihlen.”

CEREC Primescan im Praxistest

Wie CEREC Primescan sich im
Praxisalltag bewihrt, zeigt eine
Kasuistik: In die Praxis kam eine
Patientin mit einer insuffizienten
Krone an Position 37, unter der sich
eine Sekundirkaries verbarg. Nach

Abb. 3: Scan UK mit pripariertem Zahn 37.— Abb. 4: Die Priparationsgrenze wird von der Software automatisch eingezeichnet, kann
aber manuell auf Wunsch angepasst werden. — Abb. 5: Benutzeroberfliiche fiir das Design der Restauration, die iiber den Touchscreen
bedient werden kann. — Abb. 6: Benutzeroberfliche fiir den Start der Herstellung der Krone.

haltung fiir Materialien reduziert
sich, und — fiir Dr. Stamnitz das
Wichtigste — der Patient riickt stir-
ker in den Mittelpunkt des Gesche-
hens. ,Digitale Technologien sind
auch ein tolles Kommunikations-
tool. Der Patient erlebt bei einer
digitalen Abformung, was ge-

geschddigtes Gebiss aufweisen, das
durch lange Zahnkronen sowie frei-
gelegte Wurzelareale gekennzeich-
net ist. Wird subgingival prapariert,
erreicht der Scanner auch diese
Stellen. ,,Gerade das war bisher ein
Punkt, den viele als Argument
gegen die digitale Abformung auf-

der Exkavation sollte der Zahn mit
einer neuen CEREC-Krone final
versorgt werden. Dafiir wurde die
neue Aufnahmeeinheit CEREC
Primescan AC mit kippbarem und
deutlich groflerem Touch-Monitor
zunichst komplett und schnell des-
infiziert. Insgesamt wird der Scan-

ner im Lauf der Behandlung drei-
mal verwendet: nach der Pripa-
ration Unterkiefer mit Zahn 37,
Scan des Gegenkiefers sowie Scan
des beidseitigen Bukkalbisses. Nach
Entfernung der insuffizienten Krone
und der finalen Prédparation kam
Primescan zum Einsatz, den Dr.
Stamnitz so beschreibt: ,,Als lang-
jahrige Nutzerin einer CEREC
Omnicam fiel mir sofort auf, dass
Primescan etwas anders in der
Hand liegt, der Scanner ist nun

noch besser ausbalanciert. Das
Scannen selbst gelang schnell und
einfach — auch deshalb, weil ich viel
weniger auf bestimmte Scanwinkel
oder ein Scanprotokoll achten
musste. Der Ganzkieferscan war in
weniger als einer Minute erledigt,
was absolut keine Selbstverstind-
lichkeit darstellt. Der Scan wurde
direkt in ein 3D-Bild umgesetzt. Im
Vergleich zu bisherigen Scannern
fiel zudem auf, dass sich auch an-
dere Materialien scannen lassen,
etwa Restaurationen aus Gold.“

Nach dem Scan zeichnet die
Software automatisch eine Prépara-
tionsgrenze ein. Diese kann manu-
ell angepasst werden. Die Steuerung
dafiir lauft tiber das Touchpad, das
den Trackball ersetzt. Ein Tool, das
sich viele Anwender gewiinscht hat-
ten. Anschlieflend ermittelte die
CEREC Software 5 einen Erstvor-
schlag. ,,Auch diesen schaue ich mir
immer sehr genau an‘, erldutert sie.
»Meist, so auch hier, bin ich nach
kleinen Anpassungen sehr zufrie-
den.“

Software lernt mit dem
Anwender zusammen

Hintergrund der nochmals deut-
lich verbesserten Erstvorschlige in
der CEREC Software 5 ist der Ein-
satz von kiinstlicher Intelligenz.
Mit der neuen Generation lernt die
Software von nun an mit dem An-
wender zusammen und kann somit
fiir zukiinftige Versionen noch bes-
sere Erstvorschldge designen. Auch
die Modellachse wird vollig auto-
matisch gesetzt.

Wihrend des Designs und der
Herstellungsvorbereitung war die
Patientin dabei und konnte ihrer
Zahnirztin zuschauen. ,,Das Be-
handlungserlebnis fiir meine Pa-
tienten ist in solchen Fillen immer
etwas Besonderes®, weifd Dr. Stam-
nitz. ,,Sie werden zu jeder Zeit mit-
einbezogen, konnen auch Fragen
stellen und live dabei sein, wie ihre
Krone entsteht.“ Diese wurde dann

aus einem Celtra Duo Block heraus-
gefrist, ein zirkonverstarktes Lithi-
umsilikat mit hervorragenden &s-
thetischen Eigenschaften und einer
hohen Festigkeit. Nach nur elf Mi-
nuten war die Krone fertiggestellt.
Die Einprobe zeigte bereits eine
perfekte Passung. Die Krone wurde
mit Malfarben und Glasurmasse
individualisiert und glasiert, an-
schliefend im Mund der Patientin
mit einem dualhirtenden, hoch-
festen Kompositzement (Calibra

Ceram) adhisiv befestigt. Die ge-
samte Behandlungszeit betrug in
diesem Fall etwa 90 Minuten.

Bessere Qualitat
in kiirzerer Zeit

Die Genauigkeit des Scans
sowie die Schnelligkeit der Daten-
erfassung und -verarbeitung wir-
ken sich selbstverstandlich auf das
Endergebnis aus. Die Ausgestaltung
der Krone und vor allem deren Rian-
der hingt sehr stark von der Qua-
litit der Abformung ab — und hier
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Abb. 7: Dr. Bernhild-Elke Stamnitz, Zahn-
drztin aus Langen, ist voll des Lobes iiber
Primescan, der das intraorale Scannen
leichter als je zuvor werden liisst.

zahlt sich die Anwendung von
CEREC Primescan aus. Dr. Stam-
nitz: ,Die geschliffenen beziehungs-
weise gefrasten Restaurationen sind
dank der neuen CEREC Software 5
noch feiner, noch detaillierter
ausgearbeitet. Und dies bei einem
insgesamt noch einmal verkiirzten
Prozess vom Scan bis zum Einset-
zen. Die im gesamten Ablauf ge-
sparte Zeit nutze ich fiir meine
Patienten. Wir behandeln hier nicht
nur einen Zahn, vor uns sitzt immer
ein Patient. Genau der soll im Mit-
telpunkt stehen. Denn zu einem
schonen Licheln, zu dem wir ihm
verhelfen, gehort durchaus mehr als
nur gesunde und schone Zahne.

Quelle: Dentsply Sirona
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Notwendige Updates
eines Rontgensystems

orangedental/VATECH: Wichtige Informationen zu Windows-Updates.

Microsoft wird den Support von
Windows 7 nichstes Jahr einstellen
und bringt dadurch viele Anwen-
der dlterer VATECH-Gerite in die
schwierige Entscheidungssituation,
eventuell auf Windows 10 umstel-
len zu miissen.

Bei der Entwicklung und Inver-
kehrbringung der Rontgengerite
seit 2007 war WindowsXP Stand
der Technik. Seit 2007 hat die
Firma Microsoft das Betriebssys-
tem Windows durch neue Pro-
grammversionen (Windows Vista,
Windows 7, Windows 8, Windows 10)
und signifikante Programm-Up-
dates stark verdndert und be-
dauerlicherweise den technischen
Support ihrerseits eingestellt. An
diese schnellen und erheblichen
Anderungen des Betriebssystems
Windows konnten die Entwickler
der Rontgensysteme seiner Zeit
nicht denken, wodurch heute leider
ein erhohter Aufwand zum Update
eines Rontgensystems, welches ur-
spriinglich fiir Windows XP konzi-
piert wurde, entsteht.

Diese unangenehme und teure
Erfahrung wird Anwendern der
aktuellen VATECH-Geriite erspart.
Durch die Vereinfachung der Platt-
form der aktuellen 2D- und 3D-

Rontgengerite wird orangedental/
VATECH in Zukunft die Rontgen-
gerite den jeweiligen Anforderun-
gen entsprechend auf das aktuelle
Betriebssystem updaten konnen.
Der koreanische Hersteller besti-
tigte, dass zukiinftige Updates der
aktuellen Gerdte ohne hoheren
finanziellen Aufwand ermdoglicht
werden.

Falls Sie zu den Anwendern
dlterer VATECH-Gerite gehoren
und unter Umsténden jetzt vor der
Entscheidung stehen, eine idltere
Software updaten zu miissen, neh-
men Sie bitte mit uns Kontakt auf.

Durch entsprechende Riick-
kaufaktionen oder Sonderange-
bote konnen wir auf Thre aktuelle
Situation eingehen und Thnen eine
individuelle Lésung vorschlagen.

premium innovations

Infos zum Untemehmen
[=] %) [=]
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orangedental
GmbH & Co. KG
Tel.: +49 7351 47499-0
www.orangedental.de

Hochqualitative Bildgebung bei
geringster Strahlenbelastung

Das neue DVT-System PreXion3D EXPLORER iiberzeugt.

Kaum eine andere Firma ist so spezialisiert auf die dreidimensionale Ront-
gendiagnostik wie das seit tiber 15 Jahren am Markt aktive Hightech-
Unternehmen PreXion aus Japan. Dessen neues DVT-System PreXion3D
EXPLORER besticht durch ein klares und ultraprizises Bild bei geringst-
moglicher Strahlenbelastung und einfachster Bedienung — und das zu

von 50x50,

hinweg.

einem wirtschaftlich attraktiven Preis.

Bei vielen DVT-Bildgebungs-
systemen heutzutage geht eine
gute Bildqualitit meist mit hoher
Strahlenbelastung einher. Der
fiir den europdischen Markt
entwickelte PreXion3D
EXPLORER bietet mit
einem 0,3mm Focal Spot
und Voxel-Groflen von
0,07mm eine in diesem
Bereich einzigartige Kom-
bination aus hochstmog-
licher Bildqualitit bei ge-
ringstmoglicher Strahlen-
belastung. Das neue DVT von

PreXion erméglicht einen akkuraten 360-
Grad-Rundumblick von 512 bis 1.024 Auf-
nahmen.

Der PreXion3D EXPLORER verfiigt

neben der 3D-Analyse-Funktion tiber
einen , True“- und einen ,Reconstructed“-
Panoramamodus bei Bildausschnittgrofen (FOV)
150x78 und 150x160mm. Zusitzlich
besticht das Gerit durch einfache Bedienbarkeit, um-
fangreiche Planungsprogramme und Bildgebungssoft-
ware iber alle zahnmedizinischen Indikationsbereiche

Infos zum Untemehmen

WWW.prexion.eu

PreXion Europe GmbH
Tel.: +49 6142 4078558
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Der neue Dreh- und Angelpunkt

Die neuen Implantologie- und Chirurgiemotoren aus dem Hause Bien-Air sind einfach wie nie zuvor.

Mit dem Ziel der Vereinfachung von
Implantatinsertionen sowie oral-
chirurgischen Eingriffen hat das
Schweizer Dentalunternehmen
Bien-Air Dental die neuen Implan-
tologie- und Chirurgiemotoren
Chiropro und Chiropro PLUS vor-
gestellt. Die Steuerung erfolgt mit-
hilfe eines einzigen Drehknopfs:
Anhand einer Drehbewegung navi-
giert der Nutzer durch die Ments,
zur einfacheren Wartung ldsst sich
dieser leicht entfernen und steri-
lisieren. Dank dieser prignanten
Schnittstelle zeigen der Chiropro

sowie der Chiropro PLUS die

Infos zum Untemehmen

Sl

ELE

wichtigsten Informationen auf ei-
nen Blick: Art der zu verwendenden
Instrumente, Drehzahl und -mo-
ment, Fordermenge der Spiil-
flussigkeit und Drehrichtung. Wih-
rend der neue Chiropro im Wesent-
lichen dem Implantatsetzen gewid-
met ist, ermdglicht der Chiropro
PLUS sowohl die Durchfithrung
von implantologischen als auch
oralchirurgischen Eingritfen. Vor-
programmierte Behandlungsab-
laufe und die Moglichkeit, die Ein-
stellungen je nach den Besonder-

heiten des Patienten zu idndern,

erleichtern ebenfalls die Bedienung
der neuen Implantologie- und Chi-
rurgiemotoren. So einfach haben
Behandler den Dreh raus.

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

Bien-Air Dental SA
Tel.: +41 32 3446464
www.bienair.com
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COMPUTERUNTERSTUTZTE
3D-KIEFERRELATIONS-

BESTIMMUNG
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I_DX 16 Fdralle Indokationen im
CBCT digitalen dentalen Workflow

Infomaterial auf Anfrage

+49 371517636 - +49 162 295 9999

www.hd-medical.gmbh - info@hd-medical.gmbh

MEDICAL SOLUTIONS GMBH

adding intelligence to medical devices
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PLANEN SIE SCHON ODER ARTIKULI

S-D-Kephalometrische Analyse zur Bestimmung der cranialen Symmetrie,

Sagittal-Medianebene, Okklusionsebene und Inzisalpunkt
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Auf der IBS 2019 wurde das neue DVT-Gerat PreXion3D EXPLORER des
japanischen. Technologiekonzerns PreXion vorgestellt. Das extra fur den
européischen und US-amerikanischen Markt entwickelte System ermoglicht
eine auBergewohnliche Kombination aus préaziser Bildgebung, groBem Bild-
ausschnitt, geringer Strahlenbelastung, sicherer Diagnostik und digitaler Pla-
nung fur alle Indikationsbereiche der modernen Zahnheilkunde.

Zeigen Sie, was in lhnen steckt — mit Prazision von PreXion.

q)re X ion PreXion (Europe) GmbH StahlstraBe 42-44 - 65428 Russelsheim - Deutschland
make IT visible Tel.: +49 6142 4078558 - info@prexion-eu.de - www.prexion.eu



