Prophylaxe

Wie viele

Dentalhygienikerinnen

brauchen wir?

In diesem Jahr feierte die Dentalhygienikerin in Deutschland ihr 25-jahriges Jubildum. In den
letzten Monaten wurde jedoch kaum eine Frage in diesem Zusammenhang haufiger gestellt: Wie
viele Dentalhygienikerinnen brauchen wir? Eine gute Frage, aber wie lautet die Antwort?

Autor: Prof. Dr. Johannes Einwag

Wie viele Dentalhygienikerinnen sind aktuell in
Deutschland beschéftigt? In der Tat lagen bis-
her harte Daten nur von einzelnen Fortbil-
dungszentren — meist in Zusammenhang mit
Jubilden (zum Beispiel: 100. Dentalhygienikerin
in Stuttgart, 100. Dentalhygienikerin in Berlin,
10. Kurs in ..., und so weiter) vor. Vorstands-
mitglieder der verschiedenen Verbande fur
den Beruf der DH geben circa 1.500 an. Be-
lastbar war diese Zahl allerdings nicht. Aus
diesem Grund startete der Autor im August
2019 eine Umfrage an allen deutschen Aus-/
Fortbildungsstatten. Tabelle 1 stellt die Ergeb-
nisse dar.

Seit dem Inkrafttreten des Gesundheitsstruk-
turgesetzes im Jahre 1993, in dem durch Ar-
tikel 22 (,Anderung des Gesetzes zur Aus-
tibung der Zahnheilkunde”) erstmals die ge-
setzlichen Voraussetzungen fur die Qualifi-
zierung einer DH in der Bundesrepublik
Deutschland geschaffen wurden, sind somit
(Stand Anfang September 2019) 1.820 DHs in
der Bundesrepublik qualifiziert worden, davon
1.646 auf dem Weg der Aufstiegsfortbildung
und 174 tber einen Bachelorstudiengang.
Wie viele tatsachlich heute in der Bundes-
republik fur die Patientenversorgung zur Ver-
fugung stehen, ist mit diesen Zahlen nattr-
lich nicht beantwortet.

Zwei Gruppen sind zu bertcksichtigen: Einige
DHs sind bereits verstorben, einige sind im
Ruhestand, wieder andere arbeiten im Aus-
land, sind in der Industrie oder der Fortbil-
dung tatig. Gegengerechnet werden mussten
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praxen in Richtung praventionsorientierte Zahn-
medizin ist das ein Tropfen auf den heifllen
Stein. ,Wir brauchen mehr Dentalhygienikerin-
nen, und zwar schnell’, folgemn die einen,
insbesondere angesichts der Entwicklung in
europaischen Nachbarlandem, wie zum Bei-
spiel der Schweiz (ca. 2.500 DHs bei ca. 6.200
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Ein GroBteil der in Deutschland tétigen DHs hat
mehrere Arbeitgeber bzw. arbeitet in mehre-
ren Praxen, da sie in einer klassischen Einzel-
praxis nicht ausgelastet werden kénnen.! (,Es
gibt nicht gentigend zu tun.’) Da stellt sich die
Frage, ob wir moglicherweise bereits jetzt zu
viel DHs haben.

Also noch einmal die Frage: Wie viele DHs brau-
chen wir? Das kommt auf die Rahmenbedin-
gungen an. In diesem Zusammenhang sind
zwei zentrale Faktoren von Bedeutung: Die
fachliche Entwicklung und jene des Gesund-
heitssystems.

Fachlich sind folgende Perspektiven bereits jetzt
offensichtlich: Abweichungen vom ,Gesunden”
werden durch neue Diagnoseverfahren friihzei-
tiger als bisher erkannt, préventive/therapeuti-
sche Eingriffe erfolgen in einem Stadium, das
eine weitgehende Restitutio ad Integrum er-
moglicht — sowohl was Erkrankungen der Zahn-
hartsubstanz als auch der Weichgewebe be-
trifft. Die Zahnmedizin wird ,medizinischer”. Eine
verstarkte Digitalisierung ist zu erwarten.

Das Gesundheitssystem wiederum wird mit-
telfristig ganz entscheidend von folgenden
Faktoren gepragt sein:
- der demografischen Entwicklung
(die Menschen werden élter)
- dem enormen Kostendruck im
Gesundheitswesen
- dem Mangel an Fachkraften
- der Feminisierung des Berufsstandes

Und hier stellen sich ,ganz einfach” die Fragen:

- Wer macht das?

- Wer macht was?

- Wo positioniert unser zukinftiges
Gesundheitssystem eine DH?

- Ist sie Fachkraft fur die selektive Intensiv-
prophylaxe in allen Altersgruppen oder
Spezialistin fur die parodontale Nachsorge?

- Agiert sie als ,Parodontaltherapeut” fur die
nichtchirurgische PAR-Behandlung oder
gar als ,Mini-Zahnarzt*? (,Mini” im Sinne
von minimalinvasiver Therapie.)

Alle diese Modelle existieren bereits in unter-
schiedlichen Regionen dieser Welt. Hinter der-
selben Berufsbezeichnung verbergen sich teil-
weise dramatische Unterschiede: DH ist nicht
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gleich DH. Die Konsequenzen - nicht nur
bezogen auf die Anzahl der benotigten Fach-
kréfte - liegen auf der Hand.

Und noch etwas ist offensichtlich: Der Zahn-
arzt in der Einzelpraxis als Regelfall ist ein
JAuslaufmodell”. Die Zukunft liegt in Zahn-
medizinischen Versorgungszentren, in denen
mehrere Kolleginnen/Kollegen in unterschied-
lichen Tatigkeitsschwerpunkten (Chirurgie, En-
dodontie, Implantologie, Kinderzahnheilkunde,
Parodontologie) zum Wohl des Patienten
High-End-Versorgung praktizieren. In der Bun-
desrepublik wird kurz- und mittelfristig die DH
nicht nur als Spezialistin ftr die parodontale
Nachsorge, sondern als Leiterin einer fiir das
gesamte Zentrum tatigen Abteilung fur Pra-
vention agieren sowie zusatzlich in der zen-
trumsinternen/zentrumsexternen Fortbildung
(z.B. Mitarbeiterschulung/Schulung von Pflege-
kréften in Senioren-/Behinderten-/Pflegeein-
richtungen). Die Inhalte der Fortbildung miis-
sen entsprechend angepasst werden.

Anfertigung und Beurteilung von Réntgenauf-
nahmen in Form von Einzel- und Bissflugel-
aufnahmen auf eigene Entscheidung).?

Schreckgespenst oder Modell fur die Zukunft?
Wir leben in spannenden Zeiten. Also noch
einmal die Frage: Wie viele Dentalhygienike-
rinnen brauchen wir? Die Antwort kann nur lau-
ten, dies hangt von den Rahmenbedingungen
ab! Sicher st allerdings: Wer einmal mit einer DH
in der Praxis gearbeitet hat, will nicht mehr auf
sie verzichten und jemals wieder ohne DH ar-
beiten. Die Qualifikation und die Intensitat einer
DH ist so dramatisch anders.

Inden Niederlanden beispielsweise erhalten die dortigen ,Bachelor-DHs"

abdem 1. Januar 2020 im Rahmen eines funfjahrigen Modellversuchs

mehr Autonomie.? Diese DHs, die im Unterschied zu Deutschland

Uber eine vierjahrige universitare Ausbildung verfligen, durfen dann,

sofern sie im nationalen Register fir Gesundheitsberufe als zugelassen

eingetragen sind, selbststandig Leistungen erbringen, die bislang den

Zahnarztenvorbehalten waren ...

Ein aktuelles Beispiel aus dem Ausland: Swiss
Dental Hygienists und das Zentrum fur me-
dizinische Bildung in Bern boten im August
2018 erstmalig ein zweijahriges Nachdiplom-
studium in Geronto-Dentalhygiene an? An-
dere Lander, nicht nur in Amerika oder Asien,
auch direkt vor unserer Hausttr, gehen jedoch
viel weiter: In den Niederlanden beispielsweise
erhalten die dortigen ,Bachelor-DHs" ab dem
1. Januar 2020 im Rahmen eines ftinfiahrigen
Modellversuchs mehr Autonomie.? Diese DHs,
die im Unterschied zu Deutschland tber eine
vierjghrige universitdre Ausbildung verftigen,
durfen dann, sofern sie im nationalen Register
fur Gesundheitsberufe als zugelassen einge-
tragen sind, selbststandig Leistungen erbrin-
gen, die bislang den Zahnérzten vorbehalten
waren (z.B. Verabreichung von Lokalangsthe-
sien, Behandlung primérer Karies sowie die
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OEMUS MEDIA AG

© Brandschutz in der Zahnarztpraxis

Wir bieten lhnen ein realitdtsnahes Brandschutztraining und gestalten das Seminar
praxisorientiert nach den aktuellen Richtlinien (DGUV 205-023). Nach einem theoreti-
schen Block haben Sie im Anschluss die Mdglichkeit, Ihr bereits gewonnenes Wissen
in unserem Feuerldschtraining mithilfe modernster Technik praktisch zu vertiefen. Mit
der richtigen Loschtaktik bekdmpfen Sie eine bis zu 1,6 m groBe Gasflamme. Sie
erhalten ein Zertifikat gemdB DGUV 205-023.

Theorie: Grundziige des Brandschutzes | Betriebliche Brandschutzorganisation | Feuer-
[6scheinrichtungen | Gefahren durch Brande | Verhalten im Brandfall

Praxis: Handhabung und Funktion der Geratschaften Auslésemechanismen |
Loschtaktik und eigene Grenzen der Brandbekampfung | Realitatsnahe Ubung mit
Feuerldscheinrichtungen | Wirkung und Leistung von Feuerldscheinrichtungen |
Betriebsspezifische Besonderheiten | Einweisen in den betrieblichen Zustandigkeits-
bereich

Abschlussbesprechung: Diskussion | Beantwortung offener Fragen
Kursdauer: 2 Stunden
Fortbildungspunkte: 3

® Notfallmanagement in der Zahnarztpraxis

Wir gestalten den Unterricht praxisorientiert und lebendig nach den aktuellen Leitlinien. In
der Kombination mit zahlreichen praktischen Ubungseinheiten gewahrlgisten wir Ihnen eine
optimale Wissensvermittlung und bereiten Sie so ideal auf einen mdglichen Notfall vor.

Online-Anmeldung/
Kursprogramm

Theorie: Grundlagen Notfallmanagement: Wer macht was? | Allgemeine notfallmedi-
zinische Grundlagen | Notfallmedizinische Ausstattung — Was muss und was kann? |
Notfallalgorithmen

Praxis: Simulation von Notfallsituationen | Notfalldiagnostik mit und ohne Hilfsmittel* |
Kardiopulmonale Reanimation | Beatmung und Atemwegssicherung | Einflihrung in die
Defibrillation mittels AED | Umgang mit dem eigenen Notfallmaterial

Hinweis: Bitte bringen Sie Ihre praxisinterne Notfallausstattung zum Seminar mit.

* Das Notfalltraining entspricht den Anforderungen der QM-Richtlinien des G-BA, in denen neben einer
adaquaten Notfallausstattung auch eine regelmaBige Notfallfortbildung fir Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter von Arztpraxen empfohlen wird.

Kursdauer: 3 Stunden

Fortbildungspunkte: 4

Kursgebiihr

Seminar @ Brandschutz (Einzelbuchung)
Seminar @ Notfallmanagement (Einzelbuchung)
Kombipreis Seminar @ & Seminar @

90,— € zzg1. MwSt.
120,— € zzgl. MwSt.
199,— € zzgl. MwSt.

Veranstalter

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

DEIISY

Brandschutz und
Notfallmanagement
in der Zahnarztpraxis

Anmeldeformular per Fax an

+49 341 48474-290

oder per Post an

OEMUS MEDIA AG
HolbeinstraBe 29
04229 Leipzig
Deutschland
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Fir das Seminar ® Brandschutz und/oder fiir das Seminar ® Notfallmanagement melde ich folgende Personen verbindlich an:

Online-Anmeldung unter: www.notfall-seminar.de

Seminar @ Seminar @ Seminar @ Seminar ®
Baden-Baden 07. Dezember 2019 ] a Warnemiinde 22. Mai 2020 [m] a
Unna 14. Februar 2020 ] a Essen 25. September 2020  Q a
Marburg 15. Mai 2020 ] m]

Titel, Name, Vorname Titel, Name, Vorname

Die Allgemeinen Geschéftsbedingungen fiir Veranstaltungen (abrufbar

Stempel X
P unter www.oemus.com/agb-veranstaltungen) erkenne ich an.

Datum/Unterschrift

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




