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B Aktuelles

Herbst mit VILA

Dr. Tahmina Allrath und Co-Autoren
stellen die Ergebnisse einer Studlie vor,
welche die Okklusionsstabilitdt nach
Herbst-Behandlung in Kombination
mit Lingualtechnik untersucht hat.

Wissenschaft & Praxis N Seite 6

Digitale Praxis

Im letzten Teil seiner Artikelserie zur
Griindung einer komplett digitalen
KFO-Praxis geht Yong-min Jo, Ph.D,
insbesondere auf zu berticksichti-
gende juristische Aspekte ein.

Wirtschaft & Recht N Seite 20

Align Summit

Mit einem informativen Programm —
sowohl fir Behandler als auch
Praxisteammitglieder — fand Mitte
November in Mdnchen das Align
DACH Summit statt.

Veranstaltungen N Seite 24

[N Kurz notiert

220 Mio. Euro

So viel entgeht gesetzlich Ver-
sicherten an Krankenkassen-
zuschiissen pro Jahr durch nicht
regelméfBig wahrgenommene
Untersuchungen beim Zahnarzt.
(Quelle:KZBV)

Patientendaten

Rund 850 Datenpannen durch
Fehlversendungen von Patien-
tenunterlagen wurden von den
Datenschutzbehérden seit Inkraft-
treten der Datenschutz-Grundver-
ordnung im Mai 2018 registriert.
(Quelle:NDR)

Optisch perfekte Ergebnisse

Nicht selten verbleiben nach erfolgreich abgeschlossener KFO-Therapie noch kleinere
Restliicken in der Front, die den &sthetischen Eindruck triiben. Mithilfe minimalinvasiver, direkt
applizierter Kompositversorgungen lassen sich Zahne und Lacheln optimal in Form bringen.

Zur Realisierung eines optisch perfekten Behandlungsergebnisses konnen postkieferorthopadische Situationen eine Nach-
behandlung durch eine restaurative Versorgung erforderlich machen. Direkte Kompositversorgungen sind nicht nur minimalinvasiv,
sondern bieten dartiber hinaus eine exzellente Reparaturfahigkeit von Zahnen. (Fotos: © Prof. Dr. Diana Wolff)

Immer mehr Patienten, die sich heutzutage einer kieferortho-
padischen Behandlung unterziehen, wiinschen sich neben der
Korrektur ihrer Zahn- und Kieferfehlstellungen insbesondere
auch eine Verbesserung der dentalen und fazialen Asthetik.

Kieferorthopadische Behandlungen
tragen zur (Wieder-)Herstellung
optimaler Zahn- und Kieferstellun-
gen bei und unterstiitzen somit die
Lebensdauer des Gebisses. Neben
der Erzielung bestmdglicher okklu-
saler Beziehungen werden dabei

auch stabile Langzeitergebnisse
sowie eine ansprechende Asthetik
angestrebt. Insbesondere die den-
tale Asthetik bzw. der Wunsch
nach dem perfekten Lacheln ste-
hen heutzutage ganz oben auf der
Wunschliste potenzieller Patienten

Asthetische
Behandlungsalternative

Dass ein perfektes Behandlungs-
ergebnis nach kieferorthopadischer
Therapie léngst keine Garantie auf
Bestandigkeit hat, ist allgemein
bekannt. Ob Einhaltung von Eck-
zahndistanz, Zahnbogenform, Alte-
rung des Gebisses oder X-Effekt
bei geklebten Lingualretainern — zu
viele Faktoren spielen bei der Er-
haltung des erreichten klinischen
Zustands eine Rolle. Das Auftre-
ten von Rezidiven nach erfolgter
KFO-Behandlung ist daher kein
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seltenes Ereignis, sondern fester
Bestandteil des kieferorthopadi-
schen Praxisalltags.

Insbesondere bei Rezidivfallen, aber
auch fir die Korrektur einfacher
bis moderater Engstande bei vorlie-
gender Klasse|-Verzahnung steht
Kieferorthopaden und Patienten
mit orthodontischen Minitubes
eine weitere Behandlungsoption
zur Verfligung. Bei richtiger Indika-
tionsstellung eingesetzt, lassen sich
mithilfe dieser bracketdhnlichen,
nicht programmierten Tubes &sthe-
tische Ergebnisse erzielen. Durch
eine Kombination mit Alignern,
wobei die Minitubes nach dem
Ausnivellieren des Zahnbogens und
nach Bogenentfernung als Attach-
ment belassen werden, ist zudem
eine Erweiterung des Therapie-
spektrums maglich.

Dr. Sachin Chhatwani, Dr. Minh-Dan
Hoang und Yong-min Jo, Ph.D.,
stellen das Tube-o-Dontics® System
vor und berichten von ihren ersten
klinischen Erfahrungen.

N Seite 14

und haben einen groRen Einfluss
auf deren Bereitwilligkeit, sich einer
kieferorthopadischen Therapie zu
unterziehen. Modernste techni-
sche Tools stehen hilfreich zur
Seite, indem sie das angestrebte
Lacheln und die bis dahin erfor-
derlichen Therapieschritte vorab
visualisieren.

Auf dem Weg zum &sthetisch
perfekten Lacheln kdnnen auch
restaurative Malnahmen zur Form-
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bzw. Proportionsveranderung von
Zahnen eine wichtige Rolle spie-
len. Ob Keramikveneers, Kronen-
oder direkte kompositbasierte
Versorgungen — Maoglichkeiten
gibt es viele. Welche Vorteile ins-
besondere die minimalinvasiven,
direkt applizierten Kompositver-
sorgungen bieten, zeigt Prof.
Dr. Diana Wolff.
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Dr. Claudia Obijou-Kohlhas
DGLO-Tagungsprasidentin 2020

Die hohe Kunst
der Lingualtechnik

Am 7. und 8. Februar 2020 findet die nunmehr die 14. Wissen-
schaftliche Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fiir
Linguale Orthodontie (DGLO) statt. Worauf sich Fans und
Anwender der Lingualtechnik freuen konnen, verrat Tagungs-
prasidentin Dr. Claudia Obijou-Kohlhas in ihrem GrufRwort.

Dr. Claudia Obijou-Kehlhas
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Vortrage konnten wir viele
namhafte Referenten aus
Hochschule und Praxis
gewinnen und daher ein
spannendes und vielsei-
tiges Programm fiir Sie
zusammenstellen. In einem

iebe Kolleginnen
und Kollegen, im
Namen des 1. Vor-
sitzenden Dr. Andreas | g
Bartelt und des gesamten
Vorstandes lade ich Sie E
und lhre Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter ganz herzlich
in die Metropolstadt Diisseldorf ein.
,Dusseldorf lacht schoner”, denn
die hohe Prazision der vollstéandig
individualisierten, digitalisierten
Lingualtechnik in den Hénden von
Experten lasst keine Wiinsche

~Ein spannendes
und vielseitiges
Programm®

offen, um ein perfektes Lachen zu
kreieren. Das Motto der diesjahri-
gen Tagung Uberzeugt und zeigt
weit mehr als nur Lingualbrackets:
Lingual and More, die hohe Kunst
der Lingualtechnik.

In einem Pre-Congress-Workshop
zeigen Prof. Dr. Benedict Wilmes
und Dr. Martina Brautigam die
aktuellen Weiterentwicklungen und
die richtige Handhabung des Bene-
sliders. Fiir die wissenschaftlichen

ANZEIGE

Ganztageskurs dirfen sich
unsere Zahnmedizinischen Fach-
angestellten mit der kieferorthopa-
dischen Assistenz in der Lingual-
technik mit dem Anfertigen von Scans
und digitalen Fotos vertraut machen
und zertifizieren.

Zum traditionellen Round-Table-
Abend genieRen wir in einem urigen
Brauhaus leckere rheinische Spe-
zialitaten und Altbier. Anschliefend
geht es in die angesagteste Club-
Bar der Stadt, das ,Sir Walter".
Unseren Galaabend im ,THE VIEW
Skylounge & Bar" diirfen Sie auch
auf keinen Fall verpassen!

Finden Sie dartiber hinaus genug
Zeit, sich in unserer begleiten-
den Industrieausstellung mit den
neuen Produkten aus der ge-
samten Kieferorthopadie zu be-
schaftigen.

Liebe Freunde der Lingualtechnik —
lassen Sie uns gemeinsam durch
den fachlichen Austausch die
hohe Kunst der Kieferorthopadie
weiterleben!
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Zahnarztlicher Kinderpass

Die Bayerische Landeszahnarztekammer
aktualisiert ihren ,Vorsorgefahrplan®.

Der Kinderpass der BLZK wurde
inhaltlich Uberarbeitet — er enthalt
z.B. die drei neuen Friherken-
nungsuntersuchungen. Auf diese
haben Kinder zwischen dem 6. und
dem vollendeten 33. Lebensmonat
seit Juli 2019 Anspruch. Die Zeit-
intervalle der Untersuchungen im
Kinderpass wurden dementspre-
chend angepasst. Eltern und Kin-
der finden in der Neuauflage auch
einige Extras, z.B. ein Ratebild oder
eine Gebissgrafik, in die Eltern

eintragen kénnen, an welchem Tag
die einzelnen Zahne durchgebro-
chen sind. Diese Dokumentation
liefert dem Zahnarzt nttzliche
Informationen.

Den zahnarztlichen Kinderpass be-
kommen Eltern von ihrem Zahn-
arzt. Zahnarztpraxen kdnnen ihn
im Onlineshop der Bayerischen
Landeszahndrztekammer unter
shop.blzk.de bestellen. Dort ist der
Kinderpass auch als kostenloser
Download verfiigbar.

BI.ZK‘

Bayerische
LandesZahnarzte
Kammer

Zahnarztlicher Kinderpass

Quelle: BLZK

Nachgeben statt Wutanfall

Ein Drittel der Kids darf ohne Zahneputzen ins Bett.

Katastrophal. Damit lassen sich
die Ergebnisse einer Studie zu den
Putzgewohnheiten von Kindern
wohl am besten zusammenfassen.
Die im Rahmen der Kampagne
#strongteethstrongkids durch-
geflihrte Befragung in GroRbritan-
nien enthillte, dass Kinder unter
12 Jahren im Schnitt neun Mal
pro Woche ihre Zahne putzen.

Zudem putzen sie nicht lange
genug: im Schnitt gerade mal
76 Sekunden. Ohne Ermahnung der
Eltern wiirde nur ca. jedes flinfte
Kind regelméaRig seine Zahne
putzen.

Filr sieben von zehn Eltern sei
die Mundhygiene der schwierigste
Part der Erziehung. Sie brauchen
durchschnittlich neun Minuten,

um ihre Kids zum Z&ahneputzen
zu ,iberreden”. Uber 70 Prozent
der Befragten gaben sogar zu, zu
kapitulieren, um Wutanfalle zu ver-
meiden. Einigkeit herrschte zudem
dartiber, dass Mundhygiene als
fester Bestandteil des Schulunter-
richts eingefiihrt werden sollte.

Quelle: ZWP online

Angst vor Patientenklagen

Neun von zehn britischen Zahnarzten fuirchten Beschwerden unzufriedener Patienten.

Der Beruf des Zahnarztes ist so-
wohl physisch als auch psychisch
sehr herausfordernd und halt ohne
Frage viel Stresspotenzial bereit.
Eine Stressquelle, die bisher unter-
schatzt wurde, ist die Angst vor
Patientenklagen. In einer kiirzlich
im British Dental Journal verdffent-
lichten Studie gaben 89 Prozent
der mehr als 1.100 befragten Zahn-
drzte an, dass sie sich diesbeziig-
lich Sorgen machen. Die von Dental
Protection durchgefiihrte Untersu-
chung legt zudem offen, dass sich
mehr als drei Viertel der Zahnarzte
davon gestresst fiihlen. Die Angst
fungiert demnach als zuséatzlicher
Stressfaktor, der sich negativ auf
die Gesundheit der Zahnarzteschaft
auswirkt. Bereits &ltere Studien
haben belegt, dass Stress u.a. das
Urteilsvermdgen beeintrachtigt und
ein hohes Potenzial fiir Behand-
lungsfehler mit sich bringt.

Quelle:ZWPonline
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Teamverstarkung

BLUE SAFETY beruft Martin Wetzel als Leiter Finanzen.

Seit Oktober verstarkt Martin Wetzel
die Riegen von BLUE SAFETY als Leiter
Finanzen. (Foto: © BLUE SAFETY)

Zum 1. Oktober 2019 berief das
Wasserhygiene- und Medizintechno-
logie-Unternehmen BLUE SAFETY
Martin Wetzel zum Leiter Finanzen.
Der Finanzexperte aus dem Heil-
berufssektor verstarkt die Miinste-
raner beim Ausbau der finanziellen

Strukturen zugunsten des weiteren
Unternehmenswachstums sowie der
Produktentwicklung und -einfiihrung.
Mit der neu geschaffenen Position
stellen sich die Wasserexperten fiir
die Zukunft auf.

,Dynamisches Wachsen fordert pro-
fessionelle finanzielle Begleitung.
Mit Martin Wetzel haben wir einen
erfahrenen Spezialisten gewinnen
konnen, der aufgrund seines Hinter-
grunds nicht nur versiert in der
Finanz-, sondern auch in der Dental-
welt agiert und unser Unternehmen
bereits lange Jahre als externer
Berater begleitete’, kommentiert
Jan Papenbrock, Griinder und
Geschaftsfihrer BLUE SAFETY,
die Entscheidung.

Quelle: BLUE SAFETY

BLUESAFETY
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70 Prozent wurden
Daten teilen

Onlineumfrage stellt hohe Bereitschaft zum Teilen
von Patientendaten fest.

55 %

Ja, wann Datenklay und Missbrauch
glaubhal susgeschiosson it

o5

<n, zur Unterstitzung der Forschung
und Heilung von Krankheiten.

Wir sind auf deiner Seite.

Eine reprasentative YouGov-Umfrage
im Auftrag der SBK Siemens-
Betriebskrankenkasse hat vor dem
Hintergrund des Datenschutzes
im Gesundheitswesen die Bereit-
schaft von Versicherten zum Teilen
ihrer Patientendaten abgefragt.
56 Prozent der Befragten méchten
ihre Daten nur weitergeben, wenn
Datenmissbrauch ausgeschlossen
ist. Knapp die Hélfte (48 Prozent)
gab an, dass sie mit der Verarbei-
tung ihrer Daten nur einverstanden
ware, wenn dies keine Auswirkungen
auf ihren Krankenversicherungs-
schutz hat — diese Zahl ist bei Kran-
ken hoher (58 Prozent bei erkrank-
ten und 50 bei gesunden Befragten).
Deutlich wird auch: Finanzielle Vor-
teile spielen bei der Motivation, die

i Ausheng dor SBK Siermaros Sevabskrwkanianse N u 1785 gasstrich Uersicharin. Mehrluchrsnnn g mighch.

70 % der Deutschen sind bereit, ihre Patientendaten zu teilen.

48 %EI/

Ja, wann a5 keine Auswirkungen auf
mainen Krankemerscheningsschwtz hat.

%

43 %
Ja, wann &3 der Sicharheit memner
Medikamente und Therapien dient.

sBi)

eigenen Daten zu teilen, keine pro-
minente Rolle. Nur rund 30 Prozent
der Befragten verspricht sich Vor-
teile, etwa in Form von Boni.
Grundsatzlich wiirde rund die Halfte
der gesetzlich Krankenversicher-
ten ihre Patientendaten teilen:
44 Prozent, wenn damit Krankheiten
geheilt werden kdnnen, 43 Prozent,
wenn es der Sicherheit der eigenen
Medikamente oder Therapien dient.
39 Prozent der Befragten wiirden
einer Weitergabe zustimmen, wenn
die Kommunikation mit Arzten und
Krankenkassen dadurch schneller
und einfacher wiirde.

Quelle:
SBK Siemens-Betriebskrankenkasse

Schulungskoffer preisgekront

.Koffer voller Wissen" mit Praventionspreis ausgezeichnet.

Das Projekt ,Ein Koffer voller
Wissen: Mundpflege in der Pflege"
der Bayerischen Landeszahnérzte-
kammer (BLZK) — unterstitzt von
der Kassenzahnarztlichen Vereini-
gung Bayerns (KZVB) — ist weiter
auf Erfolgskurs. Anfang November
wurde der Schulungskoffer, mit
dem Zahnérzte Pflegepersonal zum
Thema Mundhygiene bei Pflege-
bedirftigen schulen, mit dem
zweiten Platz beim Praventions-
preis ,Patient und zahnérztliches

BLZK\KZVB

Die bayerischen
Zahndrzte

Team — eine starke Allianz fir die
Mundgesundheit” geehrt.

Verliehen wurde der Preis von der
Bundeszahnarztekammer (BZAK)

und CP GABA im Rahmen des
Deutschen Zahnarztetags in Frank-
furt am Main. Die Auszeichnung
ist Teil der gemeinsamen ,Initiative
fir eine mundgesunde Zukunft
in Deutschland”. Bei der Auswahl
der Sieger war der unabhangigen
Expertenjury vor allem wichtig,
dass die Projekte praxisnah und
ergebnisorientiert anwendbar
sind.

Quelle: BLZK /KZVB

Deutscher Millerpreis verliehen

Priv.-Doz. Dr. Dr. Christian Kirschneck erhalt in diesem Jahr die renommierte Auszeichnung.

Der Millerpreis der Deutschen Ge-
sellschaft fir Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde (DGZMK), die hdchste
wissenschaftliche Auszeichnung
der deutschen Zahnheilkunde,
ging in diesem Jahr an Priv.-Doz.
Dr. Dr. Christian Kirschneck vom
Universitatsklinikum Regensburg,
leitender Oberarzt der Poliklinik ftr
Kieferorthopadie. Erist der erste Fach-
zahnarzt flr Kieferorthopadie in
der Geschichte des mit 10.000 Euro
dotierten Preises, dem diese Ehre
zuteilwurde.

In der ausgezeichneten Habilita-
tionsarbeit ,Pharmakologische
Beeinflussung der orthodontischen
Zahnbewegung unter Berlicksich-
tigung parodontal-inflammatori-
scher Prozesse" konnte Priv.-Doz.
Dr. Dr. Kirschneck experimentell
zeigen, dass Pharmaka, welche in
anderen Disziplinen der Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde sowie
in der Allgemeinmedizin bereits
erfolgreich therapeutisch genutzt
werden, auch bei der kieferortho-
padischen Korrektur von Zahn- und
Kieferfehlstellungen wirksam ein-
gesetzt werden kdnnen. Basierend
auf diesen Erkenntnissen konnte

Der leitende Oberarzt Priv.-Doz. Dr. Dr. Christian Kirschneck hat den Millerpreis

erhalten. (© Foto: Quintessence News)

zudem nachgewiesen werden,
dass die kieferorthopadische Zahn-
bewegung und eine bakteriell
induzierte Parodontitis zahlreiche
Parallelen auf zellularmolekularer
Ebene zeigen, da sich beide Pro-
zesse gegenseitig verstarken. Dies
eroffnet neue Maglichkeiten nicht
nur fir die interdisziplindre Therapie

von Patienten mit Zahnfehlstellun-
gen und/oder Parodontitis, sondern
auch fir die gezielte Beeinflussung
der jeweils zugrunde liegenden
Entziindungsprozesse.

Quelle:
Universitétsklinikum Regensburg

Ungerechtfertigte Kundigung

Zahnarzt unterliegt vor Gericht und muss ehemaliger Angestellten offene Anspriiche nachzahlen.

Die Herstellung von Abformmassen
ist handwerkliche Prazisionsarbeit,
und selbst fiir routinierte Zahntech-

niker/-innen eine echte Herausfor-
derung. Weil ein 16-jahriger Lehr-
ling mit einigen Anldufen scheiterte,

rastete der Chef aus. Eine 18-jahrige
Assistentin horte das, ergriff Partei
fur den Lehrling und ersuchte um
einen hoflicheren Umgangston.
Das war offenbar Grund genug fur
den Dienstgeber, ein Zahnarzt, die
Angestellte zu entlassen.

Die Betroffene wandte sich an die
Arbeiterkammer Niederosterreich,
der Fall ging vor das Arbeits- und
Sozialgericht. Die Entlassung war
nicht gerechtfertigt. Der Dienst-
geber musste der Frau alle offenen
Anspriiche nachzahlen.

Quelle:
Arbeiterkammer Niederdsterreich
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Dr. Tahmina Allrath Dr. Elisabeth Klang
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Abb.1a-e: Beidseitiger Distalbiss mit
Tiefbiss und ausgepragter Spee-Kurve
im Unterkiefer sowie frontalen Eng-
stéanden in beiden Kiefern. Abb.2a-e:
Nach dem Einsetzen der rigiden
Stahlbogen werden die Shells fir die
Herbst-Teleskope adhdsiv an den
Vestibularflachen befestigt. Die Stahl-
bbdgen werden distal der 7er-Rohrchen
vertikal umgebogen, um eine Licken-
offnung wahrend der Herbst-Phase zu
vermeiden.

Abb.3a-c: Beidseitige Insertion der
Teleskope der Herbst-Apparatur. Die
Fixierung erfolgt im Unterkiefer mittels
Zylinder und Schraube, im Oberkiefer
mittels L-Pin. Zur perfekten Aktivierung
wurde beidseits ein Aktivierungsring
von 2 mm Breite aufgeklemmt.

Okklusionsstabilitat nach Herbst-Behandlung

in Kombination mit Lingualtechnik

Ein Beitrag von Dr. Tahmina Allrath, M.Sc. Lingual Orthodontics, Dr. Elisabeth Klang und Prof. Dr. Dr. h.c. Dirk Wiechmann.

Inwieweit bei Klasse II-Patienten, die mithilfe einer vollstandig individuellen lingualen Apparatur (VILA) in Kombination mit einer
Herbst-Apparatur behandelt wurden, eine gute Stabilitat der erzielten Okklusion erreicht werden kann, wurde bislang nicht untersucht.
Der folgende Artikel stellt die Ergebnisse einer Studie vor, die sich genau dieser Thematik widmet. Dabei wurden die Befunde
von insgesamt 32 Patienten durchschnittlich 2,5 Jahre nach Abschluss der aktiven Behandlung ausgewertet. Das Durchschnittsalter
der Patienten beim Einsetzen der Herbst-Apparatur lag bei 16,1 Jahren.

Einleitung

ie kieferorthopadische
Korrektur einer Klasse II-
Malokklusion kann, ba-
sierend auf einer fach-
kundigen Anfangsdiagnostik, auf
verschiedene Arten durchgefiihrt
werden. Beim noch heranwach-
senden Patienten stehen dabei
in erster Linie funktionskiefer-
orthopédische Konzepte mit einer
angestrebten Férderung des Un-
terkieferwachstums im Vorder-
grund. Ist nur noch ein geringes
oder kein Wachstum mehr zu
erwarten, muss der Behandler
auf Konzepte zurlickgreifen, bei
denen primar die Alveolarfort-
satze inklusive der Zahne gegen-
einander verschoben werden, die
sogenannte dentoalveoldare Kom-
pensation. Dabei hat sich die Kor-
rektur einer Klasse II-Malokklusion
mittels Herbst-Apparatur bei Ju-
gendlichen und jungen Erwach-
senen als Uberaus effektiv erwie-
sen (Pancherz und Ruf 2000).
Nach der Korrektur mit einer
bukkalen Multibracketapparatur
und einer gegossenen Herbst-
Apparatur werden zudem stabile
Ergebnisse beschrieben (Bock et al.
2016).
Eine effiziente Therapie der
Klasse lI-Malokklusion ist auch
mit einer vollstandig individuel-
len lingualen Apparatur (VILA) in
Kombination mit einer Herbst-
Apparatur maglich (Vu et al. 2012).
Untersuchungen zur Okklusions-
stabilitét bei den so behandelten
Patienten liegen bisher nicht vor.

Ziel der Studie

In dieser Studie sollte Uberprft
werden, ob die kieferorthopadi-
sche Behandlung einer Klasse II-
Malokklusion mit einer VILA in
Kombination mit einer Herbst-
Apparatur bei Jugendlichen und
jungen Erwachsenen zu stabilen
Ergebnissen fiihrt.

,Die Korrektur einer Klasse lI-Malokklusion mittels
Herbst-Apparatur hat sich bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen
als uberaus effektiv erwiesen.”

Behandlungsablauf
Fallbeispiel

Bei dieser 17-jahrigen Patientin
wurde eine Klasse lI-Fehlstellung

therapiert (Abb. 1). Nach der
Ausformung und Nivellierung mit
zundchst runden und anschlie-
Rend eckigen superelastischen
Nickel-Titan-Bogen wurden rigide

Stahlbdgen zur Bisslagekorrektur
eingesetzt. Die adhdsive Befes-
tigung der Herbst-Shells erfolgte
im Unterkiefer an den Eckzahnen
und ersten Pramolaren sowie
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im Oberkiefer an den ersten Mo-
laren und zweiten Pramolaren
(Abb. 2).

Anschliefend wurden die Herbst-
Teleskope eingesetzt. Zur Erhchung
des Patientenkomforts erfolgte
die Aktivierung der Teleskope in
mehreren Schritten. Abbildung 3
zeigt einen initialen Vorschub
von etwa 3,56 mm. Sechs Wochen
spater erfolgte die erste Nach-
aktivierung der Teleskope. Dabei
wurde die Patientin in eine
neutrale Bisslage eingestellt. Drei
Monate vor der Entfernung der
Teleskope erfolgte eine erneute
Nachaktivierung im Sinne einer
Uberkorrektur.

Die Herbst-Apparatur verblieb ins-
gesamt zwdlf Monate im Mund.
Nach ihrer Entfernung wurde
die Feineinstellung der Okklu-
sion bis zum Debonding durch-
geflhrt (Abb. 4). Zur Retention
wurden festsitzende Kleberetai-
ner in beiden Kiefern eingesetzt.

sodass schlief3lich bei insgesamt
32 Patienten eine Befundauswer-
tung mindestens ein Jahr nach
Abschluss der aktiven Behand-
lung durchgeflihrt werden konnte.
Das Durchschnittsalter dieser
Patienten beim Einsetzen der
Herbst-Apparatur betrug 16,1
Jahre (Min.: 14,7, Max.: 19,8; SD:
1,87). Das Zeitintervall zwischen
dem Ende der aktiven Behand-
lung (TO) und der Nachunter-
suchung (T1) betrug im Durch-
schnitt 2,5 Jahre (Min.: 1,3; Max.:
4,5;SD:0,75).

Methode

Die gesamte Auswertung wurde
an Gipsmodellen durchgefthrt,
die mittels eines Wachsbisses
in habitueller Interkuspidation zu-
geordnet wurden. Zur Beurteilung
der Okklusionsstabilitat wurden die
Bisslage sowie der Overbite und
der Overjet zu den Zeitpunkten TO

,Die Korrektur einer Klasse ll-Malokklusion
mit einer VILA in Kombination

mit einer Herbst-Apparatur zeigt eine

gute Okklusionsstabilitat.”

Zusatzlich wurde ein graziler
Aktivator mit aulerst geringem
Vorschub (ca. T mm) angefertigt
(Abb. 5). Die Patientin wurde an-
gewiesen, dieses Gerat jede Nacht
zutragen (Nachtaktivator).

Da bei der Patientin initial ein
Tiefbiss vorlag, wurde das Gerat
seitlich freigeschliffen. 16 Mo-
nate nach der Entfernung der
lingualen Apparatur konnte die
bisher letzte Retentionskon-
trolle durchgeflihrt werden. Dabei
zeigte sich eine stabile Okklusion
in habitueller Interkuspidation
(Abb. 6).

Patientenkollektiv

Alle Patienten wurden in einer
kieferorthopadischen Fachpraxis
(Prof. Wiechmann, Dr. Beyling und
Kollegen, Bad Essen, Deutsch-
land) mit einer vollstandig indi-
viduellen lingualen Apparatur

(WIN, DW Lingual Systems GmbH,

Bad Essen, Deutschland) behan-

delt. Folgende weitere Inklusions-

kriterien wurden fir die Studie
definiert:

+ Alter der Patienten beim Ein-
setzen der Apparatur 20 Jahre
oderjinger

+ keine Extraktionen

+ kein kieferorthopadischer Liicken-
schluss bei Nichtanlagen

+ aktive Behandlung vor mindes-
tens einem Jahr abgeschlos-
sen

Insgesamt erfiillten 60 Patienten
diese Anforderungen. Sie wurden
gebeten, sich in der kieferortho-
padischen Praxis zur Retentions-
kontrolle vorzustellen. Viele Pa-
tienten kamen der Bitte nach,

(Abschluss der aktiven Behand-
lung) und T1 (Nachuntersuchungs-
zeitpunkt) bestimmt. Die Messun-
gen erfolgten mittels Schieblehre
nach der von Vu et al. (2012) und
Klang et al. (2018) beschriebenen
Methode.

Eine Neutralverzahnung wurde mit
0 mm definiert, bei Abweichun-
gen nach distal wurden posi-
tive Werte vergeben. Alle Daten
wurden unter Verwendung des
Tabellenkalkulationssystems Excel
(Microsoft, Redmont, WA, USA)
erfasst und statistisch ausge-
wertet.

Ergebnisse

Der durchschnittliche Distalbiss
am Ende der aktiven kieferortho-
padischen Behandlung betrug
gerundet 0,1 mm (Min.: =0,8 mm;
Max.: 1,3 mm; SD: 0,32). Zum Zeit-
punkt T1, 2,5 Jahre spater, betrug
der Distalbiss im Durchschnitt
gerundet ebenfalls 0,1 mm (Min.:
-0,8 mm; Max.: 1,7 mm; SD: 0,39).
Es kam also zu keiner messbaren
Verschlechterung.

Der durchschnittliche Overbite
betrug zum Zeitpunkt TO 2,1 mm
(Min.: 1,0 mm; Max.: 3,0 mm; SD:
0,49) und zum Zeitpunkt T1 2,3 mm
(Min.: 1,0 mm; Max.: 3,0 mm; SD:
0,05). Im Mittel ist der Biss um nur
0,2 mm (Min.: 0 mm; Max.: 0,6 mm;
SD: 0,33) abgesunken.

Der durchschnittliche Overjet be-
trug zum Zeitpunkt TO 2,3 mm
(Min.: 1,8 mm; Max.: 39 mm; SD: 0,49)
und zum Zeitpunkt T1 2,5 mm
(Min.: 1,8 mm; Max.: 4,2 mm; SD:
0,61). Im Mittel hat sich der Overjet
um nur 0,2 mm (Min.: 0 mm, Max.:
0,7 mm; SD: 0,25) vergroRert.
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Abb.4a-e: Situation direkt nach dem
Einsetzen der festsitzenden 3-3-Re-
tainer in beiden Kiefern. Abb.5a-c:
Nachtaktivator in situ. Abb.6a—e: Bei
der Retentionskontrolle (T1) 16 Monate
nach dem Ende der aktiven Behandlung
zeigten sich stabile okklusale Verhalt-
nissein habitueller Interkuspidation.

Ubrigens

Dr. Tahmina Allrath hat als eine von
wenigen Kieferorthopédden weltweit
am international renommierten be-
rufsbegleitenden Studiengang Master
of Science in Lingual Orthodontics
an der Medizinischen Hochschule
Hannover teilgenommen und diesen
mit Erfolg abgeschlossen.

ANZEIGE

,Dieses Behandlungskonzeptist eine interessante Alternative
zu herkommlichen Methoden.”

Kurze Einordnung

In einer systematischen Uber-
sichtsarbeit zur Stabilitat der

Klasse Il-Behandlungen mit so-
genannten ,Fixed Functional Ap-
pliances" berichteten Bock et al.
(2016) Uber eine gute okklusale

Stabilitat mindestens ein Jahr
nach Abschluss der aktiven Be-
handlungsphase. Die okklusalen
Kernparameter hatten sich dabei

im Durchschnitt nur geringfiigig
verschlechtert (sagittale Molaren-
relation: 1,2 mm; Overbite: 1,0 mm;
Overjet: 1,8 mm). Wie auch in der
vorliegenden Studie konnte eine
gute Okklusionsstabilitat erzielt
werden.

Schlussfolgerung

Die Korrektur einer Klasse II-
Malokklusion mit einer VILA in
Kombination mit einer Herbst-
Apparatur zeigt eine gute Okklu-
sionsstabilitdt. Zusammen mit
der beim Einsatz vollstandig indi-
vidueller lingualer Apparaturen
zu erwartenden hohen Ergebnis-
qualitat (Pauls et al. 2017) und
dem statistisch signifikant redu-
zierten Schmelzentkalkungsrisiko
(Wiechmann et al. 2015) ist die-
ses Behandlungskonzept eine
interessante Alternative zu her-
kommlichen Methoden.
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Prof. Dr. Diana Wolff

Abb. 1: Frontalansicht, 16-jahriges Mad-
chen am Ende der kieferorthopadischen
Therapie. Abb.2: Aufbissansicht, die
hypoplastischen Formen der Zahne 12
und 22 sowie die zum Teil vorhandenen
Licken zu den Nachbarzdhnen sind
erkennbar. Abb.3: Situation nach Ent-
fernung der kieferorthopadischen
Apparatur. Eine deutliche Schmelz-
hypoplasie mit gelblich-braunlicher
Verfarbung ist an 12 zu erkennen. Abb. 4:
Detailansicht des Zahnes 12. Abb.5:
Frontalansicht der Oberkieferfront-
zéhne — Ausgangssituation. Abb.6:
Detailansicht des Zahnes 22. Abb.7:
Detailaufnahme 12 nach Anrauen mit-
tels Mikrosandstrahlgerat — mit dieser
Malnahme wurde der hypoplastisch
veranderte Zahnschmelz an 12 scho-
nend entfernt. Abb. 8: Absolute Trocken-
legung mittels Kofferdam und Anprobe
des Silikonschlissels. Abb.9: Detail-
aufnahme 22 nach Anrauen mittels
Mikrosandstrahlgerat. Abb.10: Situation
direkt nach Abschluss der Behand-
lung — die Zahnformkorrekturen an
12 und 22 gliedern sich in Form und
Farbe harmonisch ein. Abb.11: Frontal-
ansicht, direkt nach Abschluss der
Behandlung.

Tabelle 1: Ubersicht von Studien zur Ver-
sorgungsart der Zahnformkorrekturen
mit direkt applizierten Kompositen.

Postkieferorthopadischer Luckenschluss
mittels direkter Kompositversorgungen

Ein Beitrag von Prof. Dr. Diana Wolff, Arztliche Direktorin der Poliklinik fiir Zahnerhaltung, Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde,
Universitatsklinikum Tiibingen.

Immer mehr Patienten, die sich heutzutage einer kieferorthopadischen Behandlung unterziehen, wiinschen sich neben der
Korrektur vorliegender Zahnfehlstellungen sowie funktioneller Stérungen insbesondere auch eine Verbesserung der Asthetik
ihres Lachelns. Restaurative MalRnahmen zur Formveranderung von Zahnen kdnnen hierbei einen hilfreichen Beitrag leisten.
Der folgende Artikel zeigt, was die Zahnerhaltung beim Liickenschluss nach erfolgter KFO-Therapie beitragen kann, um letztlich
asthetisch perfekte Ergebnisse zu erzielen.

ANZEIGE

Halbich
LINGUALTECHNIK UG

BEHANDLER =

Einleitung

ostkieferorthopédische Si-
tuationen, bei denen per-
sistierende Diastemata,
Hypoplasien von Zahnen
(Abb. 1-11), persistierende Milch-
zahne bei Nichtanlagen (Abb. 12-14),
unharmonische Schneidekanten-
verldufe (Abb.15-25) oder nicht
ausreichend korrigierbare Zahnfehl-
stellungen vorliegen, kénnen eine
Nachbehandlung im Sinne einer res-
taurativen Versorgung der genann-
ten Befunde notwendig machen. Je
nach Alter der Patienten und Zustand
der Zahne, in Bezug auf gegebenen-
falls schon vorliegende Versorgun-
gen sowie Kosten-Nutzen-Risiko-
Relation stehen hierflr verschiedene
invasive restaurative Methoden zur
Verfligung.
Die Auswahl reicht von Kronen-
versorgungen uber keramische Ve-
neers bis hin zu direkten komposit-
basierten Versorgungen. Hierbei
werden minimalinvasive, direkt ap-
plizierte Kompositversorgungen zu-
nehmend bevorzugt, weil sie einige
Vorteile in sich vereinen. Dazu gehort
u.a., dass sie eine minimal- oder

sogar noninvasive Vorgehensweise
mit geringstgradigem Zahnhart-
substanzverlust ermdglichen. Dies
ist vor allem flr Patienten wichtig,
bei denen Zahnerhalt im Vordergrund
stehen muss, beispielsweise bei
Kindern und Jugendlichen, oder
auch bei Patienten mit weitgehend
unversehrten Zahnen.
Weiterfiihrend bieten direkte Kom-
positversorgungen eine exzellente
Reparaturfahigkeit. Dadurch konnen
sie flexibel und Uber die Zeit hinweg,
wenn nd&tig, immer wieder an sich
dndernde Situationen in der Mund-
hohle angepasst werden (z.B. bei
weiterer Zahnstellungsénderung).
Auch Anderungen der Patienten-
wiinsche hinsichtlich Form oder
Farbgebung der Restaurationen
konnen tber die Liegedauer hinweg
durch Anpassungen der Restaura-
tionen berlicksichtigt werden, z. B.
bei Bleichtherapien und Aufhellung
der generellen Zahnfarbe.

Der finanzielle Aufwand fiir die Her-
stellung ist niedriger als bei vergleich-
baren laborgefertigten Restauratio-
nen. Mittels moderner Materialien,
die eine genaue Anpassung der Zahn-
farbe und Transluzenz ermdglichen,
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sowie bei korrekter Verarbeitung,
Farbgestaltung und Oberflachen-
vergltung im Sinne einer qualitativ
hochwertigen Politur kénnen &sthe-
tisch sehr ansprechende und natr-
liche Ergebnisse erzielt werden.

Somit erweitert sich die Palette post-
kieferorthopadischer Weiterversor-
gungsmoglichkeiten enorm. Im vor-

Behandlungsplanung hilfreich. Zu
diesem Zeitpunkt kann der nach-
behandelnde Spezialist an den Kie-
ferorthopaden rlickmelden, ob noch
geringfiigige Stellungsénderungen
einzelner Zdhne zur Optimierung des
spateren Ergebnisses erfolgen soll-
ten, beispielsweise die Ausrichtung
eines hypoplastischen lateralen

.Postkieferorthopadische Situationen
konnen eine Nachbehandlung
im Sinne einer restaurativen Versorgung

notwendig machen.”

liegenden Artikel werden zum einen
die generelle Vorgehensweise flr
die Herstellung derartiger Restaura-
tionen beschrieben und zum ande-
ren anhand von Indikationsbeispie-
len die verschiedenen Einsatzmog-
lichkeiten erlautert.

Planungsphase

Gegen Ende der kieferorthopadischen
Therapie, bestenfalls noch vor Ent-
fernung von kieferorthopadischen
Apparaturen, sollte eine Vorstellung
beim nachbehandelnden Spezialis-
ten erfolgen. Ein Begleitschreiben
vom Kieferorthopaden mit den
gewiinschten postkieferorthopadi-
schen Korrekturen ist flr die weitere

Schneidezahns in der Liicke. Des
Weiteren kann zu diesem Zeitpunkt
schon eine Aufklarung tber den
weiteren Behandlungsablauf und die
optimale Koordination zwischen
Kieferorthopaden und Zahnerhaltern
erfolgen.

Nach Entfernung der kieferortho-
padischen Apparatur erfolgt, je
nach Befund und gegebenenfalls
schneller Versorgungsnotwendigkeit
in Bezug auf die Eingliederung eines
Retainers, erneut die Vorstellung
beim Zahnerhalter fir die Abdruck-
nahme, die Herstellung der Planungs-
modelle und des Wax-ups. Liegen
vom Kieferorthopdden aktuelle
Modelle ohne kieferorthopadische
Apparatur vor, so konnen diese dafiir

verwendet werden. Wichtig ist, dass
die Modelle die aktuelle Zahnstel-
lung wiedergeben. Altere Modelle
sind nicht verwendbar.

Anhand des auf den Modellen erstell-
ten Wax-ups wird in einer weiteren
Vorbesprechung eine intraorale Simu-
lation, ein sogenanntes Mock-up,
durchgefthrt. Daftr wird mithilfe
eines iber dem Mock-up gefertigten
Silikonschliissels (oder einer Tief-
ziehschiene) eine Ubertragung der
geplanten Aufbauten auf die Zdhne
durchgefiihrt. Nach relativer Trocken-
legung erfolgt eine Modellation mit-
tels Komposit a) frei Hand; b) mittels
Silikonschlissel; ¢) mittels Tiefzieh-
schiene. Der Patient erhalt ausrei-
chend Zeit, um die Verénderungen
zu begutachten. Nahe Verwandte,
z.B. die Eltern oder Partner, sind gern
eingeladen, dieser Sitzung beizu-
wohnen. Die spateren, zum Teil deut-
lichen Veranderungen der Zahne
bewirken haufig eine starke Verén-
derung der Wirkung des Lé&chelns
und des gesamten Gesichtes. Somit
ist es sinnvoll, dem Patienten Zeit
einzurdumen, um die spatere Situa-
tion ausreichend begutachten zu
konnen. Die Situationen mit und
ohne Mock-up werden regelhaft
fotografisch zur Dokumentation und
fur die weitere Kommunikation fest-
gehalten.

Wichtige Informationen
fiir die Patienten

Hier einige wichtige Aspekte, die
fur die Patientenaufklarung bedeut-
sam sind und auch schon im Vorfeld
kommuniziert werden kénnen:

+ Die direkten Zahnformkorrektu-
ren kdnnen minimal- oder sogar
noninvasiv eingebracht werden.
Je nach Ausgangssituation ist es
mdglich, dass nur eine Aufrauung
der Schmelzoberflachen durch-
gefiihrt wird. Ein umfangreiches
Abschleifen der Zahne ist nicht
notwendig.

+ Die Behandlung ist meist weitge-
hend schmerzfrei und kann haufig
ohne Lokalandsthesie durchge-
flihrt werden.

+ Das Risiko fir eine Schadigung
der Pulpa ist durch das Ausbleiben
einer Praparation auf ein Mini-
mum reduziert.

+ Die direkten Zahnformkorrektu-
ren haben exzellente funktionelle
Uberlebensraten, und mittlerweile
liegen Studiendaten von Nach-

. . Uberlebensrate (UR)/
Autor Jahr Patnenten/{-\nzahl LI Art der Versorgung Jahrliche Fehlerrate
Restaurationen Follow-up
(AFR) (%)
Direkte Veneers UR: 82.8/
FIENECEL L AW D Diastemaschluss AFR:3.7
UR:75.2/
Allonso etal. 2012 13/21 11 Zahnformkorrekturen AFR. 2.6
: Direkte Veneers UR:87.5/
resiiciel A ¢ Zahnformkorrekturen AFR:3.2
Direkte Veneers UR: 84.6/
Frese and Wolff etal. 2013 58/176 5 Zahnformkorrekturen .
) AFR:3.2
Diastemaschluss
UR:80.1/
Coelho-de-Souza etal. 2015 86/196 35 Direkte Veneers AFR: 4.9 (vitale Zahne)
ARF: 9.8 (avitale Zahne)
Direkte Veneers UR Funktionell: 98.6
Frese, Krastl and Wolff etal. 2019 198/667 155 Zahnformkorrekturen UR Gesamt: 79.1/

(Manuskript in Vorbereitung)

Tabelle 1

Diastemaschluss

AFR: 1.3
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Abb.12: Ausgangssituation bei einem
15-jahrigen Madchen mit Nichtanlagen
der zentralen unteren Schneidezahne
und einem persistierenden Milchzahn in
diesem Bereich. Kurz vor Abschluss der
kieferorthopadischen Therapie erfolgt
die Uberweisung zur Planung der Zahn-
formkorrektur am persistierenden Milch-
zahn sowie zur Verbreiterung der Zahne
32 und 42 zum Verschluss der Liicken.
Abb.13: Nach Anlegen des Kofferdams
erfolgt die Anprobe des Silikonschlis-
sels. Abb. 14: Situation eine Woche nach
den Zahnformkorrekturen. Die Unterkie-
ferfrontzahne stellen sich harmonisch
in Verlauf, Form und Farbe dar. Die Pa-
tientin weist Mundhygienedefizite auf,
die in moderater Plaqueanlagerung zu
erkennen sind. Abb. 15: Ausgangssitua-
tion einer 40-jahrigen Patientin nach
Abschluss der kieferorthopadischen
Therapie. Farbauswahl mittels aufge-
brachten Kompositproben an Zahn 21.
Abb.16: Man erkennt deutliche Attritions-
facetten, die einen unharmonischen
Verlauf der Schneidekanten bedingen.
Abb.17: Aufbissansicht der Oberkiefer-
frontzahne, die Attritionsfacetten sind
deutlich erkennbar, sie reichen bis
ins Dentin. Abb.18: Frontalansicht mit
adaptiertem Silikonschlissel. Abb.19:
Frontalansicht nach Anrauen der Zahne
mittels Mikrosandstrahlgerat und An-
atzen mit Phosphorsaure. Der Silikon-
schlissel sowie ein Matrizenband sind
adaptiert. Abb.20: Aufbissansicht der
eingebrachten Zahnformkorrekturen an
den Oberkieferfrontzahnen, das Kom-
positmaterial rekonstruiert harmonisch
die urspriingliche Zahnform und deckt
die freiliegenden Dentinareale ab.
Abb.21: Frontalansicht der Abschluss-
situation nach Anfertigung der Zahn-
formkorrekturen an den Zahnen 12-22.
Abb. 22: 16-jahriger Junge am Ende der
kieferorthopadischen Therapie mit un-
gleichmaBigem Schneidekantenverlauf
und kleineren Licken zwischen den
zentralen und lateralen Schneidezahnen.
Abb. 23: Ausgangssituation nach Entfer-
nung der kieferorthopadischen Apparatur.
Abb. 24: Situation nach Einbringen der
Zahnformkorrekturen zur Harmonisierung
des Schneidekantenverlaufs und zum
Verschluss der Liicken. Abb. 25: Situation
flinf Jahre postoperativ.

Zur Info

Die Schwerpunkte der wissenschaft-
lichen Tétigkeit von Prof. Dr. Diana
Wolff liegen in der Grundlagenfor-
schung oraler Biofilme bei Gesund-
heit und Krankheit. Des Weiteren
widmet sie sich der translationalen,
klinisch-experimentellen Forschung
zum oralen Mikrobiom und zahn-
medizinischen Interventionen (u.a.
bei Autoimmunerkrankungen) sowie
der Biomaterialforschung zu zahn-
medizinischen Werkstoffen und Be-
handlungskonzepten.

beobachtungszeiten von bis zu
15 Jahren vor.

Die Herstellung der Zahnform-
korrekturen ist ein direkt in der
Mundhghle ausgefiihrter und auf-
wendiger Prozess. Es sind viele
Arbeitsschritte notwendig, die mit
hoher Prézision ausgefiihrt wer-
den mussen. Insofern muss von
einer Behandlungsdauer von min-
destens einer Stunde pro Zahn
ausgegangen werden.

Es ist keine provisorische Phase
notwendig. Die Aufbauten kénnen
nach der Beratungsphase in einer
(oder mehrerer) Sitzung(en) einge-
bracht und danach sofort belastet
werden.

+ Falls sich die individuelle Zahn-

situation des Patienten verdndert,
z.B. durch weiterflihrende kiefer-
orthopadische Therapie, ander-
weitige funktionelle Therapie, oder
falls sich die Zahnfarben und -for-
men der Nachbarzadhne im Laufe

des Lebens verandern, so sind
die Kompositaufbauten langfristig
anpassbar. Sie kénnen in Form und

Gingiva (Schwellung, Pseudotaschen)
die Herstellung, adhasive Befestigung
und Formgestaltung der Aufbauten

»Je nach Alter der Patienten und Zustand der
Zahne (...) sowie Kosten-Nutzen-Risiko-Relation
stehen verschiedene invasive

restaurative Methoden zur Verfugung.”

Farbe verandert werden und sind
somit flexibel an die Veranderun-
genin der Mundhohle adaptierbar.

Herstellung der direkten
Zahnformkorrekturen

Flr die restaurative Therapie sollten
die umgebenden gingivalen Gewebe
moglichst entziindungsfrei sein,
damit entzlindungsbedingte Blutun-
gen oder Formveranderungen der

nicht beeintrachtigen. Insofern
sollte optimalerweise circa eine
Woche vor der restaurativen Thera-
pie eine Prophylaxesitzung mit pro-
fessioneller Zahnreinigung (PZR)
und Mundhygienetraining statt-
finden.

Anschlietend wird die restaurative
Therapie terminiert, die je nach An-
zahl der zu restaurierenden Zahne,
Belastbarkeit und Ausdauer des
Patienten und Schwierigkeitsgrad

an einem Termin oder an mehreren
Terminen durchgefiihrt werden
kann. Den Patienten wird nochmals
erldutert, dass es sich bei den Termi-
nen um vergleichsweise langwierige
Behandlungen von mehreren Stun-
den handelt, da der Herstellungs-
prozess direkt in der Mundhohle er-
folgt und somit alle Arbeitsschritte,
die ansonsten auf einem Modell
auBerhalb der Mundhéhle durch
einen Techniker, direkt am Zahn
durch die behandelnde Zahnarztin,
den Zahnarzt durchgefiihrt wer-
den, was bei entsprechender Pro-
zessqualitdt und einer Vielzahl
von einzelnen Arbeitsschritten ein
ausreichendes Kontingent an Zeit
bedarf.

Im eigentlichen Restaurationstermin
erfolgt zu Beginn eine Farbauswahl
an den noch befeuchteten Z&hnen
und mdglichst bei Tageslicht. Diese
kann sehr gut mit den ausgewahl-
ten Kompositwerkstoffen direkt am
Zahn durchgefiihrt werden. Nach
Festlegung der notwendigen Kom-
positfarben — zumeist ein oder
zwei Dentinfarben, eine Schmelzfarbe
und eine Charakterisierungsfarbe,
z.B. opak-weilt oder blau-transpa-
rent — wird eine absolute Trocken-
legung durchgefiihrt. Dies erleich-
tert das langwierige Arbeiten am
Patienten, ist aber flir den Erfolg
der Behandlung nicht zwingend er-
forderlich.

Im Folgenden wird der klinische Her-
stellungsprozess beispielhaft erlau-
tert, es wird jedoch auf die genauen
Beschreibungen der verwendeten
Materialien und Instrumente mit Her-
stellerangaben verzichtet, da dies
den Umfang des hier vorliegenden
Artikels Uberschreiten wirde. Fir
detailliertere Informationen sei an
dieser Stelle auf einschlagige Literatur
oder Fortbildungskurse zu diesem
Themahingewiesen.

Anhand der Abbildungsserien wer-
den vier verschiedene Patientenfélle
beschrieben. Die Abbildungen 1 bis
10 illustrieren die Korrektur zweiter
hypoplastischer seitlicher Schneide-
zahne, die Abbildungen 12 bis 14
die Korrektur eines persistierenden
Milchzahnes in der Unterkieferfront,
die Abbildungen 15 bis 21 zeigen die
postkieferorthopadische Korrektur
eines unharmonischen Schneide-
kantenverlaufs beim Erwachsenen
und die Abbildungen 22 bis 25
die Korrektur multipler Liicken und
eine Harmonisierung des Schneide-
kantenverlaufs mit einem Follow-up
von flinf Jahren.

Zum exemplarischen Vorgehen: Die
Z&éhne werden als erstes mit einem
Mikrosandstrahlgerat angeraut
(z. B. Aluminiumoxid-Partikel 27 bis
50um) und es erfolgt eine Kondi-
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tionierung der Zahnhartsubstanz
mittels Atzgel (35% Phosphorsaure)
fir 30 bis 60 Sekunden. Dann wird
ein Adhasivsystem aufgetragen
(wahlweise klassisches Multi-Step
oder modernes Universal-Adhésiv)
und lichtgehartet.

Ein auf dem Wax-up-Modell angefer-
tigter Silikonschliissel wird im Mund
des Patienten anprobiert (vor Koffer-
damapplikation und danach) und der-
art beschnitten, dass ein spannungs-
freier Sitz an den zu restaurierenden
Zahne besteht. Dieser Schliissel gibt
die palatinale Form der Zahnform-
korrekturen vor und erleichtert eine
effiziente und formkongruente Uber-
tragung der Modellsituation. Dafir wird

Die asthetisch anspruchsvolle Labial-
flachenbearbeitung (Makrostruktur)
erfolgt mit einem langen spitzen
Diamanten. Die gewlinschte Mikro-
struktur kann durch eine niedrige
Umdrehungszahl und einem groben
Diamanten erzielt werden.

Vor der Politur der Zahnformkorrektur
werden im Rahmen der Okklusions-
kontrolle Storkontakte entfernt.
Hierbei werden die statische und die
dynamische Okklusion (Protrusion
und Laterotrusion) getestet. Schliel-
lich kann die Vor- und Hochglanz-
politur mit reichlicher Wasserkiihlung
erfolgen. Nach der Fertigstellung
erhélt der Patient speziell fiir den
Bereich der restaurierten Zahne

... von Kronenversorgungen uber
keramische Veneers bis hin zu direkten
kompositbasierten Versorgungen ...”

als erstes Schmelzmasse auf die
palatinale Wand des Silikonschlis-
sels aufgetragen und anschliefend
von palatinal an den Zahn ange-
driickt sowie lichtgehartet.

Nach Aufbau der palatinalen Wand
kénnen durch verschiedene Ma-
trizen- und Verschalungstechniken
(z. B. nach Klaiber und Hugo) die pa-
latinalen Wande rekonstruiert wer-
den. Dafiir arbeitet man mit etwas
fliedfahigem Kompositmaterial in
Kombination mit viskdsem Schmelz-
kompositmaterial. SchlieBlich wird
der Aufbau Uber die Bukkalflachen
hinweg fertiggestellt, dabei kommt
als erstes Dentinmasse zum Einsatz,
anschlieend — wenn gewlnscht
und notwendig — die Charakteri-
sierungsfarben und schliellich eine
abschlietende Schmelzkomposit-
schicht.

Jede Schicht wird ausreichend licht-
gehértet (mindestens 20 Sekunden).
Die anschliefende Ausarbeitung er-
folgt mit sichelférmigen Skalpellen
(Skalpellklinge Nr. 12) und grazilen
Diamantspitzen, flexiblen Polier-
scheibchen und Silikonpoliersys-
temen. Zusatzlich kénnen dinne
Kunststoff-Polierstreifen mit Alu-
miniumoxidbeschichtung fur die
Approximalrdume benutzt werden.

nochmals eine Mundhygiene-
instruktion. Der Umgang mit Hy-
gienehilfsmitteln fir die Interdental-
pflege wird erneut trainiert.

Diskussion

Die vorgestellte Behandlung zahlt
im Bereich der Zahnerhaltungskunde
zum Kompetenzprofil der Fach-
spezialisierung Praventiv-Restaurativ.
Sie geht Giber das MaR einer regularen
restaurativen Therapie mit Kompo-
sitrestaurationen hinaus und bedarf
zusétzlicher Fortbildung und Quali-
fizierung auf dem Gebiet. Bislang
weisen die meisten Abteilungen fir
Zahnerhaltung an deutschen Univer-
sitatsklinika und weitere ausgewie-
sene Spezialisten auf diesem Gebiet
(siehe Website der Deutschen
Gesellschaft flr Zahnerhaltung,
https://www.dgz-online.de/patienten/
spezialistensuche) Behandlungs-
kompetenzen auf. Daneben gibt
es zunehmend Zahnarztinnen und
Zahnarzte, die sich tber Fortbildun-
gen zu diesem Thema fachspeziali-
siert haben und derartige Mafnahmen
anbieten. In den letzten Jahren wur-
den zunehmend Studien zu dieser
Behandlungsform durchgefiihrt. Eine
Ubersicht findet sich in Tabelle 1.

Die in Tabelle 1 gezeigte Ubersicht
Uber die aktuellen Studien zu Zahn-
formkorrekturen, direkten Komposit-
veneers und Diastemaverschliissen

lasst erkennen, dass bei Nach-
beobachtungen von bis zu 15 Jahren
exzellente funktionelle Uberlebens-
raten vorliegen. Dies bedeutet, dass
beispielsweise in der Studie von
Frese et al. 2019 (Manuskript in Vor-
bereitung) nach besagtem Zeitraum
fast alle Restaurationen noch in situ
und funktionsfahig sind. 20,1 Prozent
der Restaurationen haben wahrend
des Nachbeobachtungszeitraumes
kleinere Ereignisse gezeigt, wie bei-
spielsweise eine Randverfarbung,
oder kleinere Frakturen, die mittels
Reparaturmalnahmen zu beheben
waren.

Insofern kann davon ausgegangen
werden, dass direkte Zahnform-
korrekturen eine gute Langlebigkeit
aufweisen, die sie zu angemessenen
Alternativen zu indirekten kerami-
schen Restaurationen werden las-
sen. Vor allem bei Patienten, die
gesunde oder weitgehend unver-
sehrte Z&dhne haben, kann somit
eine funktionell-dsthetisch anspre-
chende Therapiealternative ange-
boten werden, die eine sehr gute
Kosten-Nutzen-Risiko-Relation auf-
weist.

kontakt

Prof. Dr. Diana Wolff

Arztliche Direktorin
Poliklinik fir Zahnerhaltung
Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
Universitatsklinikum Tubingen
Osianderstralie 2—8

72076 TUbingen
Tel.:0707129-82157

Fax: 07071 29-5656
www.medizin.uni-tuebingen.de
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Abb.1: Tube-o-dont®. Abb.2a-c:
Tube-o-dont® Applikator (a,b), direktes
Platzieren der Minitubes (c). Abb.3:
Digitale Platzierung. Abb. 4: Eingesetztes
Klebetray und Lichtpolymerisation beim
indirekten Kleben. Abb. 5: Tube-o-dont®
Rollendraht aus Nickel-Titan.

Abb.6a—-f: Durchfadeltechnik: Mittig
beginnen, den Bogen einzufadeln (a);
Bogen weiter im 2. Quadranten einfa-
deln (b); Bogen ganz nach distal durch-
ziehen, das vordere Ende sollte noch
mit der Pinzette greifbar sein (c); Bogen
nuninden 1. Quadranten einfiihren (d, e);
fertig eingefédelter Bogen (f).

Die Anwendung von orthodontischen
Minitubes zur Korrektur frontaler Engstande

Ein Beitrag von Dr. Sachin Chhatwani, Dr. Minh-Dan Hoang und Yong-min Jo, Ph.D.

Es gibt eine Vielzahl an kieferorthopadischen Apparaturen. Einige davon entsprechen hochsten asthetischen Anspriichen, wie etwa
Labialbrackets aus Keramik- oder Kunststoffmaterial, linguale Brackets oder Aligner. Mit Tube-o-Dontics® steht ab sofort eine asthetische
Behandlungsalternative zur Verfiigung, die insbesondere bei Rezidivfallen oder zur Korrektur einfacher bis moderater Engstande
bei vorliegender Klassel-Verzahnung eingesetzt werden kann. Die Minitubes bestimmen hierbei analog zu konventionellen
Brackets die jeweilige Zahnposition.

Einleitung

eben kieferorthopadischen
Behandlungen, die eine
Bisslagekorrektur mit ein-
beziehen, werden zuneh-
mend auch Behandlungen durch-
gefiihrt, welche lediglich auf die

Begradigung der Frontzahnstellung
abzielen. Als Apparaturen kommen
hierbei meist Multibracket-Appa-
raturen von labial oder lingual, die
Alignertechnik als auch herausnehm-
bare Platten zum Einsatz.

Den Vorteilen der asthetischen
Behandlung mittels Lingualtechnik

~Die Anwendung orthodontischer Minitubes
stellt bei selektiver Indikationsstellung

eine Behandlungsalternative zu den
bekannten festsitzenden und
herausnehmbaren Apparaturen dar.”

6d

6e

6f
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stehen eine etwaige Beeintrachti-
gung der Sprache oder auch Irrita-
tionen im Bereich der Zunge gegen-
dber. Die Nutzung transparenter
Aligner erweist sich inshesondere
in Bezug auf die Mundhygiene als
vorteilhaft. So konnten, im Ver-
gleich zur Anwendung von klassi-
schen festsitzenden Apparaturen,
bei Patienten geringere Plaque-
levels und gingivale Entziindungen
festgestellt werden.2 Der Erfolg
einer Alignerbehandlung ist jedoch
von der Mitarbeit des Patienten
abhangig.

Eine Alternative zu den genannten
Apparaturen stellt die compliance-
unabhangige Behandlung mittels
orthodontischer Minitubes dar.3
Die Zahnbegradigung mithilfe die-
ser Technik wird als asthetisch
und aufgrund fehlender Unter-
schnitte zudem als hygienisch be-
schrieben.4-6

Eine Korrektur der Bisslage ist nicht
das primare Ziel der Tubebehandlung
und stellt einen limitierenden Faktor dar.
Da die Minitubes (Tube-o-Dontics®,
Smile Dental GmbH, erhaltlich ab An-
fang 2020) ausschlieBflich mit leich-
ten Nickel-Titan-Bogen angewandt
werden, ist die alleinige Behandlung
mittels orthodontischer Minitubes
bei Extraktionsfallen kontraindiziert.
Die Tube-0-Dont® Brackets sind nicht
programmiert, und dennoch lassen
sich bei richtiger Indikation und

sorgsamer Selektion &sthetische
Ergebnisse erzielen — vergleichbar
zu einer 2D-Lingualbehandlung.4
Die Positionierung der Minitubes
bestimmt analog zu konventionellen
Brackets die Zahnposition.

Aufgrund fehlender Bisslagekorrek-
tur und mangelnder Effizienz bei
Lickenschluss gelten als Haupt-
indikationen Rezidivbehandlungen

talen Workflow integriert werden
(Fa. CADIGITAL GmbH, voraussicht-
lich erhaltlich ab Mitte 2020).

Apparatur

Das Tube-o-Dontics® System

Die Anwendung orthodontischer
Minitubes wurde urspringlich fir
das Auflésen von Engstanden im

,Die Zahnbegradigung mithilfe dieser
Technik wird als asthetisch und

aufgrund fehlender Unterschnitte zudem
als hygienisch beschrieben.”

und einfache bis moderate Eng-
stande bei Klasse I-Verzahnung.
Bei stark proklinierten Frontzahnen
ist der Einsatz der Apparatur nur
bedingt moglich.

Eine Kombinationsanwendung mit
Alignern konnte das Therapie-
spektrum erweitern. Hierbei werden
die Minitubes nach vorherigem
Ausnivellieren des Zahnbogens
und anschliefender Entfernung des
Nickel-Titan-Bogens als Attach-
ments genutzt.

Unter Zuhilfenahme von digitaler
Planung und indirekter Klebetechnik
kann die Anwendung von ortho-
dontischen Minitubes in den digi-

Frontzahnbereich entwickelt, zur
Verbesserung der Zahnstellung vor
geplanter Veneerbehandlung.

Bei der hier beschriebenen Appa-
ratur handelt es sich prinzipiell
um ein Bracketsystem, wobei die
Aufnahme des Drahtes in einem
Rohrchen (,Tube") innerhalb des
Brackets erfolgt.

Anders als bei klassischen Brackets
gibt es bei diesem System keine
Bracketfligel oder einen Vierkant-
slot. Durch die Einfiihrung des
Drahtes in das voll umschlossene
Tube erlibrigen sich Haltevorrichtun-
gen wie Ligaturen oder Verschluss-
mechanismen. In Kombination mit
Nickel-Titan-Drahten kann das
System leichte und kontinuierliche
Krafte auf die Zdhne und somit auf
das umgebende Knochengewebe
Ubertragen. Dies schafft optimale
Voraussetzungen fir eine biologisch
effektive Zahnbewegung.

Die Behandlungstechnik und ihre
Anwendung erweisen sich im klini-
schen Alltag als einfach und effi-
zient. Die Tube-o-Dont® bestehen
aus elastischem TPU-Material und
weisen somit eine gewisse Trans-
parenz mit einhergehenden asthe-
tischen Vorteilen auf (Abb. 1).

Klebeverfahren

Trotz ihrer kleinen AusmaRe (3 x 3 mm
Oberkiefer, 3x 2 mm Unterkiefer)
lasst sich durch mechanische Re-
tentionselemente an den Minitubes
eine sehr gute Haftung an den
Zahnen bewirken. Die Applikation
der Minitubes erfolgt wie bei kon-
ventionellen Brackets. Es empfiehlt
sich, die adhasive Befestigung mit-
tels Schmelz-Atz-Technik, vorzugs-
weise unter Gebrauch eines selbst-
atzenden Primers und Bracket-
adhésivs oder eines flieRfahigen
Komposits mit anschlieRender
Lichthartung. Dabei gilt es, auf die
jeweiligen Herstellerangaben zu
achten. Mit einer Pinzette oder einem
Tube-o-Dont® Applikator wird das
Bracket auf den Zahn positioniert
und ausgerichtet (Abb. 2a—c).

Durch die transparente Form ist die
Ausrichtung teilweise erschwert.
Mittels Anbringung einer Markierung
auf den Minitubes lasst sich diese
Problematik jedoch beheben. Uber
Anbieter wiez.B. die CADIGITAL GmbH
werden ab dem nachsten Jahr
individuelle Losungen zur digitalen
Positionierung mit anschlieRender

ANZEIGE

Science.
Applied to Life.™

Wir winschen

lhnen viel
Glick, Erfolg
und

Zufriedenheit
fur 2020.



16 | www.kn-aktuell.de

& WISSENSCHAFT & PRAXIS

Nr. 12 | Dezember 2019

Abb.7a—c: Intraorale Aufnahmen zu
Behandlungsbeginn. Abb. 8a—c: Klini-
sche Situation zwei Monate nach
Einsetzen der Apparatur. Abb.9a-c:
Zustand nach Entfernung der Minitubes.
Zur Retention kamen Memotain® Retai-
ner zur Anwendung (b, c). Abb.10a-e:
Progression der Kreuzbissiberstellung
mittels orthodontischer Tubes.

Ubrigens

Co-Autor Yong-min Jo, Ph.D., hat in
diesem Jahr mit ,Doktor Zahnspange"”
eine komplett digitale KFO-Praxis in
Hilden er6ffnet. In der vorliegenden
KN-Ausgabe (siehe Seite 20f)) schil-
dert er, was Kollegen bei der Pla-
nung und Umsetzung eines solchen
Vorhabens berlicksichtigen sollten.

o 2 AL A AR

Herstellung eines indirekten Klebe-
trays zur exakten Ubertragung der
Minitubes verflighar sein (Abb. 3).
Bei der indirekten Klebung hat
sich der Einsatz eines flieRfahigen
Komposits zur Adh&sion der Mini-
tubes unter Beachtung der Schritte
fur die Schmelzétztechnik bewahrt.

Nach Platzierung des Klebetrays
und folgender Lichtpolymerisa-
tion wird mit einem Instrument
mesial und distal der geklebten
Réhrchen das Tray gelockert und
schlieRlich abgenommen. Uber-
schissiges Adhasiv sollte entfernt
werden (Abb. 4).

Bogen

Mit den Minitubes kommen Nickel-
Titan-Drahte der GroRen .008”,
.010”, .012”, .014” und .016” zur
Anwendung (Tube-o-Dont® Rollen-
draht; Abb. 5). Das Einfiihren des
Bogens in die Réhrchen geschieht
meist mittels ,Durchfadeltechnik”.
Anstatt den Bogen dabei von
einer Seite durch alle Brackets
hindurchzuziehen, sollte der Bo-
gen ausgehend von der zentralen
Mitte der Bracketanordnung in
die Minitubes eingefiihrt werden
(Abb. 6a—f).

Klinisches Fallbeispiel

Eine jugendliche Patientin stellte
sich mit ihren Eltern zur Behandlung
eines Engstands im Ober- und
Unterkiefer vor. Eine weiterfihrende
Therapie mit Bisslagekorrektur und
Einstellung der Mittellinien wurde von

den Patienteneltern abgelehnt. Um
ein kosteneffektives und schnelles
Ergebnis herbeizufiihren, wurde sich
bei der Patientin fiir eine Minitube-
Behandlung entschieden, welche sich
auf das Ausnivellieren und Derotie-
ren der Zahne beschrankt.

Wichtig war es, dabei sehr sanfte
Kréfte zu applizieren, da die Wurzeln
der Oberkiefereckzahne dulerst pro-
minent wirkten und nicht aus dem
Knochen bewegt werden durften.
Um dies zur realisieren, eignet sich
die Nutzung von .008"er B6gen zur
Initiierung der Behandlung. Da eine
Torquekontrolle bei Rundbdgen nicht
gegeben ist, bestand dennoch ein
Restrisiko, dass die Wurzel der Eck-
zahne aus dem Knochen bewegt wird.
Daher sollte der Indikationsbereich
injedem Fall enger gewahlt werden.
Die Dauer der Behandlung betrug
neun Monate (Abb. 7a—c, Abb. 8a—c,
Abb. 9a—c).

~Eslassen sich bei richtiger Indikation

und sorgsamer Selektion dsthetische
Ergebnisse erzielen —vergleichbar zu einer
2D-Lingualbehandlung.”

Besondere Indikationen

In der Literatur wurde die An-
wendung orthodontischer Mini-
tubes auch zur forcierten Extru-
sion von Zahnen beschrieben,
zudem zur Einstellung von seitli-
chen Schneidezdhnen im Palatinal-
stand.”8

Eine Korrektur von Kreuzbiss-
situationen ist ebenfalls moglich
(Abb. 10a—e).

Fazit

Die Anwendung orthodontischer
Minitubes stellt bei selektiver
Indikationsstellung eine Behand-
lungsalternative zu den bekannten
festsitzenden und herausnehm-
baren Apparaturen dar. Darliber
hinaus eignet sich dieses System
zur Kombinationsbehandlung mit
Alignern.
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Universitat Witten/Herdecke
Department fiir Kieferorthopadie
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Sachin.Chhatwani@uni-wh.de
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Klaus Doll arbeitet seit fast 20 Jahren
als selbststdndiger Berater, Trainer
und Coach fir Unternehmen und ihre
Mitarbeiter — mit den Themenschwer-
punkten Organisationsberatung, Change-
Begleitung, Fiihrungskréfteentwicklung
und Teamentwicklung. Er bietet regel-
maéRig Seminare und Workshops an.

Wenn es beim Teamwork klemmt

Ein Beitrag von Klaus Doll, freiberuflicher Trainer, Berater und Coach.

Nicht selten stehen kieferorthopadische Praxen bei der Umsetzung gemeinsamer Ziele vor groen Herausforderungen.
Zwar funktioniert die Arbeit im Team schon recht gut, jedoch ist diese durchaus ausbaufahig. Wie die Effektivitat der Teamarbeit
gesteigert und aus funktionierenden Praxisteams wahre Hochleistungsteams werden kdnnen, zeigt der folgende Artikel.

ie Projekt- und Teamarbeit
ist in den meisten Unterneh-
men heute gangige Praxis.
Dies wirkt sich auf die Ziele
und das Design ihrer Teamentwick-
lungsmalnahmen aus. So erhalten
Trainingsanbieter heute eher selten
noch den Auftrag, aus Einzelkdmp-
fern ein Team zu bilden. Stattdessen
lautet der Auftrag, dass die Leistung
eines bestehenden Teams gesteigert
werden soll.
Die Teams, die an TrainingsmafRnah-
men teilnehmen, haben also meist
bereits — geht man von den vier Stu-
fen der Teamentwicklung ,Forming",
,Storming", ,Norming", ,Performing”
aus — die ersten zwei, drei Entwick-
lungsstufen durchlaufen. Es klemmt
jedoch noch beim Performing. Die
gemeinsame Leistung stimmt also
noch nicht. Das Team entfaltet nicht
die gewiinschte Wirkung.

Ziel: WirksamKkeit erhohen

Die Ursachen hierfir kdnnen vielfal-
tig sein. Zum Beispiel, dass das Team
beim ,Norming" — als es die Regeln
fur die Zusammenarbeit definierte —
gewisse Dinge vergal®. Oder dass die
Arbeitsanforderungen sich so stark
gedndert haben, dass getroffene
Vereinbarungen obsolet wurden.
Oder dass ein, zwei Neue ins Team
kamen, die andere Werte und Vor-
stellungen haben — was zu Reibun-
gen, sprich Effizienzverlusten, fihrt.
In all diesen Fallen geht es nicht
um ein klassisches ,Teambuilding’,
also das Neuformieren eines Teams.
Vielmehr soll die Zusammenarbeit
verbessert und die Wirksamkeit er-
hoht werden — und zwar ausgehend
von den realen Herausforderungen,
vor denen das Team bzw. Unterneh-
men (in diesem Fall die Praxis) steht.

»Diejungen Leute heute —speziell die gut
qualifizierten — sind deutlich teamfahiger
und offener flr neue Aufgaben, als dies die
Mitarbeiter friiher waren.”

Das spiegelt sich entsprechend im
Design der MalRnahmen wider. Als
Teambildungs- und -entwicklungs-
malnahmen eher ,out” sind heute
solche Survivaltrainings, wie sie zur
Jahrtausendwende Mode waren, bei
denen die Teilnehmer z. B. in einem
Schlauchboot gemeinsam einen rei-
Renden Fluss hinabfuhren. Einen
solchen ,Schnickschnack” kénnen und
wollen sich die Unternehmen heute
nicht mehr leisten. Sie kommen, wenn
Uberhaupt, nur noch im Vertrieb zum
Einsatz. Und dort haben sie meist
auch eine Incentive-Funktion.

Neue Designs und Methoden

Auch der High-Ropes-Anlagen-Boom
ist abgeebbt. Eher selten besuchen
Teams heute noch Hochseilgarten.
Das heilt nicht, dass diese Anlagen
nicht mehr genutzt werden: Sie wer-
den anders genutzt. GroRer Beliebt-
heit erfreuen sie sich noch, wenn es um
das Entwickeln eines ,Teamspirits"
geht. So schicken Unternehmen
z.B. nicht selten die Teilnehmer
frisch gestarteter Traineeprogramme
gemeinsam auf einen solchen Par-
cours — auch damit zwischen den
neuen Mitarbeitern persénliche Bande
entstehen.

Wenn es aber um das (Weiter-)Ent-
wickeln von Teams geht, dann setzen
die Unternehmen auf andere Instru-
mente - z. B. Teamseminare, bei denen
die Teilnehmer gemeinsam kochen.
Bei anderen malen sie zusammen ein
groRformatiges Bild. Das Ziel hierbei
ist stets: Aus den Verhaltensmustern,
die die Teilnehmer beim Ldsen der
Teamaufgabe zeigen, sollen in der
,Reflektionsphase” zunéchst Rick-
schlisse auf ihr Verhalten im Arbeits-
alltag gezogen werden. Und in der
anschlieenden ,Transferphase’? In
ihr sollen Vereinbarungen getroffen
werden, um die Zusammenarbeit und
Performance zu verbessern.

Mitarbeiter sind offener
und selbstkritischer

Als Begriindung fiir diesen ,Umweg"
wurde in der Vergangenheit oft
genannt: Wenn die Teilnehmer zu-
néchst ihr Verhalten (z. B. beim ge-
meinsamen Bauen eines Lenkdra-
chens) reflektieren, dann nehmen sie,
wenn ,Knackpunkte" angesprochen
werden, nicht sogleich eine Vertei-
digungshaltung ein. Anders ist dies,
wenn unmittelbar ihr Verhalten am
Arbeitsplatz thematisiert wird.

Heute erachten die Unternehmen
solche ,Umwege" zunehmend als
Uberflussig. Auch aus folgendem
Grund: Die (jungen) Mitarbeiter von
heute sind, verallgemeinert formuliert,
andere Typen als die Mitarbeiter vor
15 oder 20 Jahren. Sie sind nicht solche

,Betonkopfe’, wie dies die Mitarbeiter
friiher zum Teil waren. Sie fragen sich,
wenn sie eine neue Aufgabe erhalten,
nicht mehr sogleich: Ist das mit mei-
ner Stellenbeschreibung vereinbar?
Die jungen Leute heute — speziell
die gut qualifizierten — sind deutlich
teamfahiger und offener fir neue Auf-
gaben, als dies die Mitarbeiter friiher
waren. AuBerdem sind sie selbstkriti-
scher und flexibler in ihrem Verhalten.
Fir die Unternehmen bedeutet dies:
Sie miissen weniger Uberzeugungs-
arbeit leisten, wenn Verhaltensande-
rungen notig sind. Auch weil die meis-
ten Mitarbeiter heute verinnerlicht
haben: Letztlich werden wir — als Ein-
zelperson und Team — an dem Beitrag
gemessen, den wir zum Erreichen der
Unternehmensziele leisten. Bewusst
ist dies heute eigentlich allen Mitarbei-
tern. Unklar ist ihnen aber haufig noch:
Was bedeutet dies flir unsere Alltags-
arbeit? Und wie miissen wir uns ver-
halten und kooperieren, um die ge-
wiinschten Resultate zu erzielen?

Im Fokus stehen reale
Herausforderungen

An diesem Punkt setzen fast alle
modernen Teamentwicklungsmaf-
nahmen an. In ihnen wird, zumindest
bei den Teilnehmern, die bereits
Teamerfahrung haben, meist darauf
verzichtet, beispielsweise durch ein
gemeinsames FloRbauen ein ,kiinst-
liches Referenzerlebnis” zu schaffen.
Stattdessen bearbeiten die Teil-
nehmer gemeinsam eine Aufgabe
oder Herausforderung, vor der sie
im Arbeitsalltag tatsachlich stehen.
Und danach wird unter Anleitung
eines Trainers reflektiert: Wie gingen
wir vor? Welche Verhaltensweisen
haben wir gezeigt und inwiefern
waren diese zielfiihrend? Und hier-
aus werden dann Schliisse fiir die
klnftige Zusammenarbeit gezogen.

kontakt

Klaus Doll
Organisationsberatung
Weinstralle 22

67434 Neustadt-Hambach
Tel.: 063218786848

Fax: 063218786847
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www.klaus-doll.de
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RARudiger Gedigk

Die Griundung einer digitalen KFO-Praxis (4)

Ein Beitrag von Yong-min Jo, Ph.D., Kieferorthopéde, und RA Riidiger Gedigk, Fachanwalt fiir Medizinrecht,
Kanzlei fiir Arbeit & Gesundheit, Gedigk & Partner mbB.

Im Fokus des vierten und letzten Teils dieser Artikelserie steht zum einen die digitale Ausstattung des Praxislabors mit den zu
beriicksichtigenden Anforderungen. Zum anderen wird sich abschlieBend juristischen Fragestellungen gewidmet, die bei der
Neugriindung einer Praxis unbedingt Beriicksichtigung finden sollten. Ob Wahl der geeigneten Gesellschaftsform, Ausarbeitung

der Arbeitsvertrage oder datenschutzrelevante Aspekte — nichts sollte hierbei vergessen werden.

Abb.1: 3D-Drucker Asiga MAXT™.
Abb. 2: IMPRIMOQ® Clean, Gerat zur Rei-
nigung von 3D-gedruckten Objekten.
Abb.3: IMPRIMOQO® Cure, Lichtofen fir
die Polymerisation von 3D-gedruckten
Objekten. Abb. 4: IMPRIMO® LC, lichthar-
tendes, methacrylatbasiertes Harz zur
Herstellung von Dentalmodellen. Abb.5
und 6: Umsetzung des digitalen Work-
flows in den Raumlichkeiten der Praxis.
(Abb. 1-4: © SCHEU-DENTAL; Abb. 5 und 6:
© Yong-min Jo, Ph.D.) Abb.7: Fur die
Klarung juristischer Fragen rund um
die Praxisneugrtindung empfiehlt sich
der Kontakt zu einer auf KFO-Recht
spezialisierten Anwaltskanzlei.

Digitale Laborgestaltung

as technische Labor weist

neben den klassischen La-

borkomponenten spezielle

Hardware- und Software-
anforderungen an den digitalen
Workflow auf. Die klassischen Kom-
ponenten beriicksichtigen wir in
Form von Labortheken mit Schub-
laden fiir die entsprechenden Ma-
terialien. Auf und an diesen Theken
sind die Anforderungen an die klas-
sischen Laborgeréate wie Drucktopf
und Tiefziehgerat sowie die Polier-
maschine mit ihren Anforderungen
hinsichtlich Druckleitung und Strom

zu erflillen. Auch fir die Planung
einer Gipskiiche miissen Kompo-
nenten wie Theke und Schubladen
sowie Anschliisse fiir Vakuum-
Mischgerate und Gipsrittler berlick-
sichtigt werden. Arbeitstische fir
die Techniker sind ebenso eingeplant
wie Trainingstische fiir die Besucher
unserer Akademie. Diese sind klas-
sisch mit Gas, Motor, Absaugung und
Schutzglas ausgestattet.

Auch im Labor ist die Einrichtung
einer IT-Struktur mit Computer und
Netzwerk furr den digitalen Workflow
unumganglich. Dazu gehért in jedem
Fall immer ein Computer, auf dem
sowohl das Praxisverwaltungssystem
als auch die Software fiir die digitalen
Komponenteninstalliertist.

Fir den digitalen Workflow im Labor
nutzen wir 3D-Drucker aus dem
Hause SCHEU-DENTAL, derzeit die
Modelle Asiga MAX. Diese haben
sich durch die tagliche Nutzung im
Produktionslabor von CA DIGITAL aufs
AuRerste bewahrt und bestechen
durch eine sehr schnelle Druckleistung
bei komplikationsfreien 3D-Druck
von Modellen und Schienen.

Im eigenen KFO-Labor kdnnen bei
einer fir die Kieferorthopadie unbe-
dingt ausreichenden Auflésung z.B.
vier Zahnkrénze horizontal in unter
40 Minuten sowie bis zu sieben
Zahnkranze vertikal in 90 Minuten
gedruckt werden. Die DLP-Technik
ermdglicht diesen schnelleren und
zuverlassigen 3D-Druck von Modellen.
Dazu nutzen wir das auf den

Drucker abgestimmte Material von
SCHEU-DENTAL, welches kosten-
gunstige Druckerharze in einer her-
vorragenden Qualitat liefert. Zudem
verfligt SCHEU-DENTAL Uber eines
der groBten Produktangebote fir
3D-Druckflssigkeiten fir dentale
Anwendungen, von Modellmaterialien
bis hin zu blutkompatiblen Materia-
lien sowie Harze flr Langzeitprovi-
sorien.

Auch die Nutzung von kostengtins-
tigeren FDM-Druckern haben wir er-
wogen und diverse Gerate getestet.
Die Argumente waren auf dem Papier
logisch und praktisch, jedoch konn-
ten diese Drucker bei unserer Praxis
in Bezug auf dokumentierte Laborher-
stellung von Apparaturen, Auflosungs-
qualitdt/Qualitat der erzeugten Appa-
raturen, Durchlaufzeiten und Sicher-
heitsanforderungen im Labor nicht
zur Nutzung kommen.

Die Konstanz hinsichtlich zuverlas-
siger und bestandiger Druckergeb-
nisse in Bezug auf unsere Anwen-
dungen und die notwendige Anzahl
der Modelle war nicht immer gege-
ben. Gelegentlich war der Drucker
bei einer hcheren Anzahl von Model-
len Uberhitzt und flihrte zu Rauch-
entwicklung und zum Abbrennen des
FDM-Fadens, wobei der ganze Druck
erneut gestartet werden musste.
Beachtet werden missen daher
auch die Sicherheitsanforderungen
beim unbeaufsichtigten Drucken tber
Nacht. (Auf der Seite fir Filament-
druck 3D [www.3dfd.de/?page_id=154]

finden Sie Ubrigens individuelle
Sicherheitshinweise in Bezug auf
den Filamentdruck.)

In Bezug auf Durchlaufzeiten war die
Geschwindigkeit mit einer Stunde
pro Modell nicht optimal fir unser
Labor. Dariiber hinaus erscheint das
FDM-Druckmaterial fur die Modelle
beim FDM-Verfahren nicht fur all
unsere Anwendungen im Eigenlabor
geeignet. Neben der gréberen Auf-
I6sung des Modells gibt es beim
hochtemperierten Tiefziehen Schmelz-
effekte des Materials, insbesondere
inzisal an den Z@hnen. Dies kann von
Material zu Material unterschiedlich
ausfallen, jedoch am deutlichsten ist
es bei dickeren Folien, die starker er-
hitzt und dann tiefgezogen werden,
erkennbar.

Der FDM-Drucker kann unter Berick-
sichtigung der Anforderungen fir die
jeweilige Praxis gut genutzt werden.
Es istjedoch wichtig, die Anforderun-
gen und Prioritdten genau zu priifen
und unter Bertlicksichtigung aller
Faktoren die individuelle Entschei-
dungzutatigen.

Fir die auf den Asiga MAX (Abb. 1)
abgestimmten Gerate haben wir
uns fir das sogenannte ,post pro-
cessing" entschieden — zum einen
fir das Reinigungsgerdt (Abb. 2),
zum anderen fir das mit Stickstoff
zu kombinierende Lichthartegerét
(Abb. 3). Mit beiden Geraten ist man
hinsichtlich der Anforderungen der
MDR in 2020 beziiglich validierter
und dokumentierter Herstellprozesse
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von KFO-Apparaturen im Labor
bestens aufgestellt.

In unserem Eigenlabor werden die
gedruckten 3D-Modelle insbeson-
dere fiir das Tiefziehen von Alignern,
das Fertigen von Positionern sowie
herausnehmbaren Apparaturen ge-
nutzt. Dabei ist anzumerken, dass
man mit der richtigen Isolierung
auf 3D-Modellen genauso mit den
jeweiligen Komponenten arbeiten
kann wie auf konventionellen Gips-
modellen. Wir nutzen die Isolier-
|6sungen von SCHEU-DENTAL oder
deren ISOFOLAN-Folie fir die jewei-
ligen Anwendungen. Es kann daher
auch auf gedruckten Modellen mit
Streukunststoff gearbeitet und das
Ergebnis im Drucktopf ausgehartet
werden (Abb. 4und5).

Rechtliche Fallstricke
bei einer Neugriindung

Zum Abschluss dieser vierteiligen Arti-
kelserie mdchte ich mich noch einigen
juristischen Aspekten widmen. So stel-
len sich bei einer Neugriindung diverse
rechtliche Fragen, die wir in unserem
Fall mit der auf KFO-Recht spezia-
lisierten Kanzlei Gedigk & Partner
durchgegangen sind. Einige dieser
Fragestellungen seien im Folgenden
aufgegriffen und erlautert.

Festlegung der Gesellschaftsform -
Qual der Wahl

Als Neugriinder haben wir uns friih-
zeitig damit auseinandergesetzt,
welche gesellschaftsrechtliche Form
wir fr die Praxis wahlen mdchten.
Hier stellte sich flir uns die Frage, ob
wir unser Unternehmen als Einzel-
praxis oder als Gesellschaft biirger-
lichen Rechts etablieren mochten
oder ob auch eine Partnerschafts-
gesellschaft infrage kommt. Zu-
nachst wahlten wir die Einzelpraxis,
um uns dann perspektivisch in
Richtung Partnerschaftsgesellschaft
oder KFO-MVZ entwickeln zu kénnen.
Gerade die letzte Variante ist stra-
tegisch sehr interessant, wobei hier
jedoch erst einmal die Entwicklung
der angestrebten Neugriindung ab-
gewartet werden muss. Ebenfalls ist
es enorm wichtig, geeignete Partner
zu finden, mit denen man spater
tatsachlich ,durch dick und diinn"
gehen kann. Da eine solche gesell-
schaftsrechtliche Vereinbarung spa-
ter schwer zu andern ist, haben wir
diese Frage zunachst zurlickgestellt.

Arbeitsrechtliche Vertrage -

das A und O“zur Vermeidung
arbeitsrechtlicher Streitigkeiten
Unsere Arbeitsvertrdge passten wir
genau auf unsere Erfordernisse an,

damit wir arbeitsrechtliche Streitig-
keiten in der Zukunft vermeiden kon-
nen. Klare Regelungen Uber flexible
Arbeitszeiten, prazise formulierte
Arbeitszeitkonten und eine wirk-
same Probezeit sind nur zum Vorteil
fur den Arbeitgeber. Es bringt daher
wenig, irgendwelche Mustervertrage
zu verwenden, wenn die Praxis-
besonderheiten nicht damit abge-
deckt bzw. geregelt werden. Denn
liegt letztlich eine Regelungsliicke
vor, gelten Gesetz und Rechtspre-
chung. Im Zweifel gilt der Arbeit-
nehmerschutz, und dies ist dann nur
zum Nachteil des Arbeitgebers.

elementar, gerade hier gilt das
Schriftlichkeitsgebot nach der hdchst-
richterlichen Rechtsprechung.

Datenschutzrecht und DSGVO

von Anfang an beriicksichtigen
Wenn eine Praxis digital arbeitet,
sind umfangreiche datenschutz-
rechtliche Vorkehrungen zu treffen.
Gerade vor dem Hintergrund des
Umgangs mit sensiblen Patienten-
daten sind individuelle Patienten-
aufnahme- und -einwilligungsbogen
zu entwickeln und gegebenenfalls
ein Datenschutzbeauftragter zu be-
stellen.

~Klare Regelungen uber flexible Arbeitszeiten,
prazise formulierte Arbeitszeitkonten und
eine wirksame Probezeit sind nur zum Vorteil

far den Arbeitgeber.”

Zudem haben wir uns Uber die zu-
lassige Anzahl von Weiterbildungs-
assistenten beraten lassen. Eben-
falls integrierten wir besondere
arbeitsrechtliche Regelungen wie
Patientendatenschutz und Hygiene-
maRnahmen in den Vertrdgen. Des
Weiteren gibt es Uberlegungen, ein
individuelles Pramienmodell als be-
sonderen Leistungsansporn (,Bonus")
fir unsere Mitarbeiter zu regeln.
Denn gute Fachkrafte sind rar und
die sollten langfristig an die Praxis
gebunden werden.

Praxis ohne Raume? - Sicherheit
beim Praxismietvertrag

Wichtig ist darlber hinaus, den
Praxismietvertrag genau prifen zu
lassen. Denn was bringt eine neue
Praxis, wenn der Praxismietvertrag
problemlos gekiindigt werden kann.
Laufzeit und Sicherheit bei der An-
mietung der Praxisimmobilie sind

Sensor-Desinfektions- + Seifenspender

RIETH.

Zudem wurden wir beraten, inwie-
weit wir Cloud-Systeme — gerade im
interdisziplindren Austausch mit an-
deren Behandlern — nutzen kdnnen.
Auch im Austausch mit Fremd-
firmen sind Auftragsverarbeitungs-
vereinbarungen fir eine DSGVO-
konforme, zukunftsgewandte Praxis
unabdingbar.

Berufsrechtliche Vorgaben

Bei einer Praxisneugriindung sind
einige Formalitdten durchzufihren.
So sind u.a. die Mitteilung der
Praxisniederlassung und gegebenen-
falls die Genehmigung der Weiter-
bildungsberechtigung einzuhalten.
Werden diese formellen Kriterien
nicht berticksichtigt, steht der Praxis-
start in den Sternen. Um hierbei
von vornherein keine Verzégerungen
aufkommen zu lassen, haben wir
diese Aufgaben entsprechend aus-
gelagert.

Erlaubte und unerlaubte
MarketingmaBnahmen

Ohne Marketing funktioniert keine
Neugrtindung. Um uns auch von der
Konkurrenz abzugrenzen, lieRen wir
ein rechtlich zuldssiges Marketing-
konzept erstellen. Dabei haben wir
unser Logo anwaltlich schitzen
lassen und anschlieBend innovative
Werbemafinahmen durchgefiihrt.
Gerade hier gibt es Grenzen, welche
im Heilmittelwerbegesetz (HWG)
geregelt sind. Zum Glick wurden
die einst starren Vorschriften in-
zwischen aufgeweicht.

Rechtlicher Support entscheidend
Umvon Anfang an rechtliche Fallstricke
zu vermeiden, sollte sich jeder Neu-
grunder juristisch beraten lassen. Nur
so kénnen geltende Regeln, Gesetz-
maRigkeiten und auch individuelle Be-
sonderheiten berlicksichtigt werden.

Fazit

Die Neugriindung einer Praxis ist ein
komplexes Unterfangen und stellt
jeden Neugriinder immer wieder aufs
Neue vor groRe ungeahnte Heraus-
forderungen. Ein genauer Zeit- und
Kostenplan sowie eine klare Vision
von der spateren Praxis stellen die
Basis flr ein solches Vorhaben dar.
Ferner ist es ratsam, vom Erfahrungs-
schatz anderer Neugriinder zu profi-
tieren, da somit viele Fehler vermieden
werden kénnen. Obgleich das Projekt
Neugriindung ein auRerordentlich
aufwendiges Unterfangen darstellt,
iberwiegt am Ende doch die Begeis-
terung und Freude, wenn die eigenen
Traume und Visionen Realitat werden.

Ich bedanke mich fiir die inhaltliche
Zuarbeit von RA Ridiger Gedigk, IT-
Spezialist Michael Daletzki (medianet X)
sowie Architekt Rainer Bock und den
wertvollen Input der Dres. Michael
Visse und Pascal Schumacher.

Abb.8: Ohne Marketing funktioniert
keine Neugriindung. Der Internetauftritt
der neugegriindeten Praxis ,DOKTOR
ZAHNSPANGE — Hilden". Abb.9: Yong-
min Jo, Ph.D. (3.v.l.) mit seinem Praxis-
team. (Abb. 8und 9: © Yong-min Jo, Ph.D.)
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Yong-min Jo, Ph.D.

DOKTOR ZAHNSPANGE — HILDEN
Fachzahnarzt fur Kieferorthopadie
Walder StraRe 53

40724 Hilden

Tel:02103 8806200
www.kieferorthopaede-hilden.de

RARiidiger Gedigk

Fachanwalt fiir Medizinrecht
Kanzlei fiir Arbeit & Gesundheit
Kanzlei Gedigk & Partner mbB
Waldstralte 53

53721 Siegburg

Tel.: 02241 1456795
sekretariat@kanzlei-gedigk.de
https://kanzlei-arbeit-gesundheit.de
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Soziale Kompetenz adé?
Kommunizieren im digitalen Zeitalter

Ein Beitrag von Barbara Liebermeister, Managementberaterin aus Frankfurt am Main.

Die modernen Kommunikationsmedien verleiten uns oft dazu, mit anderen Menschen ,en passant”, also beilaufig, zu kom-
munizieren. Das kann dramatische Konsequenzen fiir die Qualitat unserer Kontakte und Beziehungen haben. Wie diese von
vornherein vermieden werden konnen, zeigen folgende fiinf Tipps fiir den Praxisalltag.

Ubrigens

Barbara Liebermeister ist Wirtschafts-
wissenschaftlerin. Ihre Karriere begann
die heutige Managementberaterin und
Keynote Speakerin im Marketing und
Vertrieb internationaler Konzerne wie
Christian Dior, L'oréal und Hoechst. Spa-
ter leitete sie Projekte fiir die Royal Bank
of Scotland, die Deutsche Bank, Merck,
Fidelity International und viele andere.

ANZEIGE

nser Kommunikations-

verhalten hat sich stark

verandert. Friiher wurden

kurze Fragen an oder von
Freunden und Kollegen, Patienten
und Lieferanten meist mit einem
Telefonat geklart. Heute geschieht
das haufig per E-Mail oder Chat-
Nachricht. Bei dieser ,modernen”
Kommunikation bleibt oft eines auf
der Strecke: der Mensch mit seinen
Bedurfnissen.

Jeder Mensch mdchte als Indivi-
duum wahr- und ernst genommen
werden. Als Kunde bzw. Patient
mochte er umworben werden, als
Mitarbeiter wiinscht er sich Wert-
schatzung und Anerkennung und
als Geschéftspartner bendtigt er
den Augenkontakt, um Vertrauen
aufzubauen. Ein unreflektierter Um-
gang mit diesen Bedtrfnissen und
den modernen Kommunikations-
medien kann dramatische Aus-
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wirkungen auf die Qualitdt unserer
Kontakte und Beziehungen haben.
Deshalb hier einige Tipps, wie Sie im
digitalen Zeitalter, eine gewinnende,
weil die Menschen wertschatzende
Kommunikation fiihren.

Tipp 1: Human Awareness
(personliche Zuwendung)

Der personliche Kontakt zahlt nach
wie vor. Das wird z. B. bei der Ver-
netzung Uber die sozialen Medien
oft vergessen. Eine hohe Zahl digi-
taler Kontakte mag beeindruckend
auf AuBenstehende wirken, doch
letztlich entscheidet die Qualitat
und nicht die Zahl der Kontakte (ber
die Tragfahigkeit Ihres Netzwerks.
Die Qualitat Ihrer Kontakte konnen
Sie vor allem dadurch steigern, dass
Sie diese auch offline, also im realen
Leben, pflegen.

Tipp 2: Social Awareness
(soziale Kompetenz)

Eher ,robuste” Zeitgenossen ver-
stehen Empathie oft falsch. Sie sind,
Uiberspitzt formuliert, der Auffassung:
Ich muss auch lachen, wenn dies
mein Gegenuber tut. Und wenn er
weint? Sollte ich das ebenfalls tun.
Dies kann ein Ausdruck von Empa-
thie sein, ist es aber nicht zwangs-
laufig. Viel wichtiger ist es, dem
anderen zuzuhoren und ihn als
Mensch wahr- und anzunehmen.
Aus der hieraus erwachsenden
Verbindung und Vertrauensgrund-
lage entwickeln empathische Men-
schen dann Losungen oder Ideen,
die dem anderen im Idealfall hel-
fen, beispielsweise sein Problem
zulosen.

Tipp 3: Incident Awareness
(Gesplir fiir den Moment)

Die Wahl des Kommunikations-
mediums beeinflusst den Verlauf
und Ausgang einer Situation ent-
scheidend. So macht es z. B. einen
gewaltigen Unterschied, ob man
ein Lob per E-Mail, Telefon oder von
Angesicht zu Angesicht formuliert.
Dasselbe gilt fir Kritik oder das
Treffen von Absprachen.

Gerade wenn wir unter Zeitdruck
stehen, neigen wir oft dazu, mit
anderen Menschen z. B. per E-Mail
zu kommunizieren — in der Hoffnung,
Zeit zu sparen sowie aufgrund der
irrigen Annahme, immer schnell
reagieren zu missen. Wer schnell
reagiert, macht jedoch haufiger
Fehler und vergisst oft entschei-
dende Details. Und vor allem bleiben
bei der schnellen Kommunikation

per E-Mail oder Chat, so nebenbei,
haufig die Wertschatzung und An-
erkennung fiir den anderen auf der
Strecke. Kommunikation reduziert
sich auf Information.

Tipp 4: Digital Awareness
(digitale Glaubwiirdigkeit)

Halten Sie (und Ihre Praxis) im rea-
len Leben, was Sie online verspre-
chen? Bei der Digital Awareness
geht es darum, die Botschaften,
die Sie bei der digitalen Kommuni-
kation aussenden, mit denen im
personlichen Kontakt zu synchroni-
sieren, damit Sie (und Ihre Praxis)
glaubwiirdig wirken. Insbesondere
die Generation Y und noch stéarker
die nachriickende GenerationZ
misst diesem Faktor eine hohe
Bedeutung bei. Fir sie entscheidet
die Glaubwiirdigkeit und Authenti-
zitat einer Person, Organisation oder
Marke dariiber, ob sie ihr vertrauen.
Dessen sollten Sie sich bewusst
sein.

Tipp 5: Timeout-Awareness
(Auszeiten nehmen)

Definieren Sie Zeiten, in denen Sie
sich vor allem um sich selbst und
die Menschen in Ihrem Umfeld
kiimmern — Zeiten also, in denen lhr
PC und Smartphone ausgeschaltet
sind. Denn woran messen lhre Kol-
legen oder Mitarbeiter z. B. in Be-
sprechungen, welche Bedeutung
Sie lhnen und dem behandelten
Thema beimessen? Auch daran,
ob besagte Medien ausgeschaltet
sind. Denn nur dann kénnen Sie
sich voll und ganz auf die Situation
und Ihr Gegeniiber konzentrieren.
Das sollte — von begriindeten Aus-
nahmen abgesehen — eigentlich
selbstverstandlich sein.

kontakt

Barbara Liebermeister
Hamburger Allee 26—28

60486 Frankfurtam Main

Tel.: 069719130965
info@barbara-liebermeister.com
https://barbara-liebermeister.com
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Bildergalerie

Align Technology

Abb.1,6 und 12: Rund 400 Kieferortho-
paden, Assistenten und Praxisteammit-
glieder nahmen am Align DACH Summit
in Minchen teil. Abb.2: V.I.n.r.: Woo-Ttum
Bittner, Dr. Thomas Drechsler, Dr. Marie-
Catherine Klarkowski und Dr. Joérg
Schwarze. Abb.3: Dr. Sandra Tai sprach
zur Klasse lI-Therapie bei Teenagern und
jingeren Patienten. Abb.4: Patienten
sollten laut Adrian Wild, Vice President
Business Transformation EMEA, auch
als Consumer wahrgenommen werden.
Abb.5: Prasentierte wichtige Erkennt-
nisse aus Klinik und Forschung: Dr. Beena
Harkison, Director of Clinical and Pro-
fessional Education EMEA. Abb.7: Wer
wollte, konnte in den Pausen an einem
Intraoralscan-Wettbewerb teilnehmen.
Abb.8: Dr. Ahmad Hagar ging sym-
pathisch ehrlich auf die Chancen und
Maoglichkeiten durch Social Media ein.
Abb.9: Fihrte gekonnt durch das Pro-
gramm: Dr. Udo Windsheimer.

Entscheidende Tipps fur optimalen Praxiserfolg

Align Technology lud Mitte November zum Align DACH Summit nach Miinchen. Die zweitagige Veranstaltung fand im eleganten
Hotel Andaz Miinchen Schwabinger Tor statt und richtete sich bewusst an die gesamte Mannschaft einer KFO-Praxis. Rund
400 Kieferorthopaden, Assistenten sowie Teammitglieder aus Deutschland, Osterreich und der Schweiz folgten praxisnahen
Vortragen und Workshops. Hochkaratige Referenten aus aller Welt informierten dabei rund um die klinische Anwendung des
Invisalign® Systems und die Umsetzung eines noch effektiveren Praxismanagements.

ass bestmdgliche Behand-

lungen nur mit top ausge-

bildeten, perfekt aufeinan-

der abgestimmten Praxis-
teams realisierbar sind, verdeut-
lichte der Align DACH Summit in
Minchen. Agieren diese neben
ihrer Fachkompetenz zudem offen
gegeniber technischen Neuerun-
gen des digitalen Zeitalters, sind
zufriedene Patienten garantiert.
Insbesondere im Alignermarkt ist
der Wandel von der analogen in die
digitale Welt tagtéglich erkennbar,
so Moderator Dr. Udo Windsheimer
in seiner BegriiBungsrede.

Der Weg zum schonen Lacheln

ist das Ziel

Die einzige Konstante im Univer-
sum ist die Veranderung. Dass
diese einst von Heraklit gedulerte
Erkenntnis bis heute ihre Gltigkeit
hat, verdeutlichte Adrian Wild. Der
seit zehn Jahren fUr Align tatige

Vice President Business Transfor-
mation EMEA machte darauf auf-
merksam, wie wichtig es sei, Patien-
ten heute nicht nur als Patienten
wahrzunehmen, sondern vielmehr
auch als Consumer. Langst drehe es
sich nicht mehr nur um das Produkt

Anhand einiger von tber 300 verfiig-
baren Publikationen zu Invisalign
arbeitete Dr. Beena Harkison, Di-
rector of Clinical and Professional
Education EMEA, wichtige Ergeb-
nisse aus Klinik und Forschung he-
raus. Dabei ging sie u.a. auf material-

~Insbesondere im Alignermarktist der
Wandel von der analogen in die digitale Welt

tagtaglich erkennbar.”

(schone Zahne), sondern wie man
dorthin gelangt. So investiere man
derzeit viel in die Entwicklung von
Tools, die Behandlungsergebnisse
vorab visualisieren (z.B. SmileView),
somit zur Therapieentscheidung bei-
tragen oder die (digitale) Kommu-
nikation zwischen Arzt und Patient
unterstdtzen.

technische Aspekte, die Mundhy-
giene oder Patientenzufriedenheit
ein. Aus Kanada war Kieferortho-
padin Dr. Sandra Tai angereist. Die
Autorin des Buchs ,Clear Aligner
Technigue" widmete sich in ihrem
Vortrag der Klasse lI-Therapie bei
Teenagern und jiingeren Patienten.
Anhand klinischer Félle stellte sie

dabei das Invisalign-Behandlungs-
protokoll mit Vorwartsbewegung der
Mandibula vor. Auch Dr. Waddah
Sabouni aus Frankreich griff die
Klasse II-Thematik auf. Mithilfe von
Alignern und Auxiliaries seien heut-
zutage nahezu alle Malokklusionen
bei im Wachstum befindlichen Pa-
tienten behandelbar, so Dr. Sabouni.
Die einzigen limitierenden Fakto-
ren seien hierbei eine nicht aus-
reichende klinische Erfahrung des
Kieferorthopaden sowie mangelnde
Patientenmitarbeit.

Die Power des Social Media

fiir die Praxis nutzen

Ein ganz anderes Thema stellten
die Vortrage der Dres. Angelika
Frankenberger und Ahmad Hagar
in den Fokus — das Marketing.
Dr. Frankenberger erlauterte, wie
sie durch gezielte Manahmen (Digi-
talisierung, Social Media) eine deut-
liche Steigerung der Praxisleistung
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sowie des Praxisservice bei gleicher
Mitarbeiterzahl realisieren konnte.
Von der Griindung seiner Freiburger
KFO-Praxis berichtete Dr. Hagar, und
das auf sympathisch ehrliche Art
und Weise. Wichtig sei ihm, wie Pa-
tienten sich in seiner Praxis fuhlten.
Wenn diese nach dem ersten Termin
positiv Uberrascht seien und sagen,
dass sie so etwas noch nie erlebt
haben, habe er sein Ziel erreicht.
Ein unverzichtbarer Baustein seines
Praxiserfolgs sei dabei Social Media.
Bei Dr. Jorg Schwarze wurde es
wieder klinisch. Mithilfe von Fallbei-
spielen zeigte dieser den Einsatz von
Hilfsmitteln in der Aligner-Orthodontie.
Insbesondere ging er dabei auf die
Distalisation ein und stellte das

Dezember 2019
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entsprechende Invisalign-Protokoll
vor. Bis 3mm kdnne bei zusatz-
lichem Einsatz von Gummiziigen
heute gut distalisiert werden. Zudem
zeigte er den Einsatz von TADs und
stellte die sequenzielle (erst Pins, dann
Aligner) sowie simultane Behand-
lungsstrategie (Pins und Aligner zur
gleichen Zeit) vor.

Erfolgreiche Behandlungen —
komplett digital

Wie Falle mit offenem Biss in der
volldigitalen Praxis von Dr. Boris
Sonnenberg erfolgreich behandelt
werden, zeigte dieser eindrucksvoll
anhand zweier Patientenbeispiele.
Auch Dr. Thomas Drechsler prasen-
tierte eine komplett digitale Behand-

March

FLORENCE - ITALY

LECTURERS

Dr. Alessandro Ugolini

Prof. Olivier Sorel
Dr. Matteo Beretta
Dr. Giuseppe Perinetti
Prof. Lorenzo Franchi

2020

Prof. James McNamara (remotely lecture)

®

lung eines Falls mit skelettal weit
offenem Biss und machte deutlich,
wie komplex hierbei mittlerweile
agiert werden kann.

Auf den Invisalign Research Award
ging Dr. Christina Erbe (Poliklinik fir
Kieferorthopadie der Universitats-
medizin Mainz) ein. Bereits dreimal
konnte die Mainzer Uni diese be-
gehrte Auszeichnung erhalten —
zuletzt 2019, und zwar mit einer
Studie, die untersuchte, inwieweit sich
mit Schienen in der Alignertherapie
die unerwiinschte Proklination der
Unterkieferinzisivi kontrollieren und
vermeiden lasst.

Um Invisalign Teen und Invisalign
First ging es bei DDr. Eduard Pimpel
und Woo-Ttum Bittner. Die Kiefer-

orthopéden aus Telfs (Osterreich)
und Berlin veranschaulichten, inwie-
weit sich durch diese neuen Behand-
lungsoptionen ihr Praxisportfolio
erweitert habe.

Teamwork — Programm fiir
Behandlerund Praxismitarbeiter
Der zweite Tag des Align DACH
Summit richtete sich sowohl an die
zahlreich angereisten Behandler als
auch an deren Praxismitarbeiter.
In parallel stattfindenden Vortragen
und Workshops wurde sich klinischen
Themen, dem digitalen Marketing
oder der Power des Teamworks
gewidmet. 14 Referenten gaben
dabei einen intensiven Tag lang ihr
Wissen weiter.

www.kn-aktuell.de | 25

Abb. 10: Dr. Waddah Sabouni widmete
sich der Behandlung von Klasse ll-
Malokklusionen. Abb.11: Die Referen-
ten des ersten Veranstaltungstages
mit Moderator: DDr. Eduard PUmpel,
Dr. Laurant Wajdenbaum, Dr. Boris
Sonnenberg, Dr. Thomas Drechsler, Woo-
Ttum Bittner, Dr. Angelika Frankenberger,
Dr. Sandra Tai, Dr. Udo Windsheimer,
Adrian Wild und Dr. Beena Harkison
(v.l.n.r). (Fotos: © OEMUS MEDIA AG,
Abb. 11: © PK)

ANZEIGE
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Die KFO-Praxis aus betriebswirtschaftlicher Sicht

Fortbildung fiir alle Praxisneugriinder und Praxisinhaber mit Dipl.-Kffr. Ursula Duncker.

Dipl.-Kffr. Ursula Duncker informiert an
drei Terminen in 2020 zum Thema ,Die
KFO-Praxis aus betriebswirtschaftlicher
Sicht". (Foto: © KFO-Management Berlin)

Ein Unternehmen will gesteuert
werden, Ihre KFO-Praxis auch! Mit
Kenntnis der Zahlen, Daten und
Fakten machen Sie wichtige
Optimierungspotenziale sichtbar.
Dies flhrt zu einer Erhéhung der
Effizienz in allen Praxisprozessen.

KFO-Management Berlin
bietet zu dieser Thematik
an drei Terminen in 2020
eine Tagesfortbildung an.
Das Seminar ,Die KFO-
Praxis aus betriebswirt-
schaftlicher Sicht" besticht
durch seine kurze und kna-
ckige Wissensvermittlung
der gesamten kieferorthopa-
disch relevanten Kennzahlen.
Themenschwerpunkte die-
ser intensiven Veranstaltung
werden sein: Praxisneugriin-
dung — Praxislibernahme:
Wo liegt der Unterschied?,
Kennzahlen der betriebswirt-
schaftlichen Auswertung
(BWA), Einnahmen-Ausgaben-Ver-
gleich von KFO-Praxen, die Kenn-
zahl ,laufende Falle", die Kennzahl
,Personalschlissel”, Kennzahlen
rund um das Praxislabor, Rech-
nungslegung und Forderungs-

ANZEIGE

management, Investitionen und
Abschreibungen, Formen zahn-
arztlicher Tatigkeiten, Formen zahn-
arztlicher Kooperationen sowie
Notfallmanagement: Ausfall des
Praxisinhabers.

N=E

Referent | Tobias Wilkomsfeld/Milheim an der Ruhr

@ Brandschutz und

Notfallmanagement
@ N der Zahnarztpraxis
© Brandschutz in der Zahnarztpraxis

Kursdauer: 2 Stunden | Forthildungspunkte: 3

Kursgebiihr
Seminar @ (Einzelbuchung) 90,—€ zzgl. Mwst.
Kombipreis Seminar @ & Seminar @  199,—€ zzgl. Mwst.

Kursgebiihr
Seminar @ (Einzelbuchung)

NJ\\M , :

Faxantwort an +49 341 48474-290

Online-Anmeldung/
Kursprogramm

www.notfall-seminar.de

® Notfallmanagement in der Zahnarztpraxis
Kursdauer: 3 Stunden | Fortbildungspunkte: 4

120,— € zzgl. Mwst.

Kombipreis Seminar @ & Seminar @  199,—€ zzgl. Mwst.

‘»'(\\\ \ \.
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Marburg 15. Mai 2020 a a
Warnemiinde 22. Mai 2020 a a
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Das am 24. Januar, 24. April
sowie 6. November 2020
stattfindende Seminar richtet
sich an Praxisneugriinder,
Praxisinhaber, Praxismana-
gerinnen und diejenigen,
die eine Bestandspraxis
tibernehmen werden. Refe-
rentin ist Dipl.-Kffr. Ursula
Duncker.

Die Veranstaltung ent-
spricht den Leitsdtzen und
Empfehlungen der KZBV
vom 23.09.2005 einschlief-
lich der Punktbewertungs-
empfehlung des Beirates
Fortbildung der BZAK und
der DGZMK. Die Teilnahme-
geblhr betragt 395 Euro zzgl.
gesetzliche MwSt. Es werden
sechs Fortbildungspunkte verge-
ben. N&here Informationen sowie
Anmeldung unter angegebenem
Kontakt.

N Termine

,Die KFO-Praxis aus
betriebswirtschaftlicher
Sicht”

Alle Kurszeiten: 11-17 Uhr

Stuttgart N 24.01.2020
Frankfurt am Main N 24.04.2020
MiinsterN 06.11.2020

kontakt

KFZ2

MANAGEMENT

BERLIN

KFO-Management Berlin
Lyckallee 19, 14055 Berlin
Tel.:030 96065590

info@kfo-abrechnung.de
www.kfo-abrechnung.de

Winterkongress
in Oberlec

KFO-IG ladt zur Neuauflage ihrer belieb

Vom 14. bis 21. Marz 2020 findet
der nunmehr 16. Winterkongress der
Kieferorthopadischen Interessen-
gemeinschaft (KFO-IG) statt. Themen
werden u.a. alles Wissenswerte zur
Praxisfotografie (Wie kann ich meine
Praxis und das Team optimal fir die
AuBendarstellung in Szene setzen?
Bitte eine Kamera fiir die praktischen
Ubungen mitbringen), die Kiefer-
orthopadie im Spannungsfeld zwi-
schen Tradition, Innovation und
Disruption (Was kommt alles auf
uns zu?) oder die Entwicklung einer
cloudbasierten ,Klinischen Funktions-
analyse" und ,Manuellen Struktur-
analyse" nach Prof. Dr. Axel Bumann
sein. Des Weiteren werden die Be-
handlung von Durchbruchstorun-
gen aus chirurgischer Sicht sowie
Aktuelles aus der Lingualtechnik
(Neues und Bewahrtes) Gegen-
stand sein.

Es wird zudem einen Workshop
,Praxismarketing” geben, der Ba-
sics zum Thema Praxismarketing
(Emotionen, Bilder, Ansprache, In-
strumente etc.) vermitteln, sich dem
Social Media (Planung, Inhalte,
Sicherheit, Einstellungen, Contents,
Fanpage u.v.a.m.) widmen sowie
Instrumente des Projektmanagements
fUr die Umsetzung sowie Strategien
und Innovation in den Fokus riicken
wird. Es wird in Gruppen zu den
jeweiligen Themen gearbeitet, und

Fortbildung.

zwar moglichst individuell abge-
stimmt. Am Ende soll ein konkreter
Fahrplan stehen. Die Trainer machen
jeweils eine Einflihrung und beraten
dann die Gruppen. Bitte schon be-
stehendes Material aus den eigenen
Praxen mitbringen.

Die Veranstaltung beginnt am
14. Marz 2020 um 18 Uhr in Ober-
lech/Arlberg. Die Teilnahmegebiihr
betragt 695 Euro flir Mitglieder,
845 Euro fir Nichtmitglieder sowie
150 Euro fir Assistenten mit Nach-
weis. Fir 150 Euro sind auch ein-
zelne Kongresstage buchbar. Es
werden 48 Fortbildungspunkte ver-
geben. N&here Informationen sowie
Anmeldung unter angegebenem
Kontakt.

kontakt

KFOIG

-i Wir setzen MaRstdbe

Kieferorthopadische
Interessengemeinschaft KFO-IG
LudwigstraBe 15

63739 Aschaffenburg

Tel.: 06021 5849746
office@kfo-ig.de

www.kfo-ig.de
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Ein absolut spannendes und aus
klinischer Sicht Uberaus facetten-
reiches Thema steht 2020 im
Mittelpunkt einer ganz besonderen
Fortbildung — die Atemwegsthe-
rapie. Verschiedenste Fachgebiete
sind hierbei neben der Kieferortho-
padie involviert, um durch ihre
interdisziplindre Zusammen-
arbeit zum bestmaoglichen
Wohle des Patienten zu
agieren. Wie diese fachtber-
greifende Kooperation op-
timal funktionieren und in
der taglichen Praxis um-
gesetzt werden kann, zeigt
das AIRWAY Symposium,
das FORESTADENT vom
13. bis 15. November 2020
in Miami prasentiert.

Erfahrungsaustausch
furverbessertes
Atemwegsmanagement
Welche Techniken, Appara-
turen und Trainingsmethoden
werden heutzutage ange-
wandt, um die Atemwege
zu unterstitzen und eine
korrekte Atmung zu fordern?
Fihrende Experten unter-
schiedlichster Fachrichtun-

AIRWAY Symposium in Miami

FORESTADENT prasentiert vom 13. bis 15. November 2020 ein einzigartiges Event rund um die Atemwegstherapie.

beim Aufbau eines interdisziplina-
ren Behandlerteams, der Therapie-
planung fir optimale Ergebnisse

bis hin zur Festlegung klinischer -

Behandlungsrichtlinien fir samt-
liche Altersgruppen — gemeinsam
werden Strategien diskutiert und
Erfahrungen ausgetauscht.

FORESTADENT PRESENTS

|
| AIRWAY

SYMPOSIUM

Lol

MIAMI

FLORIDA (USA)

13th-15th
NOV. 2020

(FORESTAD L T
ELAAN IECIEION I CHTHOOONTIC

Dr. Domingo Martin oder
Dr. Ron Roncone sein, die
Oralchirurgen Dr. William
Arnett und Dr. Michael Gunson,
Kinderzahnarzt Dr. Kevin
Boyd oder der in der Buteyko-
Atemmethode ausgebildete
Spezialist Patrick McKeown.
Die Moderation des Sym-
posiums Ubernimmt Prof.
Dr. Ravindra Nanda.

usa Beste Voraussetzungen

gen werden sich drei inten-
sive Tage lang diesen und
weiteren Fragen widmen. Von der
detaillierten Erforschung und Dis-
kussion der Bedeutung der Nasen-
atmung, Uber SchlUsselfaktoren

Experten verschiedenster
Fachgebiete teilenihr Wissen

Mit dabei werden u.a. die Kiefer-
orthopdden Dr. Richard MclLaughlin,

fiir ein herausragendes
Event

Das AIRWAY Symposium findet im
eleganten Biltmore Hotel & Resort
statt, welches durch seine Nahe
zum Miami Beach und dem Stadt-

zentrum auch einen idealen Aus-
gangspunkt fur Ausfllige abseits
des Vortragsprogramms darstellt.
Das Uber eine riesige Poolland-
schaft sowie einen eigenen Golf-
platz verfiigende Luxushotel wird
auch Veranstaltungsort des Get-
together am 12. November sowie
des Galadinners am 14. November
2020 sein und kann zu Sonder-
konditionen (je nach Verfligharkeit)
gebucht werden.

Die Teilnahmegeblhr betragt
1.350 US-Dollar (1.200 US-Dollar
fir Studenten/Assistenten mit
Nachweis) und umfasst das Sym-
posium inkl. Mittags- und Kaffee-
pausen, das Get-together und das
Galadinner. Begleitpersonen sind

hinzubuchbar. Bei Registrierung
und Zahlung bis zum 30. Juni 2020
wird ein Frihbucherrabatt ge-
wahrt. Nahere Informationen sowie
Anmeldung unter angegebenem
Kontakt.

kontakt

FORESTADENT

Bernhard Forster GmbH
Westliche Karl-Friedrich-Stralle 1571
75172 Pforzheim

Tel.: 07231 459-0

Fax: 07231 459-102
info@forestadent.com
www.forestadent.com

Jetzt anmelden zur OGKFO-Tagung in Kitzbiihel

3M empfiehlt den Vorkongress am 8. Marz 2020.

Kitzbiihel im Mérz? Das assoziieren
Sportbegeisterte mit besten Bedin-
gungen fir das Skifahren, Rodeln
oder auch Winterwandern. Die ideale
Gelegenheit, diese Aktivitaten mit
beruflicher Weiterbildung zu kombi-
nieren, bietet sich im kommenden
Jahr erneut fiir Kieferorthopaden.
Vom 7. bis zum 14. Marz 2020 findet
im K3 KitzKongress die 49. Inter-
nationale Kieferorthopadische Fort-
bildungstagung der Osterreichischen
Gesellschaft fiir Kieferorthopadie
(OGKFO) statt. Von 3M besonders
empfohlen: der Vorkongress am
8.Marz 2020.

Der Titel des Vorkongresses lautet
,Moderne und effiziente Behand-
lungstechnik der Klasse Il von Ex-
traktion bis Distalisierung und Fall-
prasentation zweier Methoden der
Klasse Ill-Camouflage-Behandlung'".
Die Referenten — Dr. Sinan Hamadeh,
Dr. Rebecca Jungbauer und Dr. Dirk
Kujat, M.Sc. (alle Deutschland) -
beleuchten dabei verschiedene
Themenbereiche aus der tédglichen
klinischen Praxis.

Digitales indirektes Kleben
Im ersten Kursteil (von 9 bis 13 Uhr)
liegt der Fokus auf der indirekten

Diedrei Referenten des Vorkongresses in Kitzbiihel: Dr. Sinan Hamadeh, Dr. Rebecca Jungbauer und Dr. Dirk Kujat, M.Sc.

Klebetechnik, realisiert unter Ein-
satz digitaler Technologien. Es wird
demonstriert, wie virtuell Set-ups
erstellt und Brackets positioniert
werden, um anschlielfend einen
Klebetray mittels 3D-Druck her-
zustellen. Dieser dient dann der
exakten Ubertragung der geplanten
Bracketpositionen in den Patienten-
mund. Besonders vorteilhaft er-
scheint die Verwendung von Brackets
mit 3M APC Flash-Free Adhésiv-

vorbeschichtung in den Trays. Es
werden die Besonderheiten der
verschiedenen Techniken diskutiert
und konkrete Tipps zur Implemen-
tierung der digitalen Verfahren ge-
geben.

Behandlung von Dysgnathien
derKlassen llundlll

Am Nachmittag (14 bis 17 Uhr)
stellen die Referenten verschiedene
Therapiemdglichkeiten fir Patienten

mit einer Klasse Il- bzw. Klasse Ill-
Dysgnathie vor. Dabei wird beleuch-
tet, mit welchen Mallnahmen in
bestimmten klinischen Situationen
die besten Ergebnisse zu erzielen
sind. Diskutiert werden z.B. Extrak-
tionen und Distalisierungsmecha-
niken fir Dysgnathien der Klasse I
sowie kombiniert kieferorthopadisch-
kieferchirurgische Eingriffe und
die Camouflage-Behandlung fir
Dysgnathien der Klasse lll.

Infos und Anmeldung
Interessenten erhalten online unter
www.oegkfo.at/kitz-2020 Detail-
informationen zur Tagung, zum
Vorkongress und zur Registrierung.
Auskunft Uber Produkte von 3M
gibt es vor Ort am Stand des
Unternehmens in der begleitenden
Dentalausstellung.

kontakt

3M Deutschland GmbH

ESPE Platz

82229 Seefeld

Tel.:08191 9474-5000

Fax: 08191 9474-5099
3munitekgermany@mmm.com
www.3M.de/OralCare

3M Deutschland
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Genau so prasentierte sich der
zahnmedizinische und kieferortho-
padische Nachwuchs beim dies-
jahrigen 3M Health Care Academy
Talent Forum — Clinical Edition. Bei
der Traditionsveranstaltung, die am
6. November 2019 bereits zum 15. Mal
im oberbayerischen Seefeld statt-
fand, stellten 19 Teilnehmer aus
zwolf Landern in zehnmindtigen
Kurzvortragen in englischer Sprache
ihre Fachkompetenz sowie Fahig-
keiten als Referenten unter Beweis.
Die Beurteilung der Prédsentations-
inhalte und der Vortragsqualitat
erfolgte durch ein funfkopfiges
Bewertungsgremium, bestehend
aus erfahrenen und renommierten
Zahnarzten, Kieferorthopaden und
Prasentationstrainern. Sie zeichne-
ten insgesamt vier Kandidaten fir
besonders gute Leistungen aus.

Top-Vortrage von Zahnmedizinern
Bei den Zahnmedizinern wurden die
Vortrage von Dr. Maria Cura Pefia aus
Madrid (Spanien) und Dr. Silvana
Canjau aus Timisoara (Rumanien)
besonders positiv bewertet. Dr. Cura
Pefa referierte Uber ,Restorative
possibilities in the esthetic area” und
legte den Fokus auf die indikations-

Motiviert, talentiert, zukunftsorientiert!

3M Health Care Academy Talent Forum — Clinical Edition.

3M Deutschland

E'."

V.1.: Bewertungsgremium und Top 4-Kandidatinnen: Dr. Roberto Stradi, Margaret Jankowsky, Prof. Dr. Trevor Burke, Dr. Maria Cura Pefia, Dr. Ariane
Sampson, Prof. Dr. Juan Carlos Pérez Varela, Petra Julia Koch, Dr. Silvana Canjau und Prof. Dr. Carlos Fernandez Villares. (Foto: © 3M)

bezogene Materialwahl. Dr. Canjau,
die ihre Karriere in Deutschland
fortsetzen wird, wahlte als Vortrags-
thema die Planung und Durch-
fihrung komplexer oraler Reha-
bilitationen unter Einsatz einer
minimalinvasiven Technik. Beide Teil-
nehmerinnen beschrieben die von

Skelettale Verankerung

Dentaurum-Kurs vermittelt Grundlagen & Basics.

Informiert rund um das Thema ,Skelettale
Verankerung" — Prof. Dr. Britta Jung, Arzt-
liche Direktorin der Klinik fur Kieferortho-
padie des Universitatsklinikums Freiburg.
(Foto: © Prof. Dr. Britta Jung)

Wissenszuwachs durch Forschung
und technische Neuerungen ha-
ben in vielen (zahn)medizinisch-
interdisziplindren Teilgebieten das
Spektrum an diagnostischen und
therapeutischen Mdglichkeiten er-
weitert und beeinflusst. Der Kurs
,Skelettale Verankerung: Grund-
lagen & Basics" mit Referentin
Prof. Dr. Britta Jung gibt Schritt
fur Schritt Einblick in die einzelnen
labortechnischen und klinischen
Arbeitsschritte der skelettalen Ver-
ankerung mittels Gaumenimplan-
taten. Konkret werden die Schritte
von der Chirurgie bis zur Herstel-
lung diverser Suprakonstruktionen

einschliellich der klinischen An-
wendung am Patienten vorgestellt
und diskutiert.

Die Fortbildung richtet sich an
kieferorthopadisch tatige Zahnérzte,
Weiterbildungsassistenten der Kie-
ferorthopadie und alle Interessier-
ten, die ihr Wissen ,updaten” oder
vertiefen méchten. Sie eignet sich
auch optimal zur Vorbereitung auf
die Fachzahnarztprifung.

Der Kurs findet an zwei Terminen
in 2020 (15. Mai im CDC Ispringen,
13. November in Kdln) von 13 bis
17 Uhr statt. Die Teilnahmegebihr
betragt 299 Euro zzgl. MwSt. Es
werden vier Fortbildungspunkte
vergeben.

kontakt

DENTAURUM GmbH & Co. KG
Centrum Dentale Communikation
Turnstrale 31

75228 Ispringen
Tel.:07231803-470

Fax: 07231 803-409
kurse@dentaurum.com
www.dentaurum.com

DENTAURUM

0L

ihnen gewahlten Vorgehensweisen
anhand klinischer Fallbeispiele.

Top-Vortrage von Kieferorthopaden
Im Bereich Kieferorthopadie gelang
es Dr. Ariane Sampson aus London
(GroRbritannien) und Petra Julia
Koch aus Berlin (Deutschland),

das Bewertungsgremium von sich
zu Uberzeugen. Dr. Sampson be-
schrieb die Behandlung eines
Patienten mit offenem Biss durch
Molarenintrusion unter Einsatz
von TADs (Temporary Anchorage
Devices). Petra Julia Koch widmete
sich in einem bewegenden Vortrag

der Beschreibung der kieferortho-
padischen Behandlung einer Pa-
tientin mit Goldenhar-Syndrom.

Optimierungstipps

warten auf Umsetzung

Generell zeigte sich das Bewer-
tungsgremium beeindruckt von der
Qualitat der klinischen Fotos, den
Fachkenntnissen und klinischen
Fahigkeiten sowie den Prasenta-
tionsskills der Teilnehmer. Alle von
ihnen nutzten die Gelegenheit, ein
personliches Feedback zu ihrem
Vortrag inklusive Optimierungs-
tipps einzuholen, und freuen sich
auf die praktische Umsetzung der
Anregungen. Das nachste Talent
Forum — Scientific Edition findet im
Herbst 2020 in Seefeld statt.

kontakt

3M Deutschland GmbH
ESPE Platz

82229 Seefeld
Tel..08152700-1777

Fax: 08152 700-1666
info3mespe@mmm.com
www.3M.de/OralCare

Dreiteiliger Zertifizierungskurs

Vermittlung des kompletten Riistzeugs fiir den klinischen Einsatz des BENEfit®-Systems.

Zum Thema ,Mini-Implantate in der
Kieferorthopadie" informieren Prof.
Dr. Benedict Wilmes und Prof. Dr. Dieter
Drescher in einer dreiteiligen Kurs-
reihein 2020 in Dusseldorf.

Der am 15. Februar stattfindende
erste Teil widmet sich den Grundlagen
skelettaler Verankerung mit einem
Uberblick tiber die Entwicklung dieser
Technik sowie die Vorstellung der
wichtigsten Mini-Implantatsysteme
inklusive ihrer jeweiligen Unterschiede.
Es werden zudem Schritt flr Schritt
die Planung und Insertion erlautert,
die direkte und indirekte Verankerung
gegentlibergestellt oder verschiedene
Kopplungstechniken gezeigt.

Teil 2 (25. April) stellt die Insertion am
Gaumen in den Mittelpunkt und ent-
sprechende Standardtechniken vor.
Themen werden Mini-Implantate mit
Abutments, verschiedene Mechani-
ken inklusive ihrer Vor- und Nachteile,
die Distalisierung und Mesialisierung

16. Mai 2020

von OK-Seitenzahnen und ihre maxi-
male Verankerung oder der digitale
Workflow bei Verwendung dieser
kleinen Schrauben sein.

Im Fokus des dritte Teils (16. Mai) wer-
den insbesondere Mini-Implantate mit
Abutments stehen. Es werden Ver-
ankerungsldsungen fir orthopddische
Aufgaben (z. B. skelettale GNE mit
Hybrid-Hyrax) sowie orthodontische
Aufgaben (z.B. praprothetische KFO

mit Molarenaufrichtung/-intrusion
oder Kombination von Mini-Implanta-
ten mit Lingualtechnik oder Aligner)
gezeigt. Zudem wird die Mehrfach-
nutzung von Mini-Implantaten fir
verschiedene Aufgaben innerhalb
einer Behandlung erlautert.

In allen drei Teilen wird es darber
hinaus klinische Fallprésentationen,
Insertionen am Live-Patienten so-
wie zahlreiche praktische Ubungen
(Insertionstibungen am Schafskiefer,
Biegelibungen zur OK-Distalisierung)
geben. Die Zertifizierung fir das
BENEfite-System erfolgt nach Absol-
vierung aller drei Kurse. Es werden
neun Fortbildungspunkte nach den
Richtlinien der BZAK vergeben.

kontakt

BCM Congress Management
Neusser Stralle 33,40219 Dusseldorf
bcm.dus@gmail.com
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Klassell — was lauft, was nicht

Zwei-Tages-Fortbildung mit Dr. Karin Habersack und Prof. Dr. Asbjgrn Hasund in Berlin.

Informieren am 6. und 7. M&rz 2020 in Berlin zum Thema ,Klasse Il — was lauft, was
nicht" — Dr. Karin Habersack und Prof. Dr. Asbjgrn Hasund. (Foto: © Dr. Karin Habersack)

Klasse lI-Malokklusionen gehoren
zu den haufigen Befunden in der
kieferorthopadischen Praxis und
stehen daher im Mittelpunkt einer
Fortbildung am 6. und 7. Marz 2020
in Berlin. Der Kurs ,Klasse Il — was
lauft, was nicht" mit den Referen-
ten Dr. Karin Habersack und Prof.
Dr. Asbjgrn Hasund findet mit dem
Ziel statt, alle Varianten der Klasse Il
zu differenzieren und jeweils ge-
eignete Behandlungswege aufzu-
zeigen.

Als wesentliche Voraussetzung
fir die korrekte Beurteilung der
Okklusion und der erforderlichen
Verankerung wird die Caput-
Fossa-Relation in Zentrik ange-
sehen. Diese ist durchgehend zu
verifizieren, initial gegebenenfalls
nach einer Relaxationsschiene,
fortlaufend durch manuelle oder
instrumentelle Funktionsanalyse.
Bei unseren Patienten spielt der
Stand der Dentitionsentwick-
lung fur den Zeitpunkt des Be-
handlungsbeginns eine wichtige
Rolle. Im Wechselgebiss bietet
sich meist ein erweitertes Spek-
trum therapeutischer Mafinah-
men an.

Die Diagnostik umfasst nach
der Erstuntersuchung und Anam-
nese die Rontgenbild- und Modell-
befundung. Wir erhalten insbe-
sondere von der FRS-Analyse

Gegenstand der Zwei-Tages-Fort-
bildung werden die Differenzial-
diagnostik von Klasse ll-Befun-
den, die einleitende Behandlung
mit Funktionskieferorthopéadie,
die Hauptbehandlung mithilfe
der Straight-Wire-Technik sowie
Retention und Uberwachung
sein.

Die Teilnahmegebihr betragt
685 Euro und beinhaltet ein Kurs-
skriptum sowie die Bewirtungen
in den Kaffee- und Mittagspausen.
Es werden 18 Forthildungspunkte
geménR den Richtlinien der BZAK
vergeben. Ndhere Informationen
sowie Anmeldung unter angege-
benem Kontakt.

Inhalt des Kurses ,Klasse Il — was lauft, was nicht”

Differenzialdiagnostik von Klasse II-Befunden
+ Analysen zur Erfassung des Charakters der Malokklusion

+ Wachstumsanalyse
+ Frontzahnstellungsanalyse

+ Grenzen flr einerein kieferorthopadische Therapie

Einleitende Behandlung mit Funktionskieferorthopadie

+ Indikation/Kontraindikation
+ HANSA-Gerate

+ Aktivator

+ Bionator

Hauptbehandlung mit Straight-wire-Technik

+ Verankerung

« transversale Behandlungsaufgaben

- vertikale Behandlungsaufgaben
+ sagittale Behandlungsaufgaben

+ Kombination mit gnathischer Chirurgie

Retention und Uberwachung
* geeignete Retentionsgerate
+ Langzeitstabilitat

+ alterungsbedingte Veranderungen

Aufschluss Uber Gesichtstyp, dento-
alveolare und basale Relation.
Art und Ausmalfy von Dysfunk-
tionen sowie die prognostizierte
Stellung der Inzisiven zum Be-
handlungsende sind von Inte-
resse. Auf diese Vorgaben stiitzen
sich sowohl die Behandlungs-
planung als auch die Wahl der
Behandlungsmittel.

kontakt

Dr. med. dent. Karin Habersack
Herzog-Christoph-Stralte 7
82362 Weilheim in Oberbayern
Tel.: 08811095

Fax: 08811645
hasund@karinhabersack.de
www.viking-orthodontics.de

ANZEIGE

ivoris_ ortho

die fuhrende KFO-Software

Entscheidung
fur die Zukunft

Advents-Aktion
[=]iei[m] DiS

& Zum
[=] 31.12.

DentalSoftwarePower

Vertrauen Sie auf den Marktfuhrer.

e ivoris® workflow
Dokumentation und Abrechnung
auf einen Klick

e jvoris® security plus
Anmeldung per RFID-Chip
automatische Protokollierung des Signums

® jie-systems
Online-Terminvergabe
und -Anamnese

Telefon: 03745 7824-33 | info@ivoris.de

Weitere Informationen finden Sie unter: www.ivoris.de

n facebook.com/Computer.konkret. AG
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Effektive Korrektur

Greiner Orthodontics prasentiert die TS2 Apparatur
zur Therapie offener Bisse.

TS2 Rapid Open Bite Correction.

Neu bei Greiner Orthodontics er-
haltlich ist die TS2 Rapid Open Bite
Correction (ROC) Apparatur des ita-
lienischen Herstellers SIA. Sie wurde
von Dr. John Voudouris (Universitat
Toronto und New York) entwickelt. Der
sternférmige metallene Klebebutton

bietet zwei Produkte in einem. Die
kleine abgerundete Spitze und
die beiden seitlichen Erhebungen
dienen zur Behandlung von Zungen-
fehlhaltung — wie bereits mit Spikes
bewahrt. Der Mehrwert von TS2
liegt darin, dass zusatzliche Unter-
schnitte das Anbringen von Gummi-
ringen und elastischen Ketten
ermdglichen. Zunge oder Hygiene-
handschuhe werden aufgrund der
Abrundungen dabei nicht verletzt.
Eine hohe Klebekraft wird durch das
80-Gauge-Meshpad erreicht.

kontakt

Greiner Orthodontics GmbH
Im Schroder 43

75228 Ispringen

Tel.: 07231 800-8906
Fax:07231800-8907
info@GreinerOrthodontics.de
www.GreinerOrthodontics.de

Neue Maldstabe in der
Wischdesinfektion

Die Wet Wipes Bio-Serie von multi-com.

Das wachsende Bewusstsein fir
den téglichen Plastikverbrauch und
die Forderung nach mehr Nachhaltig-
keit sind langst auch in der Dental-
branche angekommen, und die In-
vestition in die Entwicklung innova-
tiver, umweltschonenderer Produkte
wird zunehmend wichtiger. Aber
lassen sich Nachhaltigkeit, aktuelle
Hygienebestimmungen und Anwen-
derfreundlichkeit Uberhaupt kom-
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Der Dentalhandel multi-com hat
die Herausforderung angenommen
und mit der Uberarbeiteten Rezeptur
seiner alkoholfreien FAVORIT Wet
Wipes Bio eine eindeutige Antwort
auf die Frage gefunden. Die Tiicher
der Wet Wipes Bio-Serie setzen
bewusst auf einen umweltfreund-
lichen Zellstoffmix statt auf her-
kémmliche Kunststofffasern und
steuern damit dem Plastikverbrauch
durch versteckte Kunststoffe ent-
gegen. Gleichzeitig erfiillen die Tticher

gultige Hygienebestimmungen und
RKI-Vorgaben und verbinden damit
den Umweltgedanken nahtlos mit den
hohen Anforderungen im Praxis-
alltag.
Auch die Hochglanzoberflachen mo-
derner Praxismobel stellen zuneh-
mend hohere Ansprliche an die
Hersteller, und so reagiert multi-com
mit den neuen FAVORIT Wet Wipes
Bio sensitive unmittelbar auf den
Wunsch vieler Kunden nach einem
alkoholfreien und gleichzeitig schaum-
armen Tuch, das nahezu ohne
sichtbare Rickstande abtrocknet
und empfindliche Materialien, Um-
welt und Gesundheit gleichermaflen
schont. Damit schliefl3t
der Dentalhandel aus Ah-
rensburg erfolgreich die
Licke zu den bereits
gut etablierten
. alkoholischen
Wet Wipes und
bietet seinen
Kunden eine
3 innovative, um-
2 _x weltschonendere
7% Alternative zu
f{( " herkdmmlichen
é} - Desinfektions-

tiichern.

kontakt

multi-com GmbH & Co. KG
Hagener Allee 3

22926 Ahrensburg
Tel.:08002003000
info@multi-com.de
www.multi-com.de

Erweiterung der OrthoEasy®

Produktfamilie

FORESTADENT optimiert skelettales Verankerungssystem fiir Patient und Behandler.

Sowohl fir die palatinale als auch vestibulare Anwendung der OrthoEasy® Pal bzw. OrthoEasy® Pins bietet FORESTADENT

neues Zubehoran. (© FORESTADENT)

Fdr die zuverlassige Losung ske-
lettaler Verankerungsaufgaben hat
sich seit Jahren das OrthoEasy®
System von FORESTADENT be-
wahrt. Um dem Kieferorthopa-
den ein effektives Arbeiten bei
minimaler Anfangsinvestition zu
ermoglichen, umfasst dieses le-
diglich vier Schraubenversionen
sowie wenige Insertionsinstru-
mente. Mit ihnen lassen sich
nahezu alle Behandlungsvarianten
abdecken.

schraube am Kopf der Pins befes-
tigt werden kénnen.

Neues OrthoEasy® Zubehor
verfiigbar

Um Behandlern eine noch leich-
tere Platzierung der kieferorthopa-
dischen Apparatur gewahrleisten
zu konnen, bietet FORESTADENT
die Abutments fir den Palatinal-
Pin ab sofort in einer deutlich
flacheren Ausfiihrung an. Zudem
erganzt das Unternehmen das

Therapieziel festlegt und nach
Freigabe eines entsprechenden
Minischrauben-Positionierungs-
vorschlags das 3D-gedruckte
Arbeitsmodell zur Apparaturfer-
tigung sowie die 3D-gedruckte
Insertionsschablone erhalt. Auf
Basis des vorliegenden Arbeits-
modells kann das Praxislabor bzw.
der Laborpartner nun die geplante
Apparatur mit den OrthoEasy® Pal
Minischrauben anfertigen. Im An-
schluss kdnnen die Pins mithilfe

Mit Accuguide kdnnen OrthoEasy® Pal Pins schablonengefiihrt und somit hochprazise im Gaumen inseriert werden.
(© FORESTADENT, klinisches Foto: Dr. Bjorn Ludwig)

Fur die vestibulare Insertion
stehen hierbei Miniimplantate
mit doppeltem Kreuzslot-Kopf
(022" x .025") im Bracketdesign
zur Verfiigung. Diese sind in den
farbcodierten Ldngen 6mm
(Rosé), 8mm (Pink) und 10 mm
(Gold) erhaltlich. Speziell zur Ver-
ankerung von laborseitig gefertig-
ten KFO-Apparaturen im Gaumen
wurde der OrthoEasy® Pal Pin
entwickelt. Er wird in der fiir die
palatinale Insertion optimal ge-
eigneten Lange von 8 mm ange-
boten. Der Kopf des OrthoEasy®
Pal Pins ist mit einem Innen-
gewinde ausgestattet. Dieses er-
moglicht, dass die vorab an auf-
steckbare Abutments geschweil3-
ten Therapiegerate (z. B. zur GNE
oder Distalisation/Mesialisation)
einfach mithilfe einer Halte-

Zubehor fur den Einsatz seiner
vestibularen OrthoEasy® Mini-
implantate. Neben einem neuen
Befestigungselement zur Dista-
lisation/Mesialisation sind drei
neue Befestigungsplatten (paral-
leler bzw. rechtwinkliger Draht
sowie T-Form) erhéltlich.

Prazise, schablonengefiihrte
Insertion mit Accuguide
Darlber hinaus konnen Uber
FORESTADENT jetzt dreidimen-
sional gedruckte Insertionsscha-
blonen fiir das gefiihrte, hochpra-
zise Einbringen von OrthoEasy®
Pal Pins im Gaumen in Auftrag
gegeben werden. Accuguide heif’t
dieser neue Service, bei dem
der Behandler Uber ein Portal
(www.forestadent-portal.com) die
Patientendaten hochladt, das

der individuellen Accuguide In-
sertionsschablone prazise und
gefiihrt in den Gaumen inseriert
werden.

Nach heutigem Stand der Wissen-
schaft sollten zwischen den Rént-
genaufnahmen bzw. Scans und
der Insertion nicht mehr als vier
bis fiinf Wochen liegen.

kontakt

FORESTADENT

Bernhard Forster GmbH
Westliche Karl-Friedrich-Strale 151
75172 Pforzheim

Tel.: 07231 459-0

Fax:07231 459-102
info@forestadent.com
www.forestadent.com
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Ausgezeichnetes Design, beeindruckende Funktionsvielfalt

German Design Award 2020 fiir SmartLite Pro.

Im Marz dieses Jahres hat Dentsply
Sirona mit der SmartLite Pro eine
Innovation im Bereich der Lichthar-
tung vorgestellt. Die Polymerisati-
onslampe vereint elegantes Design
und auRergewdchnliche Effizienz.
Die herausragende Gestaltung
Uiberzeugte jetzt auch die Jury des
German Design Award 2020. ,Wir
freuen uns sehr tber diese renom-
mierte Auszeichnung. Sie wirdigt
unseren Anspruch, bei der Ent-
wicklung neuer Produkte stets die
Bedirfnisse unserer Kunden an
héchste Funktionalitat und eine
asthetische Optik in den Mittelpunkt
zu stellen”, so Michael Kleinhaus,
Senior Global Brand Manager bei
Dentsply Sirona.

Dentsply Sirona

Erweiterbare Plattform- E
16sung wachst mit .
Die SmartLite Pro Uber- :Ir
. N

zeugt aber nicht nur mit

ihrem leichten und fein
ausbalancierten ,Pen-Style'-
Design. Als zukunftsorientierte Platt-
formldsung wachst die Polymeri-
sationslampe darlber hinaus mit
technologischen Innovationen mit:
Sie kann jederzeit mit weiteren
Aufsdtzen nachgeristet werden,
sodass (Fach-)Zahnéarzte ihren Pa-
tienten auch in Zukunft eine erst-
klassige Behandlung bieten konnen.

[E5

=

1

2

GERMAN
DESIGN
AWARD
WINNER

2020

Abb. 1: Leistung in ihrer schonsten Form: Die Polymerisationslampe SmartLite Pro vereint elegantes Design und exzellente Effizienz.
Abb. 2: Das SmartLite Pro Intro-Kit enthalt neben der Polymerisationslampe eine Ladestation mit eingebautem Radiometer,
einen Transilluminationstip und eine zusatzliche Batterie. (Fotos: © Dentsply Sirona)

Universal-Olspray

Optimale Pflege fiir Dentalinstrumente.

winkelstueck-reparatur.de bietet
jetzt Spezialol von ADENSYS mit
vollsynthetischen Eigenschaften
fir die Pflege von Turbinen, Hand-
und Winkelstlicken sowie Luft-
motoren. Damit diese Instrumente
der starken Belastung im taglichen
Einsatz gewachsen sind, muss

ADENSYS

Wiversal Dental Olspra)
Universal Dental Oil

der bestmdglichen Schmierung
héchste Aufmerksamkeit zuteil-
werden. Fir einwandfreie Funktion
empfiehlt winkelstueck-reparatur.de
die Innenreinigung mit Ol vor
jedem Sterilisationsdurchgang oder
mindestens zweimal taglich fur
zwei Sekunden.

Das Dental-Pflegedl in der 500 ml-
Aludose ist speziell auf dentale
Instrumente abgestimmt, ist um-
weltvertraglich ohne toxische Be-
standteile und verlangert die Lebens-
dauer von Ubertragungsinstrumen-
ten. Im winkelstueck-reparatur.de
Onlineshop findet sich auch der
passende Sprayadapter sowie hoch-
wertige Ersatzteile, bei denen
Preis und Leistung stets Uber-
zeugen.

Weitere Informationen Uber das
umfassende Serviceangebot und
hochwertige Pflegeprodukte unter
angegebenem Kontakt.

kontakt

Winkelstiick-reparatur.de
Mittereschweg 1

87700 Memmingen

Tel.: 083319853360
info@winkelstueck-reparatur.de
www.winkelstueck-reparatur.de

Die Funktionalitat ist bis ins Detail
auf die Anforderungen des Praxisall-
tags ausgerichtet. Uber einen einzigen
Knopf lasst sich die SmartLite Pro
einfach und intuitiv bedienen. Vier
Hochleistungs-LEDs sorgen fiir eine
homogene Lichtverteilung Uber das
gesamte zehn Millimeter grolRe
Lichtaustrittsfenster, wodurch sich
selbst Fillungen mit groRer hori-
zontaler Ausdehnung vollstandig
abdecken lassen. Der zusatzliche
Transilluminationsaufsatz macht be-
ginnende Karies oder Frakturen mit
einem fokussierten weien Licht er-
kennbar. Das Geh&use aus Edelstahl
und eloxiertem Aluminium sorgt flr
Robustheit und Langlebigkeit.

Die Preisverleihung findet am
7. Februar 2020 in Frankfurt am Main
statt. Der German Design Award
zahlt zu den renommiertesten
Design-Wettbewerben weltweit und
genielt weit Uber Fachkreise hinaus
hohes Ansehen.

kontakt

Dentsply Sirona Deutschland GmbH
Fabrikstralle 31

64625 Bensheim

Tel.: 06251 16-0
contact@dentsplysirona.com
www.dentsplysirona.com

Einfach Brilliant

Jetzt neu bei dentalline: Brilliant und Brilliant Mini Klebe-Bukkalrohrchen.

Der Birkenfelder Dentalanbieter
dentalline hat seine Produktpalette
um neue Bukkalrchrchen erweitert.
So sind ab sofort Brilliant Klebe-Bukkal-
réhrchen fiir den 1. und 2. Molaren des
Ober- und Unterkiefers sowie groen-
reduzierte Brilliant Mini Klebe-Bukkal-
réhrchen speziell flir den oberen und
unteren 2. Molaren erhéltlich.

Die einfachen, nicht konvertierbaren
Brilliant Klebe-Bukkalréhrchen sind
4,3 mm breit und wahlweise mit normal
grolRer sowie kleiner Basis ausge-
stattet. Die deutlich kleineren Brilliant
Mini verfligen Uber eine reduzierte
Breite von 3mm und sind fiir den
Oberkiefer mit kleiner Basis und fiir
den Unterkiefer entweder mit kleiner
oder vergrofRerter Basis beziehbar.
Beide Brilliant-Varianten verfiigen
Uber eine mesiale/distale Markierung
sowie eine okklusale/gingivale Posi-
tionierungshilfe fir ein einfaches

Brilliant Klebe-Bukkalréhrchen sind fir den 1. und 2. Molaren (Ober-/Unterkiefer)
beziehbar. Sie sind mit normal groRer (links) oder kleiner Basis (rechts) ausgestattet.

Platzieren am Zahn. Zudem erleich-
tert eine okklusale Kerbe das Aus-
richten der Bukkalrohrchen an der
vestibularen Furche. Des Weiteren
ermoglicht die trichterférmig gestal-
tete Offnung ein rasches Einfiihren
des Behandlungsbogens. Die Klebe-
Bukkalréhrchen sind mit parallel zur
Basis verlaufenden Haken versehen,
die ein problemloses Einhdangen von

Die speziell fir den zweiten Molaren entwickelten Brilliant Mini Klebe-Bukkalrohrchen
sind fiir den Oberkiefer mit kleiner Basis (links) und fiir den Unterkiefer wahlweise mit
kleiner und vergroRerter Basis (rechts) erhaltlich. (Fotos: © dentalline)

Gummiziigen gewahrleisten. Eine
Gitternetzbasis (80 Micron) sorgt fir
maximale Retention.

Die neuen Brilliant und Brilliant Mini
Klebe-Bukkalrshrchen werden aus
Edelstahl im Metal Injection Molding-
(MIM-)Verfahren gefertigt. Sie wer-
den jeweils mit .018"er und .022"er
Slotgréle in den Systemen Roth,
McLaughlin/Bennett/Trevisi und
Edgewise angeboten.

kontakt

dentalline GmbH & Co. KG
Goethestralte 47

75217 Birkenfeld
Tel.:072319781-0
Fax:072319781-15
info@dentalline.de
www.dentalline.de
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Der begehrte reddot award gilt
international als Qualitatssiegel
fir herausragendes Produkt- und
Kommunikationsdesign. Neben
der allgemeinen Auszeichnung wird
besonders wegweisende Gestal-
tung mit dem Pradikat ,reddot:
best of the best" prémiert — eine
Auszeichnung, Uber die sich in
diesem Jahr auch der Dental-
spezialist Morita freuen darf. Mit
seiner Premium-Behandlungseinheit
Signo T500 zahlt das Unternehmen
in der Disziplin ,reddot award:
Product Design” zu den Gewinnern.

Elegant, funktional

und komfortabel

Bei aller Freude Uber den anerkann-
ten Award — Uberzeugt von den
Premium-Qualitdten der Behand-
lungseinheit war man bei Morita
bereits zuvor. SchlieRlich verfligt die
Signo T500 schon in ihrer Standard-
ausflihrung Gber eine elegante, funk-
tionale und komfortable Ausstattung —
und das wahlweise in einer Schwenk-
arm- (FMT), einer Schwebetisch-
(OTP) oder einer Cart-Variante.

Optimierung von
Bewegungsablaufen

Der (Fach-)Zahnarzt profitiert von
einem benutzerfreundlichen und
zuverlassigen Bedienpanel sowie
einer frei wahlbaren Behandlungs-
position an der Signo T500: Denn
das Instrumentenk&cher-Segment
l&sst sich unabhéngig vom Behand-
lertisch schwenken, wodurch ver-
schiedenste Bewegungsablaufe
unterstiitzt werden. AuBerdem lasst
sich der in acht Polsterfarben er-

Qualitatsurteil: , best of the best”

Behandlungseinheit Signo T500 gewinnt reddot award.

reddot award 2019

best of the best

Beim reddot award 2019 mit dem Pradikat ,best of the best" ausgezeichnet: die Premium-Behandlungseinheit Signo T500

von Morita. (Foto: © Morita)

héltliche Behandlungsstuhl kom-
fortabel und sanft dank &lhydrauli-
scher Stuhlverstellung in behutsa-
mem Gleichklang von Riickenlehne
und Sitz in zwei Geschwindigkeits-

stufen zwischen 400 und 800 mm
in der Hohe verstellen. Dies kann
ebenso wie die Einstellung wich-
tiger Instrumentenfunktionen be-
quem Uber die FuBsteuerung erfolgen.

Perfekte Kommunikation

MULTIVOX — die moderne Praxissprechanlage mit Sonderfunktionen.

Moderne Praxen erfor-
dern ein modernes Ma-
nagement, Design und
zeitgemale Formen der
Kommunikation. Mit der
MULTIVOX-Kompakt-Ge-
gensprechanlage wird
praktizierenden Teams
ein bewadhrtes und auf Be-
handler und Praxisteam
abgestimmtes Organisa-
tions- und Kommunika-
tionsmittel an die Hand
gegeben. Die Anlage zeich-
net sich vor allem durch
die Kompatibilitat zu ihren
Vorgangermodellen aus.
Sie ist modular aufgebaut
und jederzeit erweiterbar.
Egal, ob als Tischgerat
oder in verschiedenen
Einbauvarianten, stellt sie
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Modelle integriert wer-
den. Zu jeder MULTIVOX-
Kompaktanlage gehort
zudem ein Sortiment an
Lautsprechern, die so
gearbeitet sind, dass sie
sich unauffallig in das
Praxisambiente einfligen,
egal, ob als Wand-Auf-
putzlautsprecher oder
edel als Wand-, Decken-
oder Mdbel-Einbaulaut-
sprecher.

kontakt

MULTIVOX
Petersen GmbH

eine optimale Losung dar.

Zur Standardausrtstung gehoren
u.a. eine 16-teilige Folientastatur,
eine LED-Betriebsanzeige, ein Sam-
melruf, eine Abhorsperre, eine Tiir-

offnung und die Mdoglichkeit der
Einspeisung von Hintergrund-
musik. Weitere Sonderfunktio-
nen konnen problemlos in alle

Eilendorfer Stralle 215
52078 Aachen
Tel.: 0241502164
Fax:0241 504053
www.multivox.de

Neben den Vorteilen fiir Arzt und
Assistenz bietet dieser breite Ein-
stellungsbereich auch den Pa-
tienten besonders hohen Komfort
beim Einsteigen, der nachfolgenden

Behandlung und dem Beratungs-
gesprach. Auch die sanfte, augen-
schonende Steigerung der Licht-
intensitdt der Operationsleuchte
Luna Vue TS tragt zum Wohlbefin-
den der Patienten bei.

Zu den optionalen Erweiterungen
der Signo T500 gehdren u.a. zusatz-
lich integrierbare Instrumente wie
ein Scaler mit Apex-Locator, eine be-
rihrungslos ein- und ausschaltbare
Operationsleuchte oder ein elektro-
motorisch schwenkbares Mund-
spiilbecken. Die bequeme Sicher-
stellung der Hygiene durch leicht
zugangliche Wartungsbereiche und
viele autoklavierbare Bestandteile
der Behandlungseinheit lassen sich
durch automatisierte Reinigungs-
vorgange weiter vereinfachen.

Alles in allem ist es gelungen, ein
rundum intelligentes Design zu schaf-
fen, das den Bedurfnissen einer mo-
dernen Zahnheilkunde gerecht wird.

kontakt

J. Morita Europe GmbH
Justus-von-Liebig-Strae 27a
63128 Dietzenbach

Tel.: 06074 836-0

Fax: 06074 836-299
info@morita.de
www.morita.de

J. Morita Europe

ofio
[=]

Neuer Info-Flyer

ProntOral von B. Braun.

ProntOral ist eine medizinische
Mundspillosung mit Polihexanid
und Betain gegen bakterielle
Plaquebildung. Sie eignet sich
neben der Vorbeugung von Karies,
Parodontitis und Gingivitis zur
Reduktion der Keimzahl in der pra-
und postoperativen Behandlung.
Besonders wird sie aber zur De-
kolonisation bei MRE' des Mund-
und Rachenraums im Rahmen der
MRE-Prophylaxe und Sanierung
zusammen mit Prontoderm zur
Hautsanierung und Prontosan flir
die Versorgung von Problemwunden
verwendet.

ProntOral Mundspiillésung ist
chlorhexidin-, alkohol- und zucker-
frei, reduziert Mundgeruch und
ist dank ihres frischen Eukalyptus-
geschmacks gewebeschonend, so-
dass sie auch nach einer Strahlen-
oder Chemotherapie angewendet
werden kann.

1 Multiresistente Erreger

www.kn-aktuell.de | 33 il

B/BRAUN
SHARING EXPERTISE

ProntOral®

Medizinische Mundspaligsung
mit Polihexanid und Betain gegen bakterielle Plaquebildung

kontakt

B. Braun Melsungen AG
Carl-Braun-Strale 1,34212 Melsungen
Tel.: 05661 713399
info.de@bbraun.com
www.bbraun.de

FORDERT EINE GESUNDE
MUNDFLORA
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Uber die ODS GmbH ist ab sofort
eine preiswerte Alternative zu auf-
wendig im Labor gefertigten Mund-
schutzen erhéltlich. opro® — so der
Name der von DB Orthodontics zur
IDS vorgestellten und nun deutsch-
landweit exklusiv Uber ODS bezieh-
baren Mundschutz-Innovation —
kann vom Patienten selbst ange-
passt werden. Und das auf schnelle
und vor allem einfache Art und
Weise.

Mehrmalige Anpassung
entsprechend dem
Behandlungsfortschritt

opro® (oral protection) sorgt fiir
einen umfassenden Schutz von
festsitzender Apparatur und Zah-
nen und begleitet seinen Trager
wahrend dessen kieferorthopadi-
scher Behandlung. So kann der
Mundschutz aufgrund seines ein-
zigartigen flexiblen Materials mehr-
mals der vorliegenden Zahnsitua-
tion angepasst werden (d.h. zu
Therapiebeginn sowie zwei weitere
Male nach jeweils erfolgten Zahn-
bewegungen). Dies stellt einen gro-
Ren Vorteil gegentiber bisherigen
laborgefertigten Mundschutzen
dar, welche stets nur einer Moment-
aufnahme der Behandlungssitua-
tion entsprechen.

Antibakterielle Innenschicht
beugt Keimbildung vor

Der extra flr Bracketpatienten ent-
wickelte Mundschutz ist aus einem
speziellen Material gefertigt, das

Das professionelle Zahnaufhel-
lungssystem permawhite bringt
jedes Lacheln zum Strahlen: indi-
viduell und schonend lassen sich
Zahnverfarbungen entfernen und
natdrliche, aber als zu dunkel emp-
fundene Zahnfarben aufhellen.

Mit permawhite beginnt das
Bleaching immerin der Praxis
Unabhéangig davon, ob in einer
Zahnarzt- oder KFO-Praxis einzelne
Zahne, partielle Zahnreihen oder die
kompletten Zahnreihen aufgehellt

opro® Sportmundschutz

Ohne teure Laborkosten sowie nach Behandlungsfortschritt mehrmals anpassbar.

Der opro® Mundschutz wird sowohl fiir den Ober- als auch Unterkiefer angeboten und ist exklusiv Uiber ODS in vier Farben erhéltlich.

wahrend sportlicher Aktivitaten
(insbesondere Kontaktsportarten)
einen hervorragenden StoRschutz
gewahrleistet. Das der jeweiligen
anatomischen Zahnbogenform von
Ober- und Unterkiefer sowie der
Lage der Zunge entsprechende
Design basiert auf 15 oralen Kon-
taktpunkten, die den Tragekomfort
unterstiitzen und eine genaue Pass-
form ermaglichen. Eine antibakte-
rielle Innenschicht beugt dariber
hinaus Keimwachstum vor.

Optimales Design

fiir besten Komfort

und StoBschutz

opro® schiitzt die festsitzende kie-
ferorthopadische Apparatur, ohne
sich dabei in den Unterschnitten
der Bracketfliigel zu verfangen und
so deren Ablgsen herbeizufiihren.
Zudem verfligt der Oberkiefer-
Mundschutz auf der Innenseite
Uber spezielle Bracketaussparun-
gen flr einen optimalen Aufprall-
schutz.

Inkochendes Wasser legen,
anformen, erkalten lassen, fertig
Die Anpassung des Mundschutzes
erfolgt mithilfe von heilem Wasser
und eines mitgelieferten kleinen
Griffs. Dieser wird in daflr vorge-
sehene, vorn sowie seitlich befind-
liche Locher eingesteckt und der
Mundschutz anschlieRend fir
zwanzig Sekunden in kochendes
Wasser gelegt. Danach ist opro®
kurz (eine Sekunde) kalt abzuspiilen
und im Mund einzusetzen. Sobald

Flur das schonste Sommerlacheln

Strahlend weille Zahne mit permawhite.

werden sollen, mit permawhite be-
ginnt das Home-Bleaching grund-
sétzlich in der Praxis. Das profes-
sionelle Zahnaufhellungssystem mit
dem Omni White Smile 10% Gel
kombiniert durch seine spezielle
Formel eine schonende Aufhellung
der Zahne mit optimiertem Ergeb-
nis. Durch die Gel-Konzentration
aus 10 % HP Carbamidperoxid und
3,5% HP Wasserstoffperoxid wer-
den Dehydrationen und Sensibili-
taten wahrend der Behandlung ver-
mieden.

Erst nach der instruierenden Einflh-
rung in das Zahnaufhellungssystem
durch den Behandler oder unter Auf-
sicht durch einen eingewiesenen
Mitarbeiter kdnnen Patienten die
weiteren Anwendungen zu Hause
durchfiihren und dabei sowohl die
Anwendungszeit pro Tag als auch
die Anwendungsdauer ganz nach
ihren Winschen bestimmen. Das
entspricht auch der geltenden
EU-Kosmetikverordnung?, nach der
Zahnaufheller- oder Bleichprodukte
nur von Zahnarzten an Patienten ab-
gegeben werden und die erste An-
wendung nur von ihnen oder unter
ihrer Aufsicht erfolgen diirfen.

Easy to do and easy to smile

Fur das Praxisteam ist mit der
Patientenaufklarung und einem
Kieferabdruck zur Anfertigung der
individuellen Bleaching-Schiene auch
alles Weitere ebenso einfach wie
zeit- und kostensparend: Abdruck
oder ein Modell werden zusammen
mit dem Auftrag an PERMADENTAL
geschickt, und nach rund neun Tagen
liegt das Bleaching-Set in der Praxis
vor: die nach Vorgaben individuell

opro® auf den Z&dhnen sitzt, kann
der Mundschutz aufgrund seiner
durch die vorherige Erhitzung her-
vorgerufenen Flexibilitdt 30 Sekun-
den lang mit den Fingern durch
Andrlicken bzw. Massieren sowie
entsprechendes Draufbeilen an-
gepasst werden. Ist die Anpassung
erfolgt, sollte ein kaltes Getrank zu
sich genommen bzw. der Mund mit
kaltem Wasser ausgespdilt werden,
sodass das Material vollstandig er-
hértet. AnschlieRend kann der Griff
entfernt werden. Es wird empfohlen,
dass die Helferin die erste Anpas-
sung gemeinsam mit dem Patien-
ten in der Praxis realisiert, sodass
dieser die spateren Anpassungen
problemlos allein zu Hause umset-
zenkann.

Der rund um den Globus von
diversen Sportgesellschaften (z.B.
Deutsche Kampfkunst-Foderation eV,
DKKF) empfohlene opro® Mund-
schutz ist sowohl fur den Ober- als
auch Unterkiefer verfigbar und wird
in den Farben Schwarz, Blau, Pink
sowie Rot inklusive Dose zur siche-
ren Aufbewahrung angeboten.

kontakt

ODS GmbH
Dorfstralte 5

24629 Kisdorf
Tel.:04193965981-0
Fax:04193965981-17
info@orthodent.de
www.orthodent.de

permawhite

fessionelles Zahnaufhellungssystem

permadental e
adental

A -
Ve

angefertigte und si-

cherverpackte Bleaching-

Schiene und das Bleaching-Gel
Omni White Smile 10 %.

Das permawhite Zahnaufhellungs-
system beinhaltet je eine indivi-
duelle Behandlungsschiene und
2 x 3 ml Omni White Smile 10 % Gel.
Das Bleaching-Set fiir einen Kiefer
kostet 54,99 € und fiir beide Kiefer
99,99 €; ein Nachfiillpack mit 2 x 3 ml
Omni White Smile 10% Bleaching-
Gel 19,99 € (alle Preise inkl. MwSt,,
zzgl. Versand). Zu diesen smarten
Preisen erfolgt der Verkauf exklu-
siv an Zahnarzt-, KFO-, MKG- und
Implantologie-Praxen. Patienten-
informationen sowie Praxisdisplays

enthalten keine Preisangaben,
sodass praxisrelevant kalkuliert
werden kann.

1 EU-Richtlinie 2011/84/EU zum Ein-
satz von kosmetischen Zahnautfhel-
lern und Bleichmitteln.

kontakt

PERMADENTAL GmbH
Geschéaftsstelle Deutschland
Marie-Curie-Strale 1

46446 Emmerich

Tel.: 02822 10065
Fax:02822 10084
info@permadental.de
www.permadental.de
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Volldigitaler, effizienter
Praxisworkflow

Der neue iTero Element 5D Intraoralscanner
von Align Technology.

iTe FO element 5D

Mit dem iTero Element 5D von
Align Technology steht ein Intraoral-
scanner zur Verfligung, der als erstes
integriertes dentales Bildgebungs-
system gleichzeitig Aufnahmen
in 3D, intraoraler Farbe und Nah-
infrarot (NIRI) zur digitalen Erken-
nung von Karieslasionen bietet.
Weitere innovative Funktionen wie
Outcome Simulator, TimeLapse und
MyiTero.com realisieren einen voll-
digitalen Praxisworkflow.

Die Bissregistrierung erfolgt digital
in 3D und Vollfarbe, wodurch Zahn-
reihen-Silikone, Aushartungs- und
Auswertungszeiten sowie Bissana-
lysen mit dem Artikulator entfallen.
Zur Analyse der Gebisssituation
und Visualisierung fur den Patienten
steht der iTero Outcome Simulator
zur Verfligung. Ebenfalls Teil des
Patientengespréachs ist die Identi-
fizierung von Bissproblemen, Zahn-
schiefstand und selbst kleinsten
Verdanderungen der Zahnsituation,
die mithilfe der iTero TimelLapse-
Technologie vorgenommen wer-
den. Der Vergleich des Scan-
Ergebnisses mit Voraufnahmen
vorangegangener Termine macht
es mdglich.

Karieslasionen digital erkennen
und iiberwachen

Die im iTero Element 5D integrierte
Bildgebungstechnologie NIRI (Nah-
infrarot-Imaging) scannt die innere
Zahnstruktur und dient der Erkennung
und Uberwachung kariéser Lasionen
im interproximalen Zahnbereich.
Die ebenfalls integrierte Intraoral-
kamera liefert klare Aufnahmen
der Mundhohle und erleichtert da-
mit sowohl die Patientenberatung,
die Dokumentation als auch die
Zusammenarbeit mit dem Zahn-
techniker im Labor. Herkémmliche

Bissflligelaufnahmen, die mit Mehr-
aufwand und Strahlenbelastung
flir den Patienten einhergehen, ent-
fallen.

Visualisierung iiber cloudbasierte
Weboberflache

Die mit iTero Element 5D korrespon-
dierende Webplattform MyiTero.com
ermdglicht den Zugriff auf die Scan-
ergebnisse von mehreren Praxis-
geraten aus. Zum einen wird damit
eine weitere visuelle Mdoglichkeit
zur Vereinfachung des Patienten-
gesprachs geboten. Zum anderen
maximiert diese Funktion den
Mehrwert des innovativen Intra-
oralscanners. SchlieRlich gelingt
mit MyiTero.com aber auch die
Kommunikation zwischen Praxis und
Labor volldigital und reibungslos.
Gemeinsam mit seiner integrierten
3D-, intraoralen Farb- und NIRI-
Technologie einschlielllich weiterer
Funktionen wie iTero Outcome
Simulator und iTero Timelapse
realisiert der Intraoralscanner iTero
Element 5D von Align Technology
damit einen volldigitalen, effizienten
und rationellen Praxisworkflow.

kontakt

Align Technology GmbH
Tel.: 0800 2524990
www.invisalign.de

Align Technology

El5E

Medizinische Spezialzahncreme

Pearls & Dents: Biologisch abbaubare Perlen fiir natiirliches Zahnweil.

Das Thema ,Mikroplastik" ist allgegen-
waértig und verunsichert Verbraucher.
Auf ganz natlrliche Weise gelingt
effektive Zahnreinigung mit der
medizinischen Spezialzahncreme
Pearls & Dents: Die enthaltenen
Natur-Pflegeperlen rollen Beldge
und Verfarbungen sogar aus engs-
ten Zwischenraumen weg. Dabei
sind sie frei von Mikroplastik und zu
100 Prozent biologisch abbaubar.
Der Rohstoff der Naturperlen gehort
zur Klasse der ,griinen Polymere”.
Sie werden aus nachwachsenden
Rohstoffen hergestellt und sind
komplett biologisch abbaubar. Als
Reinigungskaorper sind sie sanft
und weicher als Zahnschmelz und
Dentin, sodass sie beides auch bei
freiliegenden Zahnhalsen nicht scha-
digen (RDA-Wert 327). Pearls & Dents
eignet sich damit bestens sogar
fir die dreimal tagliche Zahnrei-
nigung.

Das einzigartige Wirkprinzip hat Her-
steller Dr. Liebe von einem Juweliers-
trick adaptiert: Der Juwelier rollt ein
Schmucksttick in einer rotierenden

RDA-Werte* und ihre Bedeutung

(%]

Die Naturperlen rollen Beldge aus engsten Zahnzwischenrdumen, an die die Zahn-
birste nicht gelangt, weg. Dabei lassen sie den Zahnschmelz unbeeintrachtigt.

Poliertrommel sauber, ohne dabei
kostbares Material abzureiben. Hier-
fur versetzt er die Trommel in Rota-
tion. Die in ihr enthaltenen Reini-
gungsperlen rollen die Oberflache
des Schmuckstlicks durch die
Rotationsbewegung sehr scho-
nend sauber. So funktioniert auch
Pearls & Dents. Hier sorgt die Zahn-
birste fir die nétige Rotation, damit
die Naturperlen auch in die engsten

Abrieb- sehr sanft sanft normal stark sehr stark
wirkung

RDAWert 32 50 70 8 90 100 _
Beispiel- o gio2 durchschnittl.  weiBende Intensiv-
Zahncremes ~ PEARLS&D Zahncremes Zahncremes reiniger

* Der RDA-Wert (Radioaktiver Dentinabrieb) gibt den Grad der Scheuerwirkung
an der Zahnsubstanz durch das Putzen an. Je héher er ist, desto schadlicher.

Zwischenraume gelangen. Optimale
Kariesprophylaxe leistet das beson-
dere Doppel-Fluorid-System?2.

Der Vertrieb erfolgt tiber Apotheken,
Zahnarzte und Prophylaxe-Shops
(UVP 6,95 €/100 ml-Tube).

1 RDA-Wert (32) gemessen nach Messmethode
JZuricher Modell" (2074).

2 E. Kramer, ,Das Konzept einer Amin- und
Natriumfluorid enthaltenden Zahnpasta“,
Pharmazeut Rundschau 8/1995.

kontakt

Dr. Rudolf Liebe

Nachf. GmbH & Co. KG
Max-Lang-Stralle 64

70777 Leinfelden-Echterdingen
Tel.: 0711 7585779-11
www.pearls-dents.de
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Die KZBV-Statistiken zur jahrlichen
elektronischen Abrechnung zeigen
auch flr das Jahr 2018 wieder Zu-
wachse flr ivoris® — sowohl im
Bereich KFO als auch KCH. Bei Uber
40 unterschiedlichen Praxisverwal-
tungssystemen galt dieser Um-
stand nur fir einige wenige. Dabei
sticht vor allem die Marktfiihrer-
schaft in der Kieferorthopadie her-
vor. Mit dber einer Million einge-
reichter Abrechnungsfélle wurde
mit ivoris® mehr als die Halfte aller
Einreichungen im KFO-Sektor ab-
gewickelt.

Bei der Gesamteinreichung von
Zahnarzten und Kieferorthop&den
gehort das System der Computer
konkret AG zu den Top 5 Ab-
rechnungsprogrammen auf dem
Dentalmarkt. Insbesondere Gemein-
schaftspraxen, die eine Software
fur alle Abrechnungsbereiche wiin-
schen, haben zu diesem guten
Ergebnis beigetragen.

Dies steht im Einklang mit dem
positiven Feedback, das Computer

Eines derTop 5 Abrechnungsprogramme

ivoris® freut sich liber Zuwachse und einen erfolgreichen Messeherbst.

e

i

ivoris”

AQUAMED®

Produktserie zur Férderung der Speichelproduktion.

Statistisch leidet jeder vierte
Erwachsene unter Mundtrocken-
heit. Zahlreiche Medikamente
(z.B. gegen Allergien, Schmerzen,
Bluthochdruck, Herzrhythmus-
stérungen, Parkinson oder auch
harnausscheidungsférdernde Mit-
tel, Appetitzligler, Antidepressiva
oder Beruhigungsmittel) kdnnen
Mundtrockenheit verursachen
und negativ beeinflussen.

Die AQUAMED Mund-
pflegeprodukte mit
dem erfrischenden
Geschmack der
Passionsfrucht
wurden mithilfe
von Zahnexperten
speziell fir Men-
schen mit Schluck-

AQUAMED®

und zur Unterstitzung bei Mund-
trockenheit entwickelt. AQUAMED
fordert den Speichelfluss, entfaltet
ein angenehmes, befeuchtendes
Mundgefthl und hilft dabei, das
Mundmilieu in einem guten Zu-
stand zu erhalten.

Die Rezeptur der AQUAMED Drops
beinhaltet neben einem Schutz-
enzym (Lysozym) auch Kalzium-

beschwerden FORDERT DEN SPEICHELFLUSS *
§ LUTSCHTABLETTE L e
b e, i
Die AQUAMED Vi N @riagen 53,
Produktserie. ,%@%/%)’ //‘ﬁ‘% ¢
(Foto: © Hager SRl " e |
& Werken) s w QgUAMED@’

.
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laktat, welches die Mineralisierung
des Zahnschmelzes begiinstigt.
AQUAMED ist zu 100 Prozent mit
nattrlichem Xylitol geslRt und
verfligt somit auch dber plaque-
hemmende und zahnmineralisie-
rende Eigenschaften.

Das alkoholfreie AQUAMED Spray
beinhaltet zudem das heilige
Kraut Yerba Santa, das einen
zusétzlichen pflanzlichen Schutz-
film bildet, der die Feuchtig-
keitsregulation unterstitzt. Das
Spray ist optimal fir die Nacht
und kann sogar, aufgrund sei-
ner speziellen Sprihflasche, im
Liegen angewandt werden. Ganz
neu in der Produktserie ist
das Kaugummi AQUAMED Dry
Mouth Gum.

kontakt

Hager & Werken GmbH & Co. KG
Ackerstralie 1

47269 Duisburg
Tel.:020399269-0
Fax:0203299283
info@hagerwerken.de
www.hagerwerken.de

Hager & Werken
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konkret im Verlauf des diesjéhri-
gen Messeherbsts entgegenkam.
Speziell die neueste Version des
Moduls ivoris® workflow erzielte
groRe Aufmerksamkeit. Mit die-
sem Tool werden die Ablaufe in
Dokumentation und Abrechnung
auf ein neues Level gehoben.
Praxiseigene standardisierte Bau-
steine garantieren eine gleich-
bleibend hohe Qualitdt und Voll-
standigkeit der Programmeingaben
Uber den gesamten Verlauf einer
kieferorthopadischen Behandlung.
Dieser effiziente wie auch indivi-
duelle Weg beschleunigt den ge-
samten Workflow in der Praxis und
eliminiert Fehlerquellen.

Zudem erzeugte ivoris® security
plus mit seinem Mehr an Leichtig-
keit verbunden mit einem Mehr
an Sicherheit einen Aha-Effekt, der
bei vielen Interessenten in Erinne-
rung blieb. Durch einen RFID-Chip
in einer personlichen Zugangs-
karte oder einem Armband kann
sich jedes Teammitglied in Sekun-

denschnelle im Programm an- und
abmelden. Des Weiteren Uber-
nimmt das Modul die Dokumenta-
tion des Signums. Somit ist immer
klar, wer welche Eingaben erfasst
hat, und die Grundlage fiir eine
gesetzeskonforme Dokumentation
istgelegt.

Interessierte haben jederzeit die
Maoglichkeit, ivoris® bei einer Online-
vorflihrung oder mit einem eigenen
Testzugang genauer kennenzulernen
und auszuprobieren.

kontakt

Computer konkret AG
Theodor-Korner-Stralle 6
08223 Falkenstein
Tel.:037457824-33
Fax:037457824-633
info@ivoris.de
www.ivoris.de

Zuverlassige Desinfektion

Notouch color aus dem Hause RIETH.

Mit der Notouch color Serie erfiillen
Sie die neuen hygienischen Richt-
linien des RKI: Spender fir Seife
und Desinfektionsmittel dirfen in
den Behandlungsraumen nur noch
ohne Handberlihrung betéatigt wer-
den. Die Notouch Sensor-Spender
zeichnen sich durch zuverldssige
Funktion und das breite Einsatz-
spektrum aus. Diese hochwertigen
Spender sind als Tisch- und Wand-
modell einsetzbar. Der Patronen-
wechselist leicht und bequem.

Desinfektions-Gel ,DG"

Hypoallergenes, schnell einziehen-
des Gel ohne Farb- und Duftstoffe
zur chirurgischen Handdesinfektion
ohne auszutrocknen. VAH-zertifiziert.

Antibakterielle Seife ,,DS"
Antiseptische Waschlotion, sehr
gute Hautvertraglichkeit durch

amphotere Tenside. Mit biologi-
schem Feuchtigkeitsspender. Ge-
ruchsneutral. FUr die hygienische
Handreinigung.

Reinigungsseife ,S"

Milde Waschlotion, sehr gute Haut-
vertraglichkeit durch amphotere
Tenside. Mit angenehmem Kokos-
geruch. Zum haufigen Hande-
waschen.

kontakt

RIETH. Dentalprodukte

Im Rank 26/1

73655 Pluderhausen

Tel.: 07181 257600

Fax: 07181 258761
info@a-rieth.de
www.rieth-dentalprodukte.de
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Uberzeugende Kombination fiir den digitalen Workflow

Digitale Workflows bieten in der Kieferorthopadie vielfaltige Unterstiitzung, um den Behandlungsprozess einfacher
und schneller zu machen sowie bestmdgliche Ergebnisse sicherzustellen. Dentsply Sirona stellt dafiir mit dem Intraoralscanner Primescan,
dem Behandlungskonzept SureSmile sowie mit dem digitalen Rontgengerat Orthophos SL wesentliche Komponenten zur Verfligung.

Advaﬂced

Umfangreiche Behandlungsoptionen und Flexibilitat in der Umsetzung — das ist

SureSmile. (Fotos: © Dentsply Sirona)

In der Kieferorthopadie unterstitzt
digitale Rontgentechnologie dabei,
sicher zu diagnostizieren. Daftir
bieten moderne Gerate wie der
Orthophos SL Rontgenaufnahmen in
sehr hoher, zeichenscharfer Auf-
I[6sung. Erreicht wird das durch
Funktionen wie den automatischen
Autofokus, die DCS-Sensortechno-
logie und die Autopositionierung des
Patienten. Dank Panoramafunktion
und optionalem Fernréntgenaus-
leger kdnnen alle Anforderungen an
die Rontgenbildgebung in der Kiefer-
orthopéadie abgedeckt werden.

Primescan fiir die schnelle

und einfache digitale Abformung
Der darauffolgende Therapieschritt,
mit dem eine Behandlung von
Zahnfehlstellungen tberhaupt
erst moglich wird, ist die digitale
Abformung. Daflr bietet Dentsply
Sirona mit Primescan einen Intra-
oralscanner, der insbesondere in
der Kieferorthopéadie einen grofien
Mehrwert erzielt. Mit Primescan
gelingt ein Ganzkieferscan schnell
und einfach. Das Resultat ist ein
exaktes digitales Modell der klini-
schen Situation. Dank einer inno-

vativen Aufnahmetechnologie er-
fasst der Scanner verlasslich alle
Informationen fUr die Bearbeitung
des Modells sowie zur Einstellung
von Okklusion und Artikulation.
Was Anwender in den ersten neun
Monaten seit der Markteinflihrung
besonders Uberzeugte: Die Genau-
igkeit und Schnelligkeit der Scans
sowie bei Bedarf einzelne Bereiche
einfach direkt nachscannen zu
kénnen. Die Scandaten sind offen,
Export und Weiterverarbeitung
im STL-Format sind problemlos
maoglich.

Der Scan schafft eine gute Aus-
gangslage fiir den weiteren digita-
len Behandlungsprozess: Die neue
CEREC Ortho Software 2.0 ermdg-
licht das Sockeln von Modellen,
eine umfangreiche Modellanalyse
sowie eine Simulation des Behand-
lungsergebnisses, die direkt fir
die Patientenberatung eingesetzt
werden kann. Die Modellanalyse
(einschlieRlich Bolton und Platz-
bedarfsanalyse) lauft so schnell
ab, dass sie Teil des Scan-Termins
werden kann. Das Ergebnis lasst
sich einfach als Ubersichtliche
PDF-Datei exportieren.

Vielfaltige und validierte Optionen in
Therapieplanung und -umsetzung
SureSmile Ortho bietet im
nachsten Schritt eine digi-
tale Behandlungsplanung
auf Basis der SureSmile-
Plattform, die von der deut-
schen Firma OraMetrix (Berlin)
entwickelt wurde. Fir die Planung
einer SureSmile-Alignertherapie
kénnen selbstverstandlich Aufnahmen
genutzt werden, die mit den Geré&ten
Orthophos S und Orthophos SL 3D
erstellt werden. In Verbindung mit
einem optischen Scan sind diese fiir
die Anwendung in der SureSmile-
Aligner- und der SureSmile-Ortho-
Software validiert. Die Verknipfung
von Réntgendaten (2D oder 3D), digi-
taler Abformung und Patientenbild
ermoglicht vorhersagbare klinische
Ergebnisse.

Das Besondere am SureSmile-
Konzept sind die vielfaltigen Optio-
nen in Therapieplanung und -um-
setzung, die der Anwender mit der
Software SureSmile Ortho erhalt,
und dies ohne laufende Zusatzkos-
ten. Eine mdgliche Anwendung sind
besonders leicht zugangliche und
handhabbare Klebetrays und Alig-
ner, die entweder selbst oder vom
SureSmile Digital Lab geplant wer-
den kénnen. Mit dem Diagnosetool
,Advanced Diagnostics" kdnnen zudem
chirurgische Planungen simuliert und
interdisziplinar besprochen werden.

Dank der transparenten Fallplanung
mit Einsicht in die klinischen, indivi-
duell veranderbaren Parameter
behalt der Behandler
dabei die volle

Mit Primescan ist
eine digitale und ge-
naue Ganzkieferabformung
maoglich. Der Scan liefert alle

nétigen Informationen zur Be-
arbeitung des Modells sowie zur Ein-
stellung von Okklusion und Artikulation.

Kontrolle. Fir die Fertigung gibt es
patientenindividuell die Moglichkeit,
fertige Aligner und Trays liefern
zu lassen oder per 3D-Druck bezie-
hungsweise Export der STL-Dateien
in der Praxis herzustellen. Wichtig
fur den Behandler: SureSmile Ortho
ist cloudbasiert und bietet so-
mit die gewlnschte Arbeitsplatz-
Flexibilitat. AuBerdem hat er zu
jeder Zeit die volle Kontrolle Uber
den kieferorthopadischen Behand-
lungsprozess, entscheidet patien-
tenindividuell, ob er mit SureSmile,
einem Laborpartner mit umfang-
reicher klinischer Erfahrung, zu-
sammenarbeitet oder die Wert-
schopfung komplett in der Praxis
beldsst.

,Die digitale Abformung mit
Primescan setzt den Startpunkt
flir weitere digitale Prozesse, ohne
Kieferorthopaden in ihren Ent-
scheidungen einzuschranken’, ist
Dr. Alexander Volcker, Group Vice
President CAD/CAM & Ortho-
dontics bei Dentsply
Sirona, Uber-

7, zeugt.

’77@&% 9

"

,SureSmile ist ein Full-Service-
Produkt, das mit der Verkniipfung
von Rodntgendaten, 3D-Modell
und Patientenbild eine Fallplanung
ermdoglicht, die genau auf die
anatomischen Gegebenheiten des
Patienten abgestimmtist.”

kontakt

Dentsply Sirona
Deutschland GmbH
Fabrikstrafte 31

64625 Bensheim

Tel.: 06251 16-0
contact@dentsplysirona.com
www.dentsplysirona.com
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Asthetische Z ntel
Gelungene Premiere der Esthetic

Stempel

Fir Dr. Alexander Volcker, Group Vice President CAD/CAM & Orthodontics bei
Dentsply Sirona, bietet die Kombination von Primescan und SureSmile ein tber-
zeugendes Konzept fiir den digitalen Workflow in der Kieferorthopadie.
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Tel.: +49 341 48474-315 -
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‘beyli dental setzt auf die unsicht-
baren Zahnschienen und das
digitale Know-how von CA Digital,
Europas flihrendem Alignerher-
steller. ,Uns ist wichtig, dass unsere
unabhangigen Partner-Kieferortho-
paden und -Zahnarzte mit einem
Labor zusammenarbeiten, das
schon seit vielen Jahren die Maf3-
stabe in unserer Branche setzt”,
sagt Philippe Dahmen, CEO der
beyli GmbH. ,So kénnen wir den
Patienten die beste Qualitdat an

Prazisere und effizientere Zahnkorrektur

:beyli dental kooperiert mit CA Digital.

Zahnschienen — made in Germany —
bieten und gleichzeitig unseren
Partnern den optimalen Service
ermdglichen. Denn dank der digita-
len Technik von CA Digital verkirzt
sich die Abwicklungszeit in den
Praxen deutlich."

Optik und Tragegefiihl

vorab testen

Zudem entfallen |&ngere Beratungs-
einheiten bereits dadurch, dass
Patienten sich vorab in den Studios

:beyli dental

von :beyli dental Uber die Behand-
lung mit Alignern informieren konnen.
In diesen Beratungsstudios —z. B.in
Koln und in Miinchen — kommt die
Technik von CA Digital zum Einsatz.
Mithilfe ihrer 3D-CAD/CAM-Soft-
ware, 3D-Scannern und -Druckern
fertigen Zahntechniker noch vor
Ort Testschienen an, die einen Ein-
druck vom Tragegefihl und der
Optik geben.

,Fir die Testschienen nutzen wir
das gleiche Material und die gleiche
Herstellungstechnik wie fiur die
Therapieschienen®, erklart Philippe
Dahmen. ,Sofort werden die dran-
gendsten Fragen geklart: Wie fuhlt
sich die Schiene an? Wie sieht sie
aus? All das kdnnen Patienten mit
unseren Testalignern schon vor der
medizinischen Behandlung selbst
erfahren.” Eine medizinische Wir-
kung hat die Testschiene nicht.

Sonderkonditionen

fiir Partnerpraxen

Eine wichtige Rolle in dieser ers-
ten Beratungseinheit nimmt der

Prophylaxe mit Karex gelée

Neues Zahngel fiir Kinder und Erwachsene.

Karex gelée remineralisiert den
Zahnschmelz und wird zusatzlich
zur taglichen Zahnpflege ange-
wendet. Das Gel ist ab dem ersten
Zahn anwendbar, weist einen mil-
den Geschmack auf und ist darum
fur Kleinkinder, Jugendliche und Er-
wachsene (auch mit schmerzemp-
findlichen Zahnen) gleichermafen
geeignet.

Ein Gel fiir die tagliche
Zahnpflege-Routine

Die Anwendung des gelées wird
zur Remineralisation von Zahn-
schmelz, Unterstiitzung der Karies-
prophylaxe und Reduktion von
Schmerzempfindlichkeiten emp-
fohlen. Das Gel wird mit dem Finger
auf die Zahne aufgetragen. Je
langer es einwirkt, desto effektiver

mit hochdosiertem
Hydroxylapatit

Ohne Fluorid

Taglich anwendbar

Fiir Kinder und
Erwachsene

kann der Zahnschmelz reminerali-
siert werden. Daher wird empfohlen,
das gelée taglich abends nach dem
Z&hneputzen aufzutragen und tber
Nachteinwirken zu lassen.

Karex gelée enthalt wertvolles
Calcium, Xylit und hochdosiertes
Hydroxylapatit. Dieser Karex-Wirk-
stoff biomimetisches Hydroxylapatit
(BioHAP) ist dem Hauptbestandteil
des natdrlichen Zahnschmelzes
nachgebildet. Durch die regelmaRige
Anwendung wird die Regeneration
angegriffener Stellen im Zahn-
schmelz unterstiitzt und direkt nach
der Anwendung eine Schutzschicht
auf den Zahnen ausgebildet.

Weitere Anwendungsbereiche
Neben der speziellen Prophylaxe
ist Karex gelée auRerdem fir wei-
tere Anwendungsbereiche geeignet,
z.B. flr Personen mit Brackets,
nach professioneller Zahnaufhel-
lung (Bleaching) sowie bei Kreide-
zéhnen (Molaren-Inzisiven-Hypo-
mineralisation).

kontakt

Dr. August Wolff GmbH & Co. KG
Arzneimittel

Sudbrackstralte 56

33611 Bielefeld

Tel.: 0521 8808-05
www.karex.com

Philippe Dahmen, CEO der beyli GmbH. (Fotos: © beyli GmbH)

3D-Scanner ein: Um ein Modell des
Kiefers herzustellen, werden zunachst
rund 1.400 Bilder von Zahnen und
Zahnfleisch geschossen — in Echt-
zeit baut sich am Bildschirm das
Modell des eigenen Kiefers auf.
Die meist unangenehmen Abdrii-
cke mit Schablonen und Pasten
fallen hingegen weg. :beyli dental
bietet auch seinen Partnerpraxen
die Mdoglichkeit, 3D-Scanner zu
Sonderkonditionen zu erwerben.
Das Praxisteam wird in Trainings-
zentren oder in Online-Kursen auf

die technischen Neuerungen ge-
schult.

Mehr Informationen zu :beyli dental
und zum Partnerprogramm unter
angegebenem Kontakt.

kontakt

beyli GmbH
Amalienstralle 62
80799 Miinchen
info@beyli-dental.de
www.beyli-dental.de

Zuverlassigkeit im Fokus

OrthoDepot stellt die neue V-max™ Klebetube-Familie vor.

Mit der V-max™ Klebetube-Familie
erweitert die Firma OrthoDepot ihr
Sortiment an zuverlassigen Attach-
ments fir die ersten und zweiten
Molaren, wie von OrthoDepot
gewohnt in erstklassiger Qualitat,

OrthoDepot bietet seit seiner
Griindung konstant hochste Quali-
tat zu erstaunlich glinstigen Preisen.
Durch einen freundlichen Service,
einfache Bestellabwicklung sowie
eine extrem schnelle Lieferung

made in USA. V-max™ Klebetube
sind als Einfach- oder Doppeltube
in konvertibler oder nicht konver-
tibler Ausflhrung erhaltlich, so-
wie in einer Minivariante speziell
fir eventuell noch teileruptierte
zweite Molaren. Eine Besonder-
heit ist das V-max™ Minitube
mit optional vergroRerter Klebe-
basis fur 37 und 47 (im Bild mit
blauer Markierung) fiir eine deut-
lich zuverldssigere Retention im
kritischen Unterkiefermolaren-
bereich.

Lieferbar sind die neuen V-max™
Tubes mit Roth-, MBT-, Edgewise-
Werten in .018"er-und .022"er-Slot-
groRe und zu dulerst attraktiven
Konditionen.

von {ber 15.000 sofort bezieh-
baren KFO-Artikeln erweist sich
OrthoDepot jeden Tag aufs Neue
als guter und zuverléssiger Partner
flir die KFO-Praxis.

V-max™ Klebetubes sind ab so-
fort zum Einflihrungspreis unter
www.orthodepot.de bestellbar.

kontakt

OrthoDepot GmbH
Bahnhofstrale 11
90402 Nirnberg

Tel.: 0911 274288-0
Fax: 0911 274288-60
info@orthodepot.com
www.orthodepot.de
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Bild links: ZFA Nina Thiele aus Krummharn ist das neue Werbegesicht fiir PLULINE, die Eigenmarke der Pluradent. Bild rechts:
Preistibergabe an Gewinnerin Nina Thiele (Mitte) mit (v.I.n.r)) Stephan Tafferner (Pluradent), Stefan Thieme (OEMUS MEDIA AG),
Marc-André Krug und Nadine Ahlendorf (beide Pluradent). (Fotos: © Pluradent)

Nina Thiele aus Krummhorn ist das
neue Werbegesicht der Pluradent fiir
die Eigenmarke PLULINE. Das Unter-
nehmen stellte die frisch gekirte
Siegerin des ,Modelwettbewerbs" auf
der Fachdental Stidwest/id infotage
dental Stuttgart erstmalig person-
lichvor.

Den Wettbewerb hatte Pluradent im
Herbst 2018 ausgelobt und sprach
mit dem Aufruf ,Wer wird PLULINE
Cover*Star 2019?" gezielt Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter aus zahn-
medizinischen Praxen und Laboren an.
Bis zum Ende des Bewerbungszeit-
raumes am 31. Marz 2019 waren knapp
500 Bewerbungen eingegangen.

PLULINE Marketing Manager Marcus
Hollenbeck freut sich {ber diesen
Erfolg: ,Mit einer so berwaltigen-
den Anzahl an Teilnehmern haben
wir gar nicht gerechnet. Umso mehr
freut uns das riesige Interesse, und
wir mochten uns bei allen Bewer-
bern noch einmal herzlich bedan-
ken. Unserer Jury ist die Auswahl
aus dieser Vielzahl attraktiver
Dental Professionals wirklich nicht
leicht gefallen. Und auch die 6ffent-
lichen Abstimmungen der Facebook-
Community waren verhaltnismaiig
knapp. Ganz besonders Uberzeugt
hat zuletzt aber Nina Thiele, mit der
wir eine wirklich charismatische

Reprasentantin fUr unsere belieb-
ten PLULINE Produkte gewinnen
konnten."

,Meine Mutter war zu Tranen
gerthrt", berichtet die strahlende
Siegerin Nina. Auch ihr Chef Lukas
zum Broock ist ziemlich stolz auf
sie. Immerhin arbeite ,eine der
schonsten zahnmedizinischen Fach-
angestellten” im MVZ Zahnzentrum
Nord GmbH in Emden, kommen-
tierte er den Erfolg seiner jungen
Mitarbeiterin.

Pluradent lieR den PLULINE Cover-
*Star 2019 in einem gemischten
Auswahlverfahren ermitteln. Dabei
wechselten sich die Voten der unab-

Neues PLULINE Werbegesicht gekurt

ZFA Nina Thiele konnte sowohl Jury als auch Offentlichkeit iberzeugen.

hangigen Fachjury und der Offentlich-
keit in mehreren Stufen ab. In der letz-
ten Runde entschieden die Facebook-
Likes Uber die Gesamtsiegerin aus den
von der Jury zuvor ermittelten fiinf
Finalistinnen und kiirten Nina Thiele
mit groRem Abstand zur Siegerin.
Verbunden mit dem Pluradent Werbe-
auftrag und dem Covertitel in einem
dentalen Fachmagazin erhélt die
Siegerin auch einen Wertgutschein
in Hohe von 500 Euro zur freien
Verfligung sowie ein professionelles
Fotoshooting, aus dem neben den
Bildern fiir die PLULINE Werbung auch
eine personliche Model-Sedcard ent-
steht. AuBerdem wurde sie anlass-
lich der Siegerehrung auf der Messe
als Gast der Pluradent fUr zwei Tage
nach Stuttgart eingeladen.

Die Top 30 Nominierten gingen
auch nicht leer aus. Verbunden mit
einem groRen Dankeschon fir ihre
Teilnahme erhielten sie ein Uber-
raschungspaket. Die Top 10 unter
ihnen freuten sich Uber Kosmetikpra-
sente, gesponsert von der Cosnova
Beauty GmbH, u.a. bekannt flr
ihre Marke CATRICE COSMETICS.
Mehr Infos unter www.pluradent.de/
coverstar

kontakt

Pluradent AG & Co KG
Kaiserleistralle 3,63067 Offenbach
Tel.:06982983-0
Fax:06982983-271
offenbach@pluradent.de
www.pluradent.de

Effiziente Hygiene- und Materialverwaltung

Die modulare DOCma® Software integriert ab sofort ein neues Hygienemodul.

Die Praxissoftware DOCma® ist nach
dem Baukastenprinzip konzipiert
und bietet flr den administrativen
Praxisalltag nitzliche Ldsungen.
Viele der alltaglichen und oft zeit-
aufwendigen Praxisvorgange lassen
sich mit DOCma® papierlos doku-
mentieren — vom Sterilgut Uber
den Materialbestand und die Lager-
haltung bis hin zum Hygienema-
nagement.

Mit dem neuen Modul ,Hygiene
Touch" wurde die Software um eine
clevere L&sung erweitert. Wahrend
bislang die Hygienedokumentation
mit Tastatur und Maus bedient wird,
kann der Nutzer nun die einzelnen
Vorgange per Fingerklick abrufen
und starten. So lasst sich die
gesamte Hygienekette-Dokumenta-
tion ganz einfach per Touchscreen
bedienen. Die benutzerfreundliche
Oberflache gewdhrleistet eine
schnelle Einweisung des
Personals ohne lange Ein-
arbeitungsphasen. Mit der
innovativen Eingabe-Tech-
nologie und der intuitiven
Darstellung kdnnen alle
Funktionen der Hygiene-

Henry Schein

biicher komfortabel durch Tipp- und

Wischbewegungen bedient werden.

Die Handhabung per Fingerklick ist

schnell und hygienisch. Geeignete

Touchscreens lassen sich einfach

reinigen — ein Wisch und die Ober-

flachen sind sauber. Das Modul

,Hygiene Touch" bildet somit eine

ideale Erganzung fur die zeitgemale

Praxissoftware DOCma®.

Der modulare Aufbau von DOCma®

ermdglicht eine flexible Zu-

sammenstellung der Kom-
ponenten:

+ DOCma® Geratebuch halt
die gesetzlichen Geréte-
Anforderungen im Uber-
blick und erinnert an

anstehende Wartungen. Darlber
hinaus schafft es die Grundlage
flr gesetzlich geforderte Doku-
mentationen.

+ DOCma® Hygiene Standard ist
die optimale digitale Hygiene-
dokumentation. Von der Doku-
mentation der Gerate bei der Auf-
bereitung bis zum Patienten ist die
gesamte Hygienekette komplett
nachvollziehbar verwaltet.

+ DOCma® Hygiene Touch ist das
neue Modul fir die Hygienedoku-
mentation.

+ Mit DOCma® Materialmanagement
gehoren Uberflillte Lager und
abgelaufene Produkte der Vergan-
genheit an. Produkte mit Charge

werden Uber die VDDS-Schnitt-
stelle dem Patienten per Scan
zugeordnet. Zudem erstellt das
System auf Knopfdruck Vor-
schlage zur Materialbestellung.

DOCma® ist Bestandteil des Hy-
gienekonzeptes von Henry Schein.
Basierend auf anerkannten Hygiene-
verordnungen, wie der Robert Koch-
Institut-Richtlinie, unterstiitzt es ein
schnelles und effizientes Hygiene-
management. Das Konzept baut
auf vier Sdulen auf und eignet sich
fur alle Zahnarzte, MKG-Chirurgen,
Kieferchirurgen, Implantologen und
Labortechniker, die sich gern
auf ihre Kernarbeit konzentrieren
maochten.

kontakt

Henry Schein Dental
Deutschland GmbH
Monzastrafle 2a,63225 Langen
Tel:06103 7575000
Fax:08000404444
info@henryschein.de
www.henryschein.de
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Altitude SL™M Brackets

NEU!

Das aesthetische selbstligierende
Bracket, das lhnen von Anfang
bis Ende mehr Kontrolle und
Komfort bietet.

RMO feiert mit Stolz und Leidenschaft sein 85-jahriges
Jubilaum in der Herstellung hochwertiger
kieferorthopadischer Produkte

RMO® distributed by Orthocaps®

orfhocops®

creating smiles

Ortho Caps GmbH | An der Bewer 8 | 59069 Hamm

Fon: +49 (0) 2385 92190 | Fax: +49 (0) 2385 9219080
info@orthocaps.de | www.orthocaps.de Synergistic Solutions for Progressive Orthodontics™

rocky mountain orthodontics



