Interview

Digital Natives prdgen die
/ukunft der zahndarztlichen Praxis

Wie wird die Digitalisierung in der aktuellen Lehre erlebt und zukUnftig in der Praxis
gelebt? Einblicke zu diesen und weiteren Fragen gibt im folgenden Interview ein Be-
handler und Dozent, der die digitale Entwicklung ganz nah begleitet: Dr. Milan Stoilov
ist Funktionsoberarzt an der Uniklinik Bonn und stellvertretender Kursleiter der Vor-
klinik im Zentrum fUr Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde. Am Standort Bonn werden die
Studierenden praktisch im Studiengang Zahnmedizin ausgebildet, denn die Uniklinik
bietet dafir ein zukunftsweisendes Umfeld: Seit April 2020 finden die vorklinischen
Kurse in einer Lernumgebung statt, die komplett mit digital vernetzten Losungen des
finnischen Dentalgerdteherstellers Planmeca ausgestattet ist. Digitalitat ist damit be-
reits fester Bestandteil der Lehre.

Avutorin: Maria Reitzki

Herr Dr. Stoilov, zundachst einmal: Wie sind  ten. Auf der Suche nach passen-
Sie und Ihre Kollegen eigentlich auf Planmeca  den Losungen stieRen wir auf den
als Ausstatter fiir die Vorklinik aufmerksam  damals am deutschen Markt we- ; i -
geworden? niger bekannten, weltweit agieren- '
Zuerst waren wir nur auf der Suche nach den Anbieter Planmeca. Daraufhin
geeigneten Behandlungseinheiten. Unsere haben wir das Planmeca-Werk in
Arbeitsplatze sollten robust und langlebig  Helsinki sowie das von Planmeca
sein — schlieBlich haben die Einheiten beiuns  ausgestattete hochmoderne zahn-
eine hohe Auslastung mit standig wechseln-  medizinische Ausbildungszentrum
den Studierenden, die alle Anfanger sind. Die der Universitat von Qulu im Norden
besondere Herausforderung bestand also Finnlands besucht und uns alles vor-
darin, Einheiten zu finden, die etwas aushal-  fuhren lassen.

Dr. Milan Stoilov, Funktionsoberarzt an der Uniklinik \
Bonn und stellvertretender Kursleiter der Vorklinik
im Zentrum fUr Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde.
(Foto: Dr. Milan Stoilov)
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Abb.1: Intraoralscanner Emerald S. Abb. 2: Solanna Vision-
Behandlungsleuchten mit integriertem 4K-Kamerasystem.

Was hat Sie dann iiberzeugt, in der
Vorklinik komplett auf Planmeca zu
setzen?

Besonders beeindruckt waren wir
von der perfekten Kombination aus
klarem zeitlosem Design und zu-
kunftsweisender Digitalitat: Samtli-
che Planmeca-Produkte sind aus sehr
hochwertigen Materialien gearbeitet
und dadurch auferst robust und we-
niger anfallig. Zudem haben sie au-
Bergewdhnlich glatte, schlichte Ober-
flachen — es gibt also kaum Nischen.
Und das macht es flir uns — bezie-
hungsweise fur unsere Studierenden
— sehr leicht, die Gerate zu reinigen
und ohne Aufwand sauber zu halten.
Gepaart mit den digitalen Méglichkei-
ten, die das offene Planmeca-System
nach dem ,All-in-one“-Prinzip bietet,
haben wir eine unschlagbare Kombi-
nation gefunden, die praktische und
visionare Anforderungen zugleich er-
fullt.

Was ist das Besondere an dem Aus-
bildungsumfeld der Vorklinik der Uni
Bonn?

Bei uns lernen die Studierenden an
knapp 50 Simulationseinheiten vom
Typ ,Compact i Touch Simulation®,
die sich von Original-Behandlungs-
einheiten lediglich in der nicht vor-
handenen Motorisierung des Patien-
tenstuhls unterscheiden. Der spa-
tere Umstieg auf die ,echten” Ein-
heiten und die klinische Arbeit am
Patienten wird ihnen also sehr leicht-
fallen.

Die gesamte Umgebungsstruktur ist
sehr realitatsnah — an die Simulations-
einheiten angebunden sind auch Intra-
oralscanner vom Typ ,Emerald S* sowie
die ,Solanna Vision“-Behandlungsleuch-
ten mit integriertem 4K-Kamerasystem.
Damit lasst sich die Arbeit in hochauf-
|6senden Bildern dokumentieren —was
wiederum dem Austausch mit Kollegen
oder Patienten und naturlich der Quali-
tatssicherung dient. Das Besondere ist,
dass wir auf ein komplett digital vernetz-
tes Konzept setzen: Alle Gerate sind
Uber die Romexis-Software miteinander
verbunden, was das praktische Lernen
digital und die Ergebnisse vergleichbar
macht. Somit ist auch die Qualitat der
studentischen Arbeiten messbar und
vergleichbar geworden.

Konnen Sie uns fiir diese Vergleichbar-
keit ein konkretes Beispiel nennen?
Praparationen werden bei uns einge-
scannt und virtuell gespeichert. Mit-
hilfe des Evaluierungstools ,Romexis
Compare* wird die Arbeit der Studie-
renden mit einem Referenzobjekt ver-
glichen. Abweichungen vom Optimum
werden dann eindrucksvoll Uber Farb-
codierungen angezeigt. Durch diese
optische Kontrolle in der Software be-
kommen die Studierenden ein direktes
und objektives Feedback zu ihrer Ar-
beit —und kénnen selbststandig daran
weiterarbeiten und sich verbessern.
Auerdem braucht nicht jede Prapara-
tion demontiert und personlich dem
Assistenten vorgezeigt werden — das
spart uns allen Zeit und Nerven.
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Die Compare-Software eignet sich also
bestens, um sich ganz in Ruhe ohne
Druck und ohne, dass einem jemand
Uber die Schulter guckt und es direkt be-
wertet, auszuprobieren und Uberhaupt
erst mal ein bestimmtes Level zu errei-
chen. Die Software korrigiert naturlich
nicht aktiv und gibt keine Tipps, wie man
das Winkelstlick richtig halt — daher wird
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sie den Oberarzt oder Assistenten nie
komplett ersetzen.

In welchen Bereichen kann ein Tool wie
die Compare-Software den Wandel in der
Dentalmedizin au3erdem begleiten?

Das Tool ist auch sehr hilfreich zum
Selbstlernen und zur Selbsteinschatzung.
Ein aktuelles Beispiel: Als Vorklinik sind

Abb. 3-5: Scans vom Oberkiefer
und vom prdparierten Zahn 16.

wir von den Anderungen der neuen Ap-
probationsordnung (AOZ) betroffen, die
wir zum Wintersemester 2021 implemen-
tieren missen. Demnach sinkt der Anteil
an praktischer Prothetik-Lehre auf nur
noch 40 Prozent. Einen Grofteil der Lern-
inhalte mussen sich die Studierenden
kiinftig selbst erarbeiten — und dabei
kann Compare helfen. Besonders die Fa-
higkeit, sicher zu praparieren, ist fur die
angehenden Zahnarzte sehr wichtig.
Durch die neue AOZ wird die Ubungszeit
daflr wahrend der praktischen Kurse
stark verkurzt. Mithilfe der Compare-Soft-
ware kann diesem Umstand in Zukunft
mit freier Ubungszeit Abhilfe geschaffen
werden. Generell werden digitale Tools
bei dieser groBen Umstellung fur die
Lehre sehr hilfreich sein.

Eine spatere Konsequenz der neuen AOZ
wird natlrlich sein, dass ,fertige“ Zahn-
mediziner zuklnftig wesentlich weniger
angeleitete Ubungsstunden hatten, als
bisher Ublich. Das heif3t, sie missen
auch als fertig ausgebildete Zahnarzte
noch weiterliben — und das am besten
nicht nur am Patienten. Somit kann die
digitale Selbstlerntechnik auch nach
dem Studium sehr hilfreich sein, um sich
im praktischen Arbeiten zu verbessern.

Haben Sie ein weiteres Beispiel fiir Ver-
anderungen aufgrund der zunehmenden
Digitalisierung in der Lehre an Ihrer
Uniklinik?

Bis vor Kurzem haben die Teilnehmer
im Erstsemesterkurs noch mihsam mit
Alginat hantiert — bis die ersten brauch-
baren Abformungen entstanden sind,
waren sie mindestens eine Woche lang
beschaftigt. Heute machen wir die Ab-
formung per Intraoralscanner: Die Hand-
habung haben sie ganz schnell raus und
schon nach einer Stunde haben wir die
ersten guten Ergebnisse vorliegen. Auch
die lastige Nacharbeit, die das Alginat
mit sich bringt, entfallt; stattdessen kann
man die Aufnahme einfach I6schen und
eine neue erstellen. Das ist nicht nur
sehr zeitsparend, sondern fiihrt auch viel
schneller zu Erfolgserlebnissen.



Die Daten aus den Intraoralscans werden
dann in unserer Romexis-Software gespei-
chert. Jeder, der Zugriff darauf hat, kann
dort die Ergebnisse betrachten und be-
arbeiten, von Uberall aus und mit jedem
mobilen Endgerat.

Wie kommt der hohe Digitalisierungs-
grad in der Ausbildung bei den Studie-
renden an?

Das wird sehr, sehr gut angenommen. Die
Studierenden, die jetzt anfangen oder sich
in der Ausbildung befinden, sind ja sowieso
sehr digitalaffin — der Umgang mit digi-
talen Losungen ist fur sie ganz natlrlich
und selbstverstandlich. Somit fallt ihnen
der Einstieg in alles Digitale in der Zahn-
medizin viel leichter als vorherigen Gene-
rationen. Sie haben Uberhaupt keine Be-
rihrungsangste damit, im Gegenteil: Die
Romexis-Software ist flr diese Generation
intuitiv bedienbar. Zum Glick, denn die
Entwicklung geht ja weiter in die Richtung.

Daran lasst sich ein Paradigmenwechsel
in der Zahnmedizin ablesen: Wahrend
friihere Generationen gerne auf Digitali-
sierung verzichten, will meine Generation
beides beherrschen. Die Neuanfanger
dagegen wollen direkt méglichst viel di-
gital machen: ,Kann man das nicht auch
einscannen?“, hore ich dann oft.

Aktuell steht das Scannen ja hier und da
noch vor Herausforderungen: Blut, Spei-
chel oder sehr tief liegende Praparations-

rander sind optisch noch schwer zu erfas-
sen — aber die digitale Abformung wird
immer besser. Der Markt ist fir diese Wei-
terentwicklung bereit, und daher wird die
Tendenz weiter in diese Richtung gehen.

Wie wird sich diese Entwicklung Ihrer
Ansicht nach auf Zahnarztpraxen aus-
wirken?

Patienten sind heute schon technisch gut
aufgeklart und naturgemafd immer auf
Innovationen aus. Somit kommen sie aktiv
mit ihren Wiinschen auf den Zahnarzt zu.
Zudem wollen Patienten immer starker
einbezogen werden. Fur die Visualisierung
der Behandlung eignet sich zum Beispiel
die Solanna Vision-Leuchte mit integrier-
ter Kamera, um dem Patienten Sachver-
halte in seinem eigenen Mund zu zeigen.

Und fast jeder Patient fragt, ob eine Ab-
formung sein muss oder ob man das
nicht scannen kann. Patienten erwarten
also mittlerweile einen Intraoralscan und
auch die Nachfrage nach Chairside-L6-
sungen ist stark gestiegen. Zahnersatz
in nur einer Sitzung zu fertigen wird sogar
von vielen Patienten regelrecht gefor-
dert, ohne dass sie sich mit der Qualitat
auskennen. Ich glaube daher, dass man
das in Zukunft brauchen wird.

Ob ein Intraoralscanner genutzt wird oder
nicht, kann also aus Patientensicht be-
reits zum Entscheidungskriterium werden,
bei welchem Zahnarzt man sein Implantat
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machen lasst. Und es geht noch weiter:
Man kann ja auch eine Zahnfarbbestim-
mung auf Grundlage eines Intraoralscans
durchflihren... Eins der neuesten High-
lights von Planmeca ist es Ubrigens, eine
Implantation ohne Bohrschablone, voll-
navigiert und getrackt per 4K-Kamera in
der Behandlungsleuchte, durchzufihren.

Die digitale Entwicklung in der Praxis
schreitet also in groRen Schritten voran.
Die Zahnarzte von morgen sind darauf vor-
bereitet und Patienten sind den Neuerun-
gen gegenlber offen. Die ohnehin schon
sehr hohe technische Ausstattung in Zahn-
arztpraxen wird also weiter steigen. Daflr
sollten auch bestehende Praxen offen
sein. Um den Aufwand trotz hoher Produkt-
zahl gering zu halten, braucht man ein in
sich geschlossenes System, wo alles mit-
einander funktioniert, wo keine Daten kon-
vertiert werden missen, damit man nicht
zwischen Herstellern und Bedienphiloso-
phien wechseln muss. Mein Rat lautet
also: Es moglichst einfach halten, denn
es wird zukUnftig nicht weniger!

Herzlichen Dank fiir das Gespréach.

Weitere Informationen zu Planmeca tber NWD (Ver-
trieb Deutschland) unter www.nwd.de/planmeca
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Realisieren Sie jetzt lhre
Traumpraxis!

Buchen Sie jetzt den Startworkshop von Thomas Brylla und lassen Sie
sich von einem der versténdigsten Entwickler und Umsetzer

auBergewodhnlicher Praxiskonzepte inspirieren.

Rufen Sie uns an oder
besuchen Sie uns im Web.

Tel.: +49 7543 933 644

EUR 750,-

zzgl. Mwst.

Direkt zur
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buchung

www.visionpraxis.de
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