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WISSENSCHAFT: Hybridprothesen

Neue Erkenntnisse zum Design von wurzelstiftverankerten Hybridpro-
thesen: Ergebnisse einer retrospektiven Studie an den Zahnmedizini-
schen Kliniken der Universitat Bern. Von Dr. Anja Stalder, Bern.

PRAXIS: Multimorbide Patienten

Im Interview spricht Priv.-Doz. Dr. Frank Strietzel (Berlin) Giber die Wich-
tigkeit, verschiedene Risikoprofile zu erkennen, Komplikationen zu ver-
meiden und interdisziplinar zusammenzuarbeiten.

DER ALLESKONNER: DVT-Komplettangebot

Beim Kauf eines PreXion3D EXPLORER sind Installation, Schulung und
Zehn-Jahres-Garantie auf Teile inklusive. Das High-End-Gerat kom-
biniert in seiner 3-in-1-Technologie DVT, OPG und One-Shot-CEPH.

Entgelt bezahlt - OEMUS MEDIA AG - Leipzig - No. 4/2021 - 18. Jahrgang - Leipzig, 26. Mai 2021 - Einzelpreis: 3,00 CHF - www.zwp-online.info ZWPEI=

ANZEIGE

STARK IM POLIEREN!

KENDA.

DENTAL POLISHERS

L] % EIE
W OF %3]

www.kenda-dental.com

Colténe/Whaledent AG
Feldwiesenstrasse 20

Q450 Altstatten/Switzerland
T+41 71757 5300
F+4171757 5301
info.ch@coltene.com
www.coltene.com

Globaler Gesundheitsschutz

Schweiz unterstiitzt ACT-A mit 300 Millionen Franken.

BERN — Der Bundesrat setzt sich fiir
einen weltweit gerechten Zugang zu
Impfstoffen, Tests und Medikamenten
ein, um die COVID-19-Pandemie nach-
haltig zu bekémpfen. Er hat deshalb an
seiner Sitzung am 28. April entschie-
den, die Initiative «Access to COVID-19
Tools Accelerator» (ACT-A) mit 300 Mil-
lionen Franken zu unterstiitzen. ACT-A
wurde 2020 von den G20-Landern
und der Europdischen Kommission ins
Leben gerufen. Die Initiative will den
Zugang zu Impfungen, Tests und Medi-
kamenten in Entwicklungslandern ver-
bessern und die lokalen Gesundheits-
systeme starken.

Die COVID-19-Pandemie hat welt-
weit nach wie vor weitreichende ge-
sundheitliche, wirtschaftliche und so-
ziale Auswirkungen. Eine besondere
Herausforderung stellt die Bekampfung
des Virus fiir Entwicklungslander dar.

Zwar konnten grosse Fortschritte bei
der Entwicklung von Tests, Behandlun-
gen und Impfstoffen erzielt werden, es
fehlt gleichzeitig aber an einem breiten
und gerechten Zugang zu diesen Mit-
teln weltweit. Die neu auftretenden,
hochansteckenden Varianten des Virus
sind besorgniserregend und erschwe-
ren die globalen Diagnose-, Behand-
lungs- und Impfbemihungen zusatz-
lich. Die Schweiz hat ein grosses Inte-
resse an einer raschen und effizienten
Beendigung der Pandemie. Eine wirkli-
che Einddmmung des Virus wird nur
gelingen, wenn dessen Ausbreitung
weltweit unter Kontrolle gebracht wer-
den kann und seine globalen Auswir-
kungen, sowohl unter gesundheitlichen
als auch unter 6konomischen Gesichts-
punkten reduziert werden kénnen.

Quelle: Der Bundesrat
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Impfstoft
Lander sta

flir Kinder

WHO fordert Industrielander auf, Plane zu Giberdenken.

GENF — Die Weltgesundheitsorganisa-
tion (WHO) hat an reiche Nationen
appelliert, Corona-Impfstoff an armere
Lander zu spenden, statt jetzt damit
Kinder zu impfen. Derzeit stlinden nur
0,3 Prozent des globalen Angebots
an Impfstoffen Landern mit niedri-
gem Einkommen zur Verfligung, sagte
WHO-Generaldirektor Tedros Adhanom
Ghebreyesus am 14. Mai in Genf. In
vielen Landern seien noch nicht ein-
mal medizinisches Personal und Pflege-
rinnen vor COVID-19 geschiitzt.

Covax Impfkampagne

«Ich verstehe, warum manche Lan-
der ihre Kinder und Jugendlichen imp-
fen wollen. Aber zu diesem Zeitpunkt
bitte ich sie dringend, dies zu iiberden-
ken», sagte Tedros. Die Dosen sollten
besser der Initiative Covax zur Verf-
gung gestellt werden. Das Projekt, an
dem die WHO fiihrend beteiligt ist, hat
eine gerechte globale Verteilung von
Impfstoffen zum Ziel.

Quelle: www.medinlive.at

«Ein Herz fiir uns alle»

BAG lanciert neue Informationskampagne zur COVID-19-Impfung.

BERN — Am 17. Mai startete die neue
Informationskampagne zur COVID-19-
Impfung des Bundesamtes fir Ge-
sundheit (BAG). Im Vordergrund steht
der solidarische Gedanke, dass das
Impfen mithilft, die Pandemie einzu-

Ich lasse

mich impfen =

du auch?

ddmmen, damit alle irgend-
wann wieder ein Leben ohne Ein-
schrankungen filhren kénnen. Immer
mehr Personen steht die Impfung un-
terdessen zur Verfigung. In dieser
wichtigen Phase der Impfkampagne
zahlt das BAG auch auf die Unterstit-
zung von Akteuren aus allen Berei-
chen der Gesellschaft und ruft die Ini-
tiative «Gemeinsam flrs Impfen» ins
Leben.

Impftermine fiir alle

Die grosste Impfaktion der
Schweiz geht in die zweite Phase.
Nach den Gruppen erster Prioritét
kann sich nun fast dberall auch die
breite Bevdlkerung impfen lassen. In
dieser Phase lanciert das BAG eine
neue, massenmediale Informations-

_EIN HERZ
FUR UNS ALLE

Durch das Impfen helfen wir mit,
die Pandemie einzuddmmen. Damit wir alle
irgendwann wieder unser Leben ohne
Einschrénkungen geniessen kénnen.

bag-coronavirus.ch/impfun,
Infoline Covid-19-Impfung: 0800 88 66 44

kampagne zur COVID-19-Impfung. Im
Vordergrund steht die Botschaft «Ein
Herz fir uns alle»: Wer sich impfen
lasst, leistet einen wichtigen Beitrag
zur Bewdltigung der Pandemie und
zeigt dadurch auch ein Herz fir seine
Mitmenschen. Die Kampagne weist
die Bevdlkerung darauf hin, dass jetzt
ein guter Zeitpunkt ist, um sich nach
Impfterminen zu erkundigen. Die
Menschen in der Schweiz sollen ihren
Impfentscheid selbstbestimmt und in
Kenntnis der Sachlage treffen.

Mit dem Zugang zur Imp-
fung fir die breite Bevélkerung
steigen die Aussichten auf eine Riick-
kehr zur Normalitat. Dies gelingt nur
gemeinsam. Deshalb zahlt das BAG
auf die Unterstlitzung von Institutio-
nen, Verbanden, Vereinen und Ein-
zelpersonen. Alle sind eingeladen,
ihr persénliches Impfstatement unter
dem Kampagnen-Hashtag #ichlasse-
michimpfen in den sozialen Medien
offentlich kundzutun oder ihr eigenes
Kampagnenplakat zu erstellen und zu

teilen. Das Kampa-
gnenplakat kann indi-
vidualisiert werden.
Auf dem Informations-
portal zur COVID-19-Impfung
www.bag-coronavirus.ch/impfung
stehen ab 17. Mai 2021 verschiedene
Informationsmaterialien zur Verfd-
gung. Dort sind neben diversen Fak-
tenblattern und weiteren Informatio-
nen zur Impfung auch die kantonalen
Websites zu finden, die iber mdgliche
Impftermine Auskunft geben.

Quelle: Bundesamt fir Gesundheit
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Kostenentwick-
lung riicklaufig

Ambulantes Tarifmonitoring:
Neue Resultate fiir das Coronajahr 2020.

BERN — Das ambulante Tarifmonitoring der Verbin-
dung der Schweizer Arztinnen und Arzte FMH zeigt
eine riicklaufige Kostenentwicklung, weniger Arzt-
besuche und weniger operative Eingriffe im vergange-
nen Jahr. Diese Ergebnisse decken sich mit dem Moni-
toring der Krankenversicherungs-Kostenentwicklung
MOKKE. Erwartungsgemass stiegen telemedizinische
Konsultationen. Zugenommen hat auch die Nachfrage
nach psychiatrischer Versorgung. Unter Vorjahr liegen
sowohl| die Anzahl Patienten pro Praxis als auch die
abgerechneten drztlichen Leistungen und somit die
Kosten pro Patient. Auch das Taxpunktvolumen pro
Praxis war riicklaufig. Fur das erste Quartal 2021 ist
kein Aufholeffekt zu erkennen.

Rahmenabkommen mit der EU

Zustimmung von 64 Prozent der Stimmbevdlkerung.

© Novikov Aleksey/Shutterstock.com
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tionelles Rahmenabkommen die euro-
papolitische Sichtweise der Bevolke-
rung nachhaltig verdndert hat. Viel-
mehr sehen weiterhin 54 Prozent in
den bilateralen Vertragen hauptséch-
lich Vorteile, nur 16Prozent stellen die
Nachteile in den Vordergrund. Klare
64 Prozent der Stimmberechtigten sind
dazu bereit, die bilateralen durch ein
institutionelles  Rahmenabkommen in
die Zukunft zu fiihren. Sie starken somit
dem Bundesrat den Riicken fir die Fort-
fiihrung der Gesprache mit der EU.

Die am 9. Mai publizierten Ergeb-
nisse verdeutlichen, dass sich die im
Jahre 2020 gemessene Verunsicherung
bezliglich der Beziehungen Schweiz—EU
nicht fortgesetzt hat.

BASEL — In den vergangenen Wochen

Politik mit verschiedenen europapoliti-
schen Fragen konfrontiert. Die im Auf-

und Monaten sah sich die Schweizer

trag von Interpharma durchgefiihrte,
reprasentative gfs-Studie zeigt nun,
dass weder die Coronakrise noch die
anhaltende Diskussion um ein institu-

Weitere Informationen unter www.
interpharma.ch.

Quelle: Interpharma

Dank ihrer arzteeigenen Datensammlung kann die
FMH umfassende Analysen von Abrechnungsdaten im
praxisambulanten Bereich vornehmen.

Ausflhrliche Informationen unter www.fmh.ch/_
service/aktuelles.cfm.

Quelle: FMH

Zahlen des Monats

15’000

Insgesamt arbeiten hochgerechnet rund 15’000 Per-
sonen in Gesundheitsberufen Uber das Rentenalter
hinaus, davon sind 2900 Arzte.

82,1

Die gesamten Ausgaben fir das Gesundheitswesen in
der Schweiz betrugen 2019 gemass internationalen
Standards insgesamt 82,1 Milliarden Franken.

2’080

Im Rahmen der medizinisch unterstiitzten Fortpflan-
zung wurden 2019 in der Schweiz 5'993 Paare behan-
delt. In der Folge gab es 2'080 Geburten.

COVID-Zertifikat kommt bis Ende Juni

BAG entschied sich fiir die Losung des Bundesamtes fiir Informatik und Telekommunikation.

BERN — Das COVID-Zertifikat wird mit der Losung des Bun-
desamtes fiir Informatik und Telekommunikation (BIT) reali-
siert. Dies hat das Bundesamt fir Gesundheit (BAG) entschie-
den. Bis Ende Juni 2021 steht das System zur Ausstellung
eines falschungssicheren COVID-Zertifikats fiir geimpfte, ge-
nesene sowie zeitnah negativ getestete Personen auf Wunsch
zur Verfiigung.

Die Losung des BIT ist EU-kompatibel, sicher, auf das not-
wendige technische Minimum beschrankt, und der Quellcode
(Open Source) wird offengelegt. Dies war fiir die Wahl aus-
schlaggebend.

Mit dem Entscheid Ubernimmt das Eidgendssische Fi-
nanzdepartement (EFD) die Projektverantwortung vom Eid-
gendssischen Departement des Innern (EDI) fiir die techni-
sche Realisierung des COVID-Zertifikats. Das BAG ist fir die
inhaltlichen Vorgaben zustandig, das BIT Gibernimmt die tech-
nische Umsetzung.

Arzteschaft, Apotheken
und weitere Stakeholder eingebunden

Der Berufsverband der Schweizer Arztinnen und Arzte
(FMH) und der Schweizerische Apothekerverband Pharma

© turkfotograf/Shutterstock.com

Suisse werden in das Projekt eingebunden. Diejenigen Arzt-
praxen und Apotheken, die beispielsweise mit einer HIN-
Losung zur sicheren Identifizierung und Verwaltung von Pa-
tientendaten arbeiten, sollen dies tiber eine Schnittstelle wei-
terhin ohne Systemwechsel tun kdnnen. Bei der Umsetzung
des COVID-Zertifikats werden weitere Stakeholder einbezo-
gen, etwa Zertifikataussteller, Priifstellen, Datenschutz- und
Sicherheits-Fachleute, welche die Losung priifen.

Benutzerfreundlich, sicher und EU-kompatibel

Das Zertifikat muss benutzerfreundlich sein und sowohl
in Papierform als auch auf dem Smartphone einfach ausge-
stellt und rasch Gberpriift werden kénnen. Die Datensicher-
heit muss sichergestellt sein. Die Personendaten werden nicht
zentral gespeichert. Die Kompatibilitdt mit dem «Digital
Green Certificate» der EU wird sichergestellt werden.

Die Schweiz arbeitet zudem mit im Projekt der Weltge-
sundheitsorganisation WHO fiir ein international anerkanntes

Zertifikat («Smart Vaccination Certificate»).

Quelle: Bundesamt fiir Gesundheit

Auf den Punkt ...

Seelische Gesundheit

Die Coronapandemie wirkt sich nach-
teilig auf die psychische Gesundheit vie-
ler Studierender in der Schweiz aus. So
weist rund ein Viertel von ihnen depres-
sive Symptome auf.

Nebenwirkungen

Zwei verschiedene Corona-Impfstoffe m
bei Erst- und Zweitimpfung filhren zu ‘=,
einer erhohten Wahrscheinlichkeit fiir g E i |
milde und moderate Nebenwirkungen -

nach der zweiten Dosis.

© Marc Bruxelle/Shutterstock.com

Alkoholkonsum

Laut Bevélkerungsbefragungen trinken
fast neun von zehn Schweizern ab
15Jahren (85,8 Prozent) zumindest ge-
legentlich Alkohol, etwa eine von zehn
Personen trinkt taglich.

Nikotingenuss

Zwischen 1992 und 2017 ist der Anteil
der rauchenden Personen bei den Man-
nern von 37 auf 31Prozent zuriickge-
gangen, wahrend er bei den Frauen
stabil blieb (23 Prozent).
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Editorische Notiz
(Schreibweise mannlich/
weiblich/divers)

Wir bitten um Verstandnis, dass
— aus Grinden der Lesbarkeit —
auf eine durchgéngige Nennung
der ménnlichen und weiblichen
Bezeichnungen verzichtet wurde.
Selbstverstandlich  beziehen sich
alle Texte in gleicher Weise auf
Manner und Frauen.
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«COVID-19 in der Gesellschaft»

Neues Nationales Forschungsprogramm soll Wege fiir die Bewaltigung
der aktuellen und kiinftiger Pandemien erforschen und aufzeigen.

Gute allgemeine
Zahngesundheit in der Schweiz

Regelmassig Zahneputzen und Zahnkontrolle auch wahrend der Pandemie.

BERN — In vielen Landern beobachten Zahn-
arzte aktuell eine Zunahme von zahnmedizini-
schen Problemen aufgrund der COVID-19-Pan-
demie. In der Schweiz hingegen ist die all-
gemeine Zahngesundheit gut. Damit dies so
bleibt, ist es wichtig, weiterhin auf sorgféltige
Zahn- und Mundpflege zu achten und Kon-
trolltermine beim Zahnarzt wahrzunehmen.

Zunahme zahn-
medizinischer Probleme |
Weltweit hat die Schlies-
sung von Zahnarztpraxen |
wegen der COVID-19-Pande- |
mie zu einer Zunahme von |
zahnmedizinischen Proble-
men geflihrt. Einerseits ver-
schlimmerten sich Zahnscha-
den, die wahrend des Lock-
downs nicht behandelt werden ‘
durften. Andererseits verschoben |
manche Patienten den Kontroll-
besuch beim Zahnarzt, weil sie
sich vor einer Ansteckung mit dem
Coronavirus flrchteten. Dies hat zur
Folge, dass Patienten nun vermehrt
unter fortgeschrittener Karies und Zahnfleisch-
erkrankungen leiden. Die World Dental Fe-
deration (FDI) spricht gar von einem weltwei-
ten zahnmedizinischen Desaster infolge der
Pandemie.

Sonderfall Schweiz

Fiir die Schweiz gilt diese Aussage jedoch
nicht. Der Prasident der FDI, Dr. Gerhard Seeber-
ger, erklart dazu: «Die Schweiz ist ein Sonderfall,
sowohl im globalen als auch im europdischen
Vergleich. Die Mundgesundheit der Bevélkerung
ist dank des jahrzehntelang angewandten Vor-
sorgekonzeptes auf einem deutlich hoheren Ni-
veau als in den meisten europdischen Landern,

und der Vergleich mit Landern aus-
serhalb Europas ist gar nicht
mdglich.» Zudem sei die Situa-
tion in der Schweiz auch in
Bezug auf die Wiederauf-
‘nahme der Praxistatigkeit ein
Sonderfall. In der Schweiz durf-
ten Zahndrzte nach sechs Wo-
chen fast alle Tatigkeiten wieder
ausfihren.

Trotzdem ist es wichtig, dass
auch die Schweizer weiterhin auf
sorgfaltige Mund- und Zahnpflege
achten und die zahnarztliche Kon-
trolle nicht ausfallen lassen. Das
Schutzkonzept fiir Zahnarztpraxen
ist wirksam, das belegen wissenschaftliche Stu-
dien aus den USA und Italien. Patienten kénnen
deshalb ohne Angst vor einer Ansteckung einen
Termin bei ihrem SSO-Zahnarzt/ihrer SSO-Zahn-
arztin vereinbaren.

Quelle: SSO
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BERN — Das vom Bundesrat am 28. April 2021 lan-
cierte, auf drei Jahre angelegte und mit 14 Millionen
Franken dotierte Nationale Forschungsprogramm
(NFP) 80 will die Einflisse der COVID-19-Pandemie
auf Wirtschaft, Gesellschaft und Politik untersuchen.

Das NFP 80 verfolgt das Ziel, gesellschaftliche Pro-
zesse wahrend der COVID-19-Pandemie aus Perspek-
tive der Sozial- und Geisteswissenschaften zu analysie-
ren. Dabei soll auch untersucht werden, welche Fakto-
ren fiir die Bewaltigung einer Pandemie bestimmend
sind. Die Resultate sollen den Behdrden, der Politik
sowie betroffenen privaten und offentlichen Institutio-
nen Wege fiir die Bewdltigung von Pandemien aufzei-
gen. Das NFP 80 erganzt das im Jahr 2020 gestartete
NFP 78 «COVID-19», bei welchem biomedizinische und
klinische Fragestellungen untersucht werden.

Im Wissen darum, dass sich aus der aktuellen
Pandemie sowohl kurzfristige als auch mittel- und
langfristige gesellschaftliche Herausforderungen er-
geben, hat der Bundesrat das NFP 80 lanciert. Es sieht
folgende Forschungsschwerpunkte vor:

e Eigenverantwortung und Sicherheit: Analyse der
Wirksamkeit und der Auswirkungen von Massnah-
men zur Bekampfung der COVID-19-Pandemie;

FUR KOMPLEXE ANFORDERUNGEN HABEN WIR
SCHNELLE UND EINFACHE LOSUNGEN.

i

- .- -

v '-¥
i

Man kann es drehen und wenden wie manwill - KALADENT ist derf~ij‘h'rende Dentaldienstleister der Schweiz. Und das hat gute Griinde. Einer

ist das einfache, zeitsparende Barcode-Bestellsystem. Weitere? Ein Team von 150 Spezialisten. Uber 60°000 sofort verfiigbare Produkte. Bis
19 Uhr bestellt, am nachsten Tag geliefert. 8 regionale Standorte. Kompetente Beratung. Digitales Know-how. Flexible Techniker. Und kiirzeste

Interventionszeiten.

jp—

e Individuelle und kollektive Wohlfahrt: Analyse der
Auswirkungen der Pandemiesituation auf die Ge-
sundheit, die Lebensqualitdt, die wirtschaftliche
Situation, die sozialen Beziehungen, den Gene-
rationenvertrag und die Gleichstellung der Ge-
schlechter;

e Krisenbewaltigung und dauerhafter Wandel: Ana-
lyse der Auswirkungen der COVID-19-Pandemie auf
individueller, sozialer und wirtschaftlicher Ebene
(beispielsweise auf die Entwicklung neuer Arbeits-,
Geschéfts- und Kompetenzerwerbsmodelle sowie
auf die Raumentwicklung und Mobilitat).

Die Beteiligten der beiden Programme NFP 78
und NFP 80 werden inhaltlich und organisatorisch zu-
sammenarbeiten. Die Ergebnisse vorliegender und
laufender Studien werden berticksichtigt.

Mit den Nationalen Forschungsprogrammen for-
dert der Bund Forschungsprojekte, die zur Lésung ak-
tueller Fragen und Herausforderungen von nationaler
Bedeutung beitragen konnen. Fir die Durchfiihrung
ist der Schweizerische Nationalfonds zusténdig.

Quelle: Der Bundesrat

ANZEIGE

KALADENT




POLITIK

w00 DENTALTRIBUNE €@

Kostendampfung im Gesundheitswesen

Bundesrat beschliesst weiteres Vorgehen.

BERN — Der Bundesrat hat 2018 ein Kostenddmp-
fungsprogramm lanciert, das zwei Massnahmen-
pakete beinhaltet. An seiner Sitzung vom 28. April
2021 hat er entschieden, die Einfiihrung einer Ziel-
vorgabe, die sich als Teil des zweiten Pakets in der
Vernehmlassung befand, als indirekten Gegenvor-
schlag zur Kostenbremse-Initiative bis November
2021 zu verabschieden. Die Botschaft zum zwei-
ten Kostenddmpfungspaket wird im ersten Quartal
2022 verabschiedet.

Bei der Einflihrung einer Zielvorgabe in der
obligatorischen Krankenpflegeversicherung (OKP)
handelt es sich um eine zentrale Massnahme, um
das Kostenwachstum in der OKP zu ddmpfen. Der
Bundesrat hat an seiner Sitzung entschieden, sie
aus dem zweiten Paket herauszuldsen und als al-
leinigen indirekten Gegenvorschlag zur Volks-
initiative «Fur tiefere Pramien — Kostenbremse im
Gesundheitswesen (Kostenbremse-Initiative)» der
Mitte (der Partei «die Mitte») zu verwenden. Ur-
spriinglich sollte das gesamte zweite Massnah-
menpaket als Gegenvorschlag dienen.

Die Zielvorgabe schreibt vor, dass Bund und
Kantone jahrlich festlegen, wie stark die Kosten in

der OKP héchstens wachsen sollen, zum Beispiel
bei den stationdren Behandlungen, den ambulan-
ten Arztbehandlungen oder den Arzneimitteln. Sie
beziehen dabei die wichtigsten Akteure mit ein.
Die Akteure bestimmen in erster Linie, welche
Massnahmen zu ergreifen sind, wenn die Vorga-
ben (berschritten werden. Patienten haben stets
Zugang zu allen Leistungen der OKP. Heute fehlen
systematische Uberlegungen dazu, welches Kos-
tenwachstum in den einzelnen Bereichen ange-
messen ist. Die Zielvorgabe erhoht die Transpa-
renz, starkt die Verantwortung und reduziert
medizinisch unnétige Leistungen.

Die Zielvorgabe erfiillt auch die Anliegen der
«Kostenbremse-Initiative» der Mitte. Sie zeigt auf,
wie die vorgegebenen Wachstumsziele erreicht
werden konnen, ohne dass eine Rationierung von
medizinisch nétigen Leistungen stattfindet.

Riickmeldungen von Kantonen
und Akteuren beriicksichtigen

Der Bundesrat hat auf der Grundlage des
Vernehmlassungsberichts entschieden, dass der
Vorschlag fiir eine Zielvorgabe aus dem zweiten

[ © marekusz/Shutterstock com

Kostendampfungspaket herausgeldst und separat
weiterverfolgt und verabschiedet wird. Es soll
vertieft gepriift werden, wie die Kantone bei der
Umsetzung der Massnahmen entlastet und die
Prozesse bei der Festlegung der Kostenziele opti-
miert werden kénnen.

Auch die weiteren Massnahmen des zweiten
Kostendéampfungspakets werden vor dem Hinter-
grund der Rlckmeldungen aus der Vernehmlas-
sung Gberpriift. Es handelt sich dabei um Mass-
nahmen im Bereich der koordinierten Versorgung,
der Arzneimittelpreise, der Referenztarife bei aus-
serkantonalen Wahlbehandlungen sowie der Ver-

pflichtung zur elektronischen Rechnungsiibermitt-
lung. Der Bundesrat wird die Botschaft zum zwei-
ten Kostendédmpfungspaket im ersten Quartal
2022 verabschieden.

Das erste Paket wird derzeit im Parlament dis-
kutiert und beinhaltet unter anderem die Einfiih-
rung eines Experimentierartikels, die Schaffung
einer nationalen Tariforganisation, Massnahmen
der Tarifpartner zur Steuerung der Kosten und ein
Referenzpreissystem fiir patentabgelaufene Arz-
neimittel. Das Sparpotenzial betrdgt mehrere Hun-
dert Millionen Franken.

Quelle: Bundesamt fiir Gesundheit

Nicht bezahlte

Versorgungsstorungen bei Medikamenten

Krankenkassenpramien

Der Bundesrat will die Kinder schiitzen.

BERN — Der Bundesrat ist der Ansicht,
dass Kinder fiir die nicht bezahlten
Krankenkassenpramien ihrer Eltern
nicht haftbar gemacht werden sollen,
und er mochte auch die Listen sdumiger
Pramienzahler abschaffen. An seiner
Sitzung vom 28. April 2021 hat er zum
Bericht der Kommission fiir soziale Si-
cherheit und Gesundheit des Stande-
rates betreffend Vollstreckung der Pra-
mienzahlungspflicht der Versicherten
Stellung genommen. Das Parlament
wird dariiber entscheiden missen.

Der Bericht der Kommission fiir
soziale Sicherheit und Gesundheit des
Standerates (SGK-S) erfullt die 2016 ein-
gereichte Standesinitiative des Kantons
Thurgau, die eine Anpassung des Kran-
kenversicherungsgesetzes (KVG) be-
treffend die Kostentibernahme der nicht
bezahlten Pramien verlangt. Der Bun-
desrat begrisst in seiner Stellungnahme
die Vorschlage der Kommission, dass
Minderjéhrige nicht mehr fiir die nicht
bezahlten Prdmien durch ihre Eltern
haftbar gemacht werden und sie nicht
mehr auf den Listen der sdumigen Pra-
mienzahler erscheinen sollen. Er schldgt
zudem vor, im Gesetz zu verankern,
dass Minderjahrige fiir Krankenkassen-
prémien und Kostenbeteiligungen nicht
mehr belangt werden kénnen.

ANZEIGE

Der Bundesrat unterstiitzt auch
den Vorschlag der Kommission, die
Anzahl der Betreibungen auf zwei pro
Jahr zu beschranken, um die Kosten zu-
lasten der Versicherer und der Kantone
zu senken. Er méchte zudem die Zah-
lungserinnerungs- und Mahngebiihren
der Versicherer auf deren effektive Kos-
ten begrenzen.

Gegen Listen
saumiger Versicherter

Im Gegensatz zur Kommissions-
mehrheit mdchte der Bundesrat die
Listen saumiger Versicherter abschaf-
fen. Er ist der Ansicht, dass solche Lis-
ten die medizinische Grundversorgung
der Versicherten in bescheidenen wirt-
schaftlichen Verhdltnissen beeintréch-
tigen konnte und dass ihr Nutzen nie
nachgewiesen werden konnte.

Derzeit kennen nur die Kantone
Aargau, Luzern, Zug und Thurgau sol-
che Listen saumiger Versicherter. Der
St. Galler Kantonsrat hat kiirzlich fir
ihre Abschaffung gestimmt. Seit An-
fang 2021 hat kein Kanton mehr Min-
derjahrige in die Listen aufgenommen.

Quelle:
Bundesamt flir Gesundheit
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Dank Heilmittelplattform konnten Engpasse iiberbriickt werden.

BERN - Bei lebenswichtigen und meldepflichtigen Medika-
menten ist es 2019 und 2020 zu mehr als 300 Versorgungs-
storungen gekommen. Die Heilmittelplattform der wirtschaft-
lichen Landesversorgung WL hat die Stérungen erfasst und
analysiert. Dank friihzeitigem Monitoring und Einsatz von
Pflichtlagerwaren konnten mehrere kritische Situationen
Uberbriickt werden. Dies halt ein Bericht fest, den der Bun-
desrat am 12. Mai 2021 zur Kenntnis genommen hat.

© Giovanni Di Lorenzo/Shut rsto’crk,

Meldepflicht

Seit dem 1. Oktober 2015 sind Versorgungsstrungen bei
gewissen lebenswichtigen Arzneimitteln einer obligatori-
schen Meldepflicht unterstellt. Die Heilmittelplattform soll die
Versorgung von Patienten auch bei Medikamentenengpéssen
gewahrleisten. Insgesamt 321 Versorgungsstérungen wurden
in den Berichtsjahren 2019 und 2020 erfasst.

Folgen der COVID-19-Pandemie

Von 2016 bis 2019 nahm die Zahl der gemeldeten Storun-
gen zu. 2020 gingen die Meldungen um 26 Prozent zuriick,
von 184 (2019) auf 137 (2020). Im April 2020 kam es wah-
rend der ersten COVID-19-Welle zwar zu einer massiven Zu-
nahme von Meldungen, im Verlaufe des Jahres fielen die Mel-
dungen dann aber unter das Niveau des Vorjahres. Mdgliche
Erklarungen fir diese riickldufige Entwicklung finden sich in
den Folgen der COVID-19-Pandemie. So énderten die Spitaler
die Gewichtung der benétigten Arzneimittel. Dies geschah
auch wegen der zeitweisen Sistierung von Wahleingriffen.
Und der Bund wurde selber aktiv, etwa bei der Beschaffung
von relevanten Wirkstoffen fir die Beatmung von Patienten.

Fehlende Antibiotika

In den beiden Berichtsjahren waren die Antibiotika am
haufigsten von Versorgungsstorungen betroffen. 2020 wur-
den im Vergleich zum Vorjahr mehr Versorgungsstérungen
registriert flir Medikamente gegen Infektionskrankheiten

(vor allem Pilzinfektionen) und fiir Medikamente, die fir die
Beatmung relevant sind.

Pflichtlagerwaren helfen iiberbriicken

Probleme in den Versorgungsketten waren 2019 und
2020 fiir mehr als 60 Prozent aller Versorgungstérungen ver-
antwortlich. Dazu gehdren Verpackungs-, Distributions- und
Qualitatsprobleme, Wirkstoffmangel, technische Probleme

und Schwierigkeiten mit den Importformalitaten. Der pl6tz-
liche Mehrverbrauch eines Produkts war 2019 Ursache fiir
18 Prozent der Versorgungsstorungen. 2020 stieg dieser Wert
auf 32 Prozent. Dies lasst sich wahrscheinlich ebenfalls auf die
Pandemie zurlickfiihren, die sich auch auf Logistik und Pro-
duktion auswirkte. Dies konnte den Ausfall von Anbietern
bestimmter Produkte verursachen, was den Kreis der verfiig-
baren Anbieter und Produkte teils massiv verkleinerte. Die
verbliebenen Produkte wurden dann umso starker nach-
gefragt.

Mit dem Monitoring der Meldestelle konnten kritische
Situationen friihzeitig erkannt werden. Dort, wo notig, kamen
Pflichtlager zum Einsatz, die zur Uberbriickung solcher heik-
len Phasen angelegt sind. Insgesamt erteilte der Bund in den
zwei Berichtsjahren 128 Genehmigungen zum Einsatz von
Pflichtlagerwaren (2019: 57 Genehmigungen; 2020: 71 Ge-
nehmigungen).

Storungen in der Versorgungssicherheit fiir lebenswich-
tige Arzneimittel missen strukturell gel6st werden. Das Bun-
desamt fir Gesundheit (BAG) erarbeitet aktuell einen Bericht,
der die Zusammenhdnge innerhalb der gesamten Versor-
gungskette aufzeigen und mdgliche Massnahmen vorschla-
gen wird. Eine interdepartementale Arbeitsgruppe (EDI, WBF
und VBS) kiimmert sich dann um Priorisierung und Umset-
zung.

Quelle: Der Bundesrat
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Studiengang Biomedizinische Labordiagnostik

Ziircher Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften (ZHAW) startet Bachelorstudiengang.

Winterthur — Campus Stadt-Mitte, Departement Gesundheit.

ZURICH — Als erste Hochschule in der Schweiz
bietet die ZHAW einen Bachelorstudiengang in
Biomedizinischer Labordiagnostik. Dieser startet
im Herbst 2022 und vereint hohe naturwissen-
schaftlich-technische Anspriiche mit den Denk-
und Handlungsweisen eines Gesundheitsberufes.

Schweizweites Novum

Die Biomedizinische Labordiagnostik orien-
tiert sich an der Schnittstelle von Biomedizin, La-
boranalytik, neuen digitalen Mdglichkeiten und
dem Patientenwohl. «Die Anforderungen an Ana-
lytik und Diagnostik, insbesondere im Zuge der
Digitalisierung, nehmen standig zu. Es braucht
kompetente Fachkrafte, die an diesen Schnittstel-
len agieren kdnneny, so Prof. Dr. Christian Hinder-
ling, Leiter des ZHAW-Instituts fur Chemie und
Biotechnologie. «Der Studiengang Biomedizinische
Labordiagnostik ist ein schweizweites Novum. Mit
diesem neuen Bachelorstudiengang stdrken wir

die interprofessionelle Zusammenarbeit von Ge-
sundheitsfachleutenv, ist Prof. Dr. Andreas Gerber-
Grote, Direktor des ZHAW-Departements Gesund-
heit, Uiberzeugt. So werden im Studium die n6tigen
Kompetenzen vermittelt, um zentrale Funktionen
im medizinischen Labor, in der biomedizinischen
Forschung und Entwicklung oder in der biomedizi-
nischen Diagnostik zu Ubernehmen. Die Inhalte
der Module werden deshalb von zwei ZHAW-
Departementen vermittelt: rund 80 Prozent am
Departement Life Sciences und Facility Manage-
ment und 20 Prozent am Departement Gesund-
heit.

Vielseitige Berufsmoglichkeiten

Der Bachelorabschluss Biomedizinische Labor-
diagnostik bereitet die Studierenden praxisorien-
tiert auf den Berufsalltag vor und ist berufsbefahi-
gend. Absolventen arbeiten in offentlichen oder
privaten medizinischen Laboratorien, in Spitalern,

Universitatskliniken oder der Industrie. Sie (iber-
nehmen wichtige Funktionen an den Schnittstellen
von Analytik und Patientenwohl und wissen, mit
den rasant zunehmenden wissenschaftlich-tech-
nologischen Erkenntnissen umzugehen. Mit ent-
sprechender Berufserfahrung und Weiterbildung
ibernehmen sie Aufgaben im Management, in der
Bildung sowie in der Forschung.

Enge Zusammenarbeit
mit Berufsverband labmed

Der Schweizerische Berufsverband labmed hat
die ZHAW bei der Entwicklung des neuen Bil-
dungsangebots aktiv unterstiitzt. Einerseits soll
das neue Bachelorprogramm helfen, den Mangel
an qualifizierten Berufsleuten zu reduzieren. An-
dererseits wird der Bachelor auch eine Liicke
im Schweizer Bildungssystem schliessen. Der auf
Fachhochschulstufe (Tertiar-A-Stufe) angesiedelte
Bachelor ist eine ideale Erganzung fir Absolven-

ten der Hoheren Fachschule BMA Biomedizinische
Analytik (Tertidr-B-Stufe), die sich weitere Ent-
wicklungsmdglichkeiten eréffnen wollen. Sie kén-
nen das Studium in verkiirzter Form (drei Semes-
ter) belegen und sich weitere Schliisselkompeten-
zen aneignen wie Kommunikation und interprofes-
sionelles Zusammenarbeiten, wissenschaftliches
und evidenzbasiertes Arbeiten, Forschungsmetho-
den sowie vertiefte Kenntnisse in Mathematik,
Informatik und Statistik.

Personen mit Berufslehre und Berufsmaturitat
in einem der biomedizinischen Laboranalytik ver-
wandten Berufsfeld kénnen den sechssemestrigen
Studiengang prifungsfrei beginnen; Personen mit
einer gymnasialen Maturitat oder Fachmaturitat
missen vor Studienbeginn eine einjéhrige Arbeits-
welterfahrung in einem der Studienrichtung ver-
wandten Berufsfeld absolvieren.

Quelle: ZAHW

Transplantationen

Bundesrat will Sicherheit erhohen.

Griines Licht fiir «Swiss m4m Center»

Implantate und Instrumente fiir Patienten aus dem 3D-Drucker.

BERN — Der Bundesrat hat an seiner
Sitzung vom 12. Mai 2021 die Vernehm-
lassung zur Teilrevision des Transplan-
tationsgesetzes eroffnet. Der Entwurf
sieht namentlich eine Verstarkung des
Datenschutzes sowie der Uberwachung
von Organ-, Gewebe- und Zelltrans-
plantationen vor. Die Vernehmlassung
dauert bis zum 2. September 2021.

Vigilanzsystem

Der Gesetzesentwurf soll die Si-
cherheit von Transplantationen mittels
eines Vigilanzsystems erhohen. Das
Ziel ist, die Qualitat der Organe, Ge-
webe und Zellen besser zu (iberwa-
chen, um so das Risiko einer Ubertra-
gung von Krankheiten oder eines
Scheiterns der Transplantation zu sen-
ken. Bereits heute werden alle Schritte
von Organ-, Gewebe- und Zelltrans-
plantationen dokumentiert. Mit der
Gesetzesrevision missen zusatzlich
schwerwiegende Zwischenfdlle und
unerwiinschte Reaktionen bei speziell
bezeichneten Vigilanzstellen gemeldet
werden. Der Bundesrat mdchte damit
eine Liicke schliessen und ein Vigilanz-
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system aufbauen, das den Systemen
anderer Bereiche, wie Arzneimittel
oder Medizinprodukte, gleichwertig ist.

Dariiber hinaus werden elektroni-
sche Systeme, die besonders schiit-
zenswerte personenbezogene Daten
enthalten, neu im Gesetz und nicht
mehr auf Verordnungsebene geregelt,
wie es das Datenschutzgesetz verlangt.
Davon betroffen sind beispielsweise
die Wartelisten der Organempfénger so-
wie die Register der Personen, die zu
einer Blutstammzellspende bereit sind.

Uberkreuz-Transplantationen

Der Revisionsentwurf sieht auch
eine gesetzliche Reglementierung der
Uberkreuz-Nierentransplantationen vor.
Solche Transplantationen, an denen
mehrere Organspendende und -emp-
fangende beteiligt sind, kommen in
Betracht, wenn eine Direktspende
aufgrund einer Inkompatibilitdt nicht
moglich ist.

Schliesslich schldgt der Bundesrat
auch Anpassungen vor, um schlankere
Prozesse zu ermoglichen, beispiels-
weise bei klinischen Versuchen oder
Eigentransplantationen.

Damit lassen sich die wissenschaft-
lichen und regulatorischen Entwicklun-
gen beriicksichtigen, die seit dem In-
krafttreten des Transplantationsgeset-
zes vor mehr als zehn Jahren erfolgt
sind, I8

Quelle: Bundesamt flir Gesundheit

DUBENDORF/ST. GALLEN/THUN —
Das Technologietransferzentrum fr
3D-Druck in der Medizintechnik erfiillt
seit dem 15. April offiziell die Anforde-
rungen der 1SO-Norm 13485:2016 und
darf damit Implantate und Instrumente
fir Patienten produzieren. Der Start-
schuss fir vielversprechende Projekte
mit Schweizer KMU: Das Partnernetz-
werk umfasst bereits 45 Firmen und
Institutionen.

Individuell angepasst

Die Idee ist so reizvoll wie nahe-
liegend: Nach der Diagnose einer
schmerzhaften Hiiftgelenksarthrose er-
stellen bildgebende Verfahren ein hoch-
aufgelostes 3D-Bild des Gelenks — und
damit die Basis fir ein individuell ange-
passtes Implantat: Die Daten werden
weiterverarbeitet und landen schliess-
lich als digitaler Bauplan in einem
3D-Drucker, der das Einzelstiick pass-
genau und kostenoptimiert herstellt.

Solche und andere Ideen, die 3D-
Druck erst méglich machen, zu férdern,
ist das Ziel des «Swiss m4m Centers»
in Bettlach im Kanton Solothurn. Erst
im September 2020 erdffnet, ist es nun
erfolgreich zertifiziert — nach der an-
spruchsvollen 1SO-Norm 13485:2016
flir medizintechnische Produkte. Erst
dieser Schritt erlaubt es den Fachleu-
ten, mit der Produktionslinie, die sie in
den vergangenen Monaten installiert
und getestet haben, reale Produkte fir
Patienten zu fabrizieren.

Zwei Mitarbeiter des «Swiss m4m Center» inspizieren ein Implantat aus einer Titanlegierung
fir die Beckenchirurgie.

Aufwendige Technologie

Drei wuchtige 3D-Drucker stehen
bereit — erganzt von mehreren «Kolle-
geny, die fir den Betrieb genauso not-
wendig sind. Zum Beispiel ein Gerdt im
Kuhlschrankformat, um den Drucker-Roh-
stoff, etwa eine pulverisierte Titanlegie-
rung, zu sieben und zu reinigen. Die «De-
powdering»-Maschine, die fertige Werk-
stlicke unter Vibrationen dreht und wen-
det, bis auch das letzte Pulverkdrnchen
hinabgerieselt ist und ein «Ofeny, in dem
gedruckte Teile allmahlich auf 600 bis
zu 800 Grad erhitzt werden: das Span-
nungsarmglihen, um interne Verspan-
nungen zu eliminieren, die der hitzige
3D-Druck im Material hinterldsst.

Der Gerdtepark zeigt Zweierlei:
Erstens ist 3D-Druck komplexer, als es
auf den ersten Blick erscheint. Und
zweitens kostspielig: Die Investitionen
belaufen sich laut CEO Nicolas Boudu-

ban auf rund zwei Millionen Franken.
Diese Investitionen werden von allen
Partnern zusatzlich mit einem Koopera-
tions-Goodwill unterstiitzt, sagt Bou-
duban: «Alle leisten einen Beitrag und
bekommen dafiir Sichtbarkeit, Projekt-
auftrage oder Know-how zuriick.»

Grosser Wachstumsmarkt

Das bisherige Echo stimmt Nicolas
Bouduban zuversichtlich, auch wenn
die Arbeit, nach der kreativen und
sportiven Aufbauphase, eigentlich erst
jetzt beginnt. Ob Implantate fir Patien-
ten, die komplizierte Frakturen erlitten
haben, ob in der Kieferchirurgie oder
fur passgenaue Prothesen: Individuali-
sierte Losungen sind fiir den Fachmann
ein Wachstumsmarkt.

Quelle: Eidg. Materialpriifungs- und
Forschungsanstalt
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Erstmals alle Zellen
menschlicher Zahne detailliert entschliisselt

Einzelzell-Atlas er6ffnet neue Wege fiir zellbasierte zahnmedizinische Therapieansatze.

ZURICH - Forschende der Universitét Ziirich haben erstmals einen
kompletten Atlas samtlicher Zellen erstellt, die in menschlichen Zah-
nen vorkommen. Sie fanden heraus, dass sich Zahnmark und Zahn-
halteapparat zellular stark unterscheiden.

In den letzten 30 Jahren zog die medizinische und zahnmedizini-
sche Forschung zahlreiche Wissenschaftler und Praktiker an, die mit
genetischen und geweberegenerativen Ansétzen arbeiten. Die neuen
Entwicklungen im Bereich der Stammzellen und der Gewebeziich-
tung brachten neue Einblicke und Ideen hervor, wie die klinische
Praxis verbessert werden kann. Folgende Themen beschaftigen die
Forschungsgruppen: Wie Idsst sich der Heilungsprozess verletzter
Gewebe und Organe effektiv unterstlitzen? Kann verlorenes Gewebe
regeneriert werden? Wie erstellt man solide Protokolle, die fir alle
Stammzelltherapien gelten?

Zellen des menschlichen Zahns
auf Stufe Einzelzelle sequenziert

Ein Forschungsteam unter der Leitung von Dr. Thimios Mitsiadis,
Professor am Institut fiir Orale Biologie der Universitat Ziirich, und Dr.
Andreas Moor, Professor am Departement fiir Biosysteme und Inge-
nieurwissenschaften der ETH Zirich, hat nun den ersten Einzel-
zell-Atlas der menschlichen Zéhne erstellt. Dank der Kombination
von fortschrittlicher Sequenzierungstechnologie und moderner Zahn-
medizin konnten die Forschenden jede einzelne Zelle unterscheiden,
die Teil der Zahnpulpa und des Zahnhalteapparats ist. «Unsere Stu-
die zeigt die genaue Zusammensetzung dieser beiden Gewebe. Beide
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Zusammensetzung eines Zahns.

sind anfallig fur Karies und Parodontitis und enthalten gleichzeitig
Stammzellen, die ein grosses regeneratives Potenzial besitzen», er-
klart Dr. Pierfrancesco Pagella, einer der beiden Erstautoren und lei-
tender Forscher im Team Mitsiadis.

Die Studie zeigte, dass die Zelltypen im Zahnmark und im Halte-
apparat sehr heterogen sind. Uberraschenderweise sind die mole-
kularen Signaturen der Stammzellpopulationen jedoch sehr ahnlich.
«Wir vermuten, dass das unterschiedliche Verhalten einzelner Zell-
typen durch ihre jeweilige Umgebung hervorgerufen wird», sagt
Dr. Pagella. Die spezifische Zusammensetzung des zellularen Mikro-
milieus ist daher wohl verantwortlich fiir die grossen funktionalen
Unterschiede der Stammzellen in den verschiedenen Zahnkomparti-
menten.

Neue zellbasierte zahnmedizinische Therapien moglich

Der neue Atlas stellt einen wichtigen Beitrag zum besseren Ver-
standnis der komplexen, zelluldren und molekularen Zusammenset-
zung des menschlichen Zahngewebes dar. Er hilft, die Interaktionen
von Zahnpulpa- und Parodontalzellen besser zu verstehen, die an der
Immunantwort auf bakterielle Angriffe beteiligt sind. «Die Einzel-
zell-Analyse konnte nicht nur fiir diagnostische Zwecke nitzlich sein
und die Friiherkennung von Zahnerkrankungen unterstiitzen, son-
dern auch zur zellbasierten Regeneration von beschadigten Teilen
der Zahne beitragenn, erklart Prof. Mitsiadis.

Originalpublikation:

Pierfrancesco Pagella, Laura de Vargas Roditi, Bernd Stadlinger, Andreas E.
Moor, Thimios A. Mitsiadis. A single cell atlas of human teeth. ISCIENCE, 09.
April 2021. Doi: 10.1016/}.isci.2021.102405.

Quelle: Universitat Zirich

Wie verdandern Berufseinstieg und
Renteneintritt die Personlichkeit?

Berliner Psychologinnen veroffentlichen Studie zur Personlichkeitsentwicklung.

BERLIN — Bei der Arbeit sind wir mit einer Vielzahl an Auf-
gaben und Erwartungen konfrontiert. Werden wir reifer,
wenn wir ins Berufsleben eintreten, und entspannter, wenn
wir in Rente gehen? Dieser Frage gingen Dr. rer. nat. habil.
Eva Asselmann und Prof. Dr. rer. nat. Jule Specht von der
Humboldt-Universitdt zu Berlin nach.

Die Forscherinnen konnten zeigen, dass junge Erwach-
sene, die erstmals ins Berufsleben einstiegen, in den Jahren
danach merklich gewissenhafter, extravertierter und vertrag-
licher wurden. Bei dlteren Personen, die in Rente gingen,
nahm die Gewissenhaftigkeit in den darauffolgenden Jahren
deutlich ab.

Fur ihre Studie werteten die Psychologinnen Daten von
mehr als 3'500 angehenden Berufseinsteigern und mehr als
2'500 angehenden Rentnern aus dem Soziokonomischen
Panel (SOEP) aus, einer bevélkerungsreprdsentativen Lang-
zeitstudie aus Deutschland. Sie untersuchten die fiinf Per-
sonlichkeitsmerkmale Offenheit, Geselligkeit, Gewissen-
haftigkeit, Vertrdglichkeit und emotionale Stabilitdt in
den Jahren vor und nach dem Berufseinstieg bzw. Renten-
eintritt.

Wir reifen,
wenn wir ins
Berufsleben
eintreten,
und werden
entspannter,
wenn wir aus
dem Berufs-
leben aus-
steigen.

© Mangostar/Shutterstock.com

Zusammengefasst stiitzen die Studienergebnisse die An-
nahme, dass wir reifen, wenn wir ins Berufsleben eintreten,
und entspannter werden, wenn wir aus dem Berufsleben aus-
steigen. Letzteres wird auch als «La-Dolce-Vita-Effekt» be-
zeichnet.

Eine mdgliche Erklérung: Bei der Arbeit sind wir mit kla-
ren Erwartungen konfrontiert: Wir missen zuverldssig und
piinktlich sein, Termine und Verpflichtungen einhalten, tber-
zeugend auftreten und uns anderen gegeniber freundlich
und professionell verhalten. Das konnte erklaren, warum
es nach dem Berufseintritt zu einer Personlichkeitsreifung
kommt. Wenn wir in Rente gehen, fallen diese Anforderungen
weg — es bleibt also mehr Raum, um zu entspannen und die
Vorziige des Lebens zu geniessen.

Originalpublikation:

Asselmann, Eva und Specht, Jule (2021): Personality maturation and
personality relaxation: Differences of the Big Five personality traits in
the years around the beginning and ending of working life. Journal of
Personality, DOI: 10.1111/jopy.12640.

Quelle: Humboldt-Universitat zu Berlin

Allergische Reaktionen
durch KFO-Apparaturen

Forscher untersuchten Partikelfreisetzung
von Nickel (Ni) und Titan (Ti).

TOLUCA — Bekannt ist, dass in der Zahnmedizin zum Einsatz kommende Metall-
legierungen Metallionen im Kérper freisetzen konnen. Ein Forscherteam der
Spezialklinik fiir Kieferorthopadie an der Autonomous University of the State of
Mexico untersuchte nun die durch festsitzende kieferorthopadische Apparaturen
verursachte Partikelfreisetzung von Nickel (Ni) und Titan (Ti) — beides Metalle,
die im Verdacht stehen, allergische Reaktionen im Kérper auszulGsen.

Fur die Untersuchung wurden 21 Madchen und 14 Jungen in KFO-Behand-
lung ausgewahlt. Im Rahmen der Langsschnittstudie wurden Speichel- und Urin-
proben zu Beginn der Behandlung sowie drei und sechs Monate nach dem Ein-
setzen der festsitzenden KFO-Apparaturen gesammelt und es wurde deren pH-
Wert bestimmt. Die Freisetzung von Ni- und Ti-lonen in Urin und Speichel wurde
mithilfe der optischen Emissionsspektroskopie mit induktiv gekoppeltem Plasma
(ICP-OES) bewertet, einem Instrument zur Messung der Konzentration von po-
tenziell biodiversen Spuren im Kérper. Auch wurde die Korrosionsanfalligkeit von
Ni und Ti mittels Rasterelektronenmikroskopie (REM) beurteilt. Die statistische
Analyse wurde durch eine ANOVA mit Messwiederholung (p <0,05) durchge-
fuhrt.

Das Fazit der Forscher

Kieferorthopadische Apparaturen setzen eine signifikante Menge an Nickel
und Titan im Kérper frei, wenn sie in der Mundhéhle platziert werden. Sie konn-
ten zeigen, dass die Freisetzung dieser lonen im Speichel drei Monate nach
KFO-Behandlungsbeginn zwar ansteigt, die Konzentrationen bei Erreichen der
maximalen Freisetzung jedoch innerhalb akzeptabler Grenzen liegen. Diese Be-
obachtung steht im Einklang mit friineren Studien. Dariiber hinaus beobachteten
die Forscher einen messharen Anstieg der Ni- und Ti-Konzentrationen im Urin
drei und sechs Monate nach Behandlungsbeginn. Sie vermuten einen Zusam-
menhang mit dem pH-Wert des Speichels, der drei Monate nach dem Einsetzen
der Apparaturen zunachst sauer wurde und sich sechs Monate spater wieder
alkalisiert hatte. Die Untersuchung mittels Rasterelektronenmikroskopie zeigte
zudem, dass sowohl Edelstahl- als auch Ni- und Ti-Bégen in gleichem Masse
anfallig fiir Metallkorrosion sind.

Mit Blick auf ihre Studienergebnisse pocht das Forscherteam auf weitere
Untersuchungen zur Biokonzentration und -akkumulation von Ni und Ti in der
Mundhgéhle. Sie mahnen an, dass die signifikante Konzentration von Ni und Ti
im Speichel mdglicherweise systemisch toxisch ist und allergische Reaktionen
auslosen kann und somit eine Bedrohung fiir die Integritat des oralen Gewebes
darstellt. Die Ergebnisse der Studie wurden im Magazin Nature veroffentlicht.

Quelle: ZWP online



Palodent® Matrizensysteme
Anatomisch korrekte Kontaktpunkte und Konturen mit einem Dreh!

Eine gute Versiegelung. Vorhersagbare Kontaktpunkte. Naturliche Konturen fur klinischen Erfolg.

Palodent® Matrizensysteme von Dentsply Sirona helfen dabei, eine zuverlassige Isolation und eine dichte
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Neue Erkenntnisse zum Design
von wurzelstiftverankerten Hybridprothesen

Ergebnisse einer retrospektiven Studie an den Zahnmedizinischen Kliniken der Universitat Bern. Von Dr. med. dent. Anja Stalder, Bern.

In den letzten 50 Jahren hat der Anteil Personen
ab 65 Jahren an der Schweizer Bevélkerung konti-
nuierlich zugenommen (1970: 11,5Prozent, 2019:
18,7 Prozent; Bundesamt fiir Statistik, 2002). Zu-
satzlich hat die Verbesserung der Mundgesundheit
in den Industrielandern in den letzten Jahrzehnten
zu einem Riickgang von Zahnverlust und Zahn-
losigkeit gefiihrt. Als Folge haben wir einerseits
immer mehr é&ltere Patienten und andererseits
auch immer mehr Senioren, die bis ins hohe Alter
eigene Zahne haben. Oft sieht man teilbezahnte
Patienten, die mit abnehmbarem Zahnersatz reha-
bilitiert werden. Die Schweizer Gesundheitsbefra-
gung aus dem Jahre 2012 bestatigte, dass fast die
Halfte (43Prozent) der 75- bis 84-Jahrigen mit
einem herausnehmbaren Zahnersatz versorgt sind.
Diese Rate steigt auf 60 Prozent bei Personen, die
85 Jahre oder &lter sind (Schneider et al., 2017).

Allerdings sind die verbliebenen Zdhne bei
alten Patienten oft mehrfach konservierend res-
tauriert, endontisch behandelt und/oder weisen
reduziertes parodontales Attachment auf. In die-
sen Fallen sind Hybridprothesen, oder auch Deck-
prothesen, die mit Wurzelstiftkappen (WSK) auf
natirlichen Wurzel verankert werden, neben den
konventionellen klammer- oder teleskopveranker-
ten Modellgussprothesen eine valide Behandlungs-
option (Mercouriadis-Howald et al., 2018).

Hohe Zufriedenheit

In Bezug auf den Komfort und den Halt wur-
den bei einer friiheren Untersuchung an der Uni-
versitat Bern aus dem Jahre 2006 bei den meisten
Patienten mit WSK-Prothesen eine hohe Zufrie-
denheit gezeigt. Zwar wird in der Publikation
von niedrigeren Werten fiir Sprechféhigkeit, Trage-
komfort und Prothesenstabilitdt im Vergleich zu
implantatgetragenen Stegprothesen berichtet, die
Kosten flir Hybridprothesen mit Wurzelkappenver-
ankerung waren allerdings deutlich niedriger (Hug
et al.,, 2006). Da die Kosten fiir Zahnbehandlun-
gen in der Schweiz in den allermeisten Fallen nicht
von der obligatorischen Krankenpflegeversiche-
rung ibernommen werden, spielt dies bei der Ent-
scheidungsfindung fir eine prothetische Versor-
gung haufig eine wichtigere Rolle.

Insbesondere wenn man bedenkt, dass eine
Untersuchung des Bundesamtes flr Statistik
zeigte, dass 2,3 Prozent der Personen ab 65 Jahren
aus finanziellen Grinden auf notwendige Ge-
sundheitsleistungen verzichten und es sich da-
bei mehrheitlich um den Verzicht auf Zahnarzt-
behandlungen handelt (BFS, 2014).

Wann sind Hybridprothesen indiziert?

Wurzelgesttitzte Hybridprothesen sind beson-
ders indiziert, wenn nur noch wenige und ungiins-
tig verteilte Zdhne vorhanden sind, wenn die
Pfeilerzahne wenig Restzahnsubstanz aufweisen,
wenn das Kronen-Wurzel-Verhaltnis ungtinstig fir
das langfristige Uberleben der Pfeilerzahne ist, die
Kosten oder Risiken fiir eine Implantation zu hoch
sind oder wenn der Patient aus asthetischen Grin-
den keine klammergetragene Prothese toleriert
(Tada et al., 2015; Budtz-Jargensen, 1999; Zitz-
mann et al., 2009).

Herstellung

Fiir die Herstellung einer WSK-verankerten Hy-
bridprothese erfolgt die Verankerung in der Wurzel
durch einen retentiven Stift im Wurzelkanal. Die
exponierte Wurzeloberflache wird durch die Gold-
kappe abdeckt, auf die ein konfektioniertes Reten-
tionselement gel6tet ist. Die gdngigsten Reten-
tionselemente bestehen aus kugelférmigen Patri-
zen mit retentiven Matrizen (z.B. Dalbo®-Plus),
zylindrischen Ankern (z.B. Gerber RZ®) oder mag-
netischen Elementen verschiedener Geometrien
(Basker et al., 1983; Yang et al., 2014).

Die Verbesserung der
Mundgesundheit in den
Industrieldindern hat in den
letzten Jahrzehnten zu einem
Riickgang von Zahnverlust
und Zahnlosigkeit gefiihrt.

Abb. 1-3: Offenes, halboffenes und geschlossenes Prothesendesign. Schon die halboffene Gestaltung fiihrt zu einer signifikanten Erhéhung der Pfeileriiberlebensrate.

An der Klinik fir Rekonstruktive Zahnmedizin
und Gerodontologie der Universitdt Bern gibt es
seit vielen Jahren ein Standardprotokoll fiir Wur-
zelstiftkappen. Es wird ein zylindrokonischer Edel-
metallstift verwendet (konischer Teil 4,25 bis

6,25 mm Lange, 6-Grad-Konuswinkel). Die kalt-
verformte, nicht oxidierende, kupferfreie Legie-
rung des Stiftes (Ceramicor®, Cendres+Métaux)
eignet sich zum Angiessen mit Edelmetalllegie-
rungen.

Abhangig von der Restzahnsubstanz und der
Anatomie des Wurzelkanals kann zwischen sechs
Durchmesser- und Langenkombinationen der pas-
sende Wurzelstift ermittelt werden. Die Aufberei-
tung des Wurzelkanals fiir die Retention des Stiftes
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zielt darauf ab, zwei Drittel der verbleibenden
Lange der Wurzel zu erreichen, was immer mit
einer periapikalen Rontgenaufnahme verifiziert
wird.

Der suprakrestale Teil der Praparation umfasst
ein Ferrule-Design von einem Millimeter zur Erho-
hung der Frakturresistenz. Die Goldkappen mit
den angegossenen Wurzelstiften werden in der
Regel mit einem Glasionomerzement (3M™
Ketac™ Cem, 3M Deutschland) befestigt. Wenn
die Ldange des Stiftes oder eine unzureichende
Aufbereitung des Wurzelkanals zu einer geringen
mechanischen Retention fuhrt, wird die Gold-
kappe mit Kunststoffzement fixiert (PANAVIATMF,
Kuraray Europe; Abb. 1 bis 3).

Prothesendesign

Fiir das Prothesendesign gibt es zwei Mdglichkei-
ten: Die Prothese kann als Deckprothese analog zu
einer Vollprothese gestaltet werden (Abb. 3) oder als
parodontal offene Hybridprothese (Abb. 1 und 2).

Das geschlossene Design wird bevorzugt in
Fdllen, in denen drei oder weniger Zahne zum Hal-
ten der Hybridprothese zur Verfiigung stehen, da
diese leichter in Totalprothesen umgewandelt wer-
den kénnen (Budtz-Jergensen, 1995). Wenn mehr
als drei Zahne vorhanden sind, wird eine parodon-
tal offene Gestaltung der Prothesenbasis empfoh-
len. Dadurch kann die Biofilmbildung reduziert
und eine Uberkonturierung im Bereich der natiir-
lichen Zahne vermieden werden (Geering, Kun-
dert, 1992).

Verlustrate

Eine Literaturanalyse aus dem Jahre 2018
schatzt den jahrlichen Verlust auf 1,76 Zéhne pro
100, was somit einen Verlust von 8,8 Prozent der
Pfeilerzahne nach finf Jahren bzw. 17,6 Prozent
der Pfeilerzéhne nach zehn Jahren vorhersagen
wilrde. Karies und Parodontitis waren die hau-
figsten Ursachen fiir einen Pfeilerzahnverlust
(Mercouriadis-Howald et al., 2018).

Die Untersuchung, die an der Universitat Bern
durchgefiihrt wurde, sollte mehr Klarheit bringen,
welche Faktoren zum Langzeitberleben der Pfei-
lerzahne beitragen sowie welche Faktoren die An-
zahl und Haufigkeit von Komplikationen beein-
flussen.

Studie: Material und Methoden
In der Klinik fiir Rekonstruktive Zahnmedizin
und Gerodontologie der Universitat Bern konnten

= ‘\v
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Abb. 4: Zylindrokonischer Stift angegossen an Wurzelstiftkappe mit Kugelkopfanker.

durch die elektronisch abgerechneten Tarifposition
alle Patienten identifiziert werden, bei denen im
Zeitraum von 2002 bis 2016 mindestens eine Wur-
zelstiftkappe inseriert worden war. Als Einschluss-
kriterien wurden eine Beobachtungszeit von min-
destens sechs Monaten und das schriftliche Ein-
verstandnis der Patienten definiert. Das Protokoll
dieser retrospektiven Untersuchung wurde durch
die Ethikkommission Bern (KEK-BE 268/15) geneh-
migt. Relevante Daten zu Komplikationen oder
Verlusten wahrend der Beobachtungszeit wurden
durch ein Patientenfragebogen oder, falls vorhan-
den, den Patientenakten entnommen. Neben Pa-
tientenfragebdgen wurden im Rahmen einer kos-
tenlosen klinischen Nachuntersuchung zwischen
Oktober 2016 und 2017 der Zahnstatus sowie pa-
rodontale und rekonstruktive Befunde erhoben.
Zur radiologischen und endontischen Befundung
diente eine Panoramaschichtaufnahme. Die er-
fassten Parameter wurden danach statistisch aus-
gewertet.

Resultate
Patienten

Insgesamt konnten 114 Patienten (48 Frauen
und 66 Manner) mit 128 Hybridprothesen und 280
Pfeilerzahnen mit inserierten Wurzelstiftkappen in
die Analyse einbezogen werden. Das durchschnitt-
liche Alter dieser Patientengruppe lag bei 70 Jah-
ren (min/max: 42,9 bis 88,4 Jahre), die durch-
schnittliche Beobachtungszeit betrug 7,9 Jahre
(min/max: 0,5 bis 14,8 Jahre) und die kumulative
Gesamtexpositionszeit der Wurzelstiftkappen be-
trug 2.035,4 Jahre. Von den 128 eingeschlossenen

Merkmale der Hybridprothesen n %
Kiefer Oberkiefer 73 57
Unterkiefer 58 43
Art des Retentionselements (Patrizen) zylindrisch 20 79
kugelformig 229 91,5
andere 4 1,6
Prothesendesign offen/halboffen 29 22,7
geschlossen 99 773
Alter der Wurzelstiftkappe (Jahre) min. 0,5 -
max. 14,8 -

Tab. 1: Verteilung und Merkmale der Hybridprothesen. Von einigen Patrizen fehlte die Information fiir die Analyse.

Design Anzahl Gesamt- Verlust  Verlust- 95% CI p-value
Abutments beobach- Pfeiler rate (%)/
tungsdauer Jahr
(Jahre)
Gruppe < 3 Pfeiler
Offenes Design 46 411,6 1 0,24 0,03;1,72
Geschlossenes Design 177 1.198,6 23 1,92 1,28;2,89 0,051
Gruppe > 3 Pfeiler
Offenes Design 9 114,7 0 0 -
Geschlossenes Design 48 310,6 3 0,97 0,31;2,99 <0,001

Tab. 2: Vergleich der Verlustrate zwischen WSK-Prothesen mit geschlossenem Design und offenem Design in Bezug

auf die Anzahl der Abutmentzahne (n<3 gegentiber n>3).

Biologische Komplikationen

Hybridprothese (n=128) UK (n=55) OK(n=73) p (exact Fisher) OR
n (%) n (%)
Prothesenstomatitis 15 (27,3) 34 (46,6) 0,029 3,32
Lokalisierte Stomatitis 10(18,2) 20 (27,4) 0,293 1,70
Generalisierte Stomatitis 3(5,5) 9(12,3) 0,231 2,44
Hyperplastische Entziindung 2 (3,6) 5 (6,8) 0,698 1,95
Pfeilerzahnverlust 9 (16,4) 10 (13,7) 0,803 0,81
Pfeilerkaries 6 (10,9) 5(6,8) 0,528 0,60
Pfeilerfraktur 8 (14,5) 2(4,) 0,019 0,17
Apikale Aufhellung am Pfeilerzahn 2 (3,6) 2(2,7) 1,000 1,24
Technische Komplikationen
Pro Hybridprothese (n=128) n (%) n (%) p (exact Fisher) OR
Retentionsverlust der Matrize 30(54,5) 12(16,4) 0,480 0,77
Prothesenfraktur (Basis) 8 (14,5) 17 (23,3) 0,264 1,78
Wurzelstiftkappe dezementiert 6(10,9) 12 (16,4) 0,447 1,61
Verlust des Matrizengehéuses 6 (10,9) 35 (47,9) 0,603 1,45
Stiftfraktur 4(73) 0(0) 0,032 -

Tab. 3: Ubersicht iber die Komplikation im Untersuchungszeitraum, Vergleich Ober- mit Unterkiefer.

Hybridprothesen waren 73 (57 Prozent) im Ober-
kiefer und 55 (43 Prozent) im Unterkiefer lokali-
siert (Tab. 1).

Pfeilerzahnverluste

27 Pfeilerzéhne (9,6 Prozent) gingen nach ei-
ner mittleren Beobachtungszeit von 7,9+ 3,4 Jah-
ren verloren. Signifikante Faktoren, die mit dem
Verlust der Pfeiler assoziiert waren, waren ein
geschlossenes — verglichen mit einem offenen —
Hybridprothesen-Design, und das unabhangig von
der Anzahl der Pfeiler pro Prothese (Tab. 2).

Komplikationen

Bei 68,8 Prozent der Hybridprothesen traten
technische Schwierigkeiten auf, wobei die Matri-
zenlockerung die haufigste Komplikation war
(50,1 Prozent), gefolgt von Prothesenbasisfraktu-
ren (19,5Prozent), Dezementierung der Wurzel-
stiftkappen (14,1 Prozent), Verlust des Matrizen-
Gehauses (13,3 Prozent) und Wurzelstiftfrakturen
(3,1Prozent).

Biologische Komplikationen traten bei
53,9 Prozent der Hybridprothesen auf, wobei
das Vorhandensein von Prothesenstomatitis die
haufigste biologische Komplikation war (Tab. 3).
Das Auftreten von Prothesenstomatitis war im
Oberkiefer signifikant haufiger als im Unterkiefer
(p=0,029). Ebenso trat eine Stomatitis haufiger
bei Patienten auf, die ihre Prothesen weniger als
zweimal tdglich reinigten (p<0,001), sowie bei
Patienten, die regelméssig CHX-haltige Produkte
(p=0,036) verwendeten, und bei Probanden mit
einem Plaqueindex >40% (p<0,001). Patienten
mit einem hohen Plaqueindex zeigten ebenfalls
mehr Karies an den Pfeilerzéhnen. Pfeilerzahn-
karies war die dritthaufigste biologische Kompli-
kation gefolgt von Pfeilerzahnfrakturen (7,8 Pro-
zent) und apikalen Lasionen (3,9 Prozent).

Klinische Relevanz

Hinsichtlich der Faktoren, die die Uberlebens-
raten beeinflussen, legen die Ergebnisse der aktu-
ellen Studie mehrere neue Richtungen fiir die Pla-
nung einer wurzelstiftkappengetragenen Hybrid-
prothese vor:

Ein parodontal offenes Design scheint fiir das
Uberleben der Abutments vorteilhaft zu sein, un-
abhéngig von der Anzahl der Pfeilerzéhne. Dies
gilt auch fiir Hybridprothesen mit nur bis zu drei
Pfeilerzahnen. Die Etablierung einer guten Mund-
hygiene ist ein entscheidender Faktor zur Vermei-
dung von Komplikationen, CHX-haltige Produkte
sollten aber nicht fiir den routineméssigen haus-
lichen Gebrauch empfohlen werden.

Infos zur Autorin

Dr. med. dent. Anja Stalder

Klinik fur Rekonstruktive Zahnmedizin
und Gerodontologie
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3010 Bern, Schweiz
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anja.stalder@zmk.unibe.ch
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Einfache Farbkombinationen fiir asthetische Restaurationen

Frontzahnrestaurationen - erstellt in Einfarb- und Mehrfarb-Techniken. Von Dr. med. dent. Wallid Boujemaa, Bordeaux, Frankreich.

Restaurationen aus Composite geben in unseren
Zahnarztpraxen den Takt vor. Ganz gleich, ob sie
als definitive Versorgung dienen oder nur als Zwi-
schenschritt in der Behandlung — ihre Anwen-
dung muss einfach und das Ergebnis reproduzier-
bar sein. Im Frontzahnbereich ist es fiir die Erfil-
lung der asthetischen und funktionalen Anforde-
rungen erforderlich, Form, Farbe und okklusale
Bedingungen genauestens zu analysieren. Im
Seitenzahnbereich sind die Hauptaufgaben direk-
ter Restaurationen biologischer und funktioneller
Natur. Wahrend die Asthetik auch hier nicht zu
vernachldssigen ist, ist die Berlicksichtigung der
Hocker-Morphologie definitiv wichtiger.
Composite-Fillungsmaterialien werden seit
mehr als einem Jahrzehnt erfolgreich eingesetzt,
um die beschriebenen Aufgaben zu meistern.
Ihre einfache Anwendbarkeit, mechanische
Widerstandsfahigkeit, gute Politureigenschaften
und die gebotenen optischen Eigenschaften sind
dafiir verantwortlich, dass sie sich langfristig

perfekt in die natiirliche Zahnhartsubstanz ein-
fligen.

Die Produktfamilie G-aenial® von GC gehort
zu der beliebten Materialklasse und hat sich seit
zehn Jahren im klinischen Einsatz bewahrt. Ihr
jingstes Mitglied, G-anial® A'CHORD (GC),
wurde erst kiirzlich eingefihrt und ist so viel-
versprechend wie sein Vorgénger.

Im Vergleich zu diesem wurde die Anzahl an
Farben reduziert, es lassen sich aber genau die
gleichen Falle sehr Uberzeugend I8sen. Verbes-
sert wurden zum einen die Konsistenz des Mate-
rials und zum anderen die Oberflachenqualitat
nach der Politur. Anhand des folgenden Fallbei-
spiels wird der erfolgreiche Einsatz des Materials
in unterschiedlichen Indikationen demonstriert.

Fallbeispiel

Eine 40-jahrige Patientin, die sich guter Ge-
sundheit erfreute, kam zu einer Notfallbehand-
lung in die Praxis. Sie war auf ihren Wohnzim-

mertisch gestiirzt und hatte sich dabei eine Frak-
tur des Zahnes 21 zugezogen, die von der mesia-
len Ecke der Schneidekante bis ins mittlere Drittel
verlief. Der Zahn reagierte positiv auf den Sensiti-
vitatstest.

Aufgrund der komplexen Farbstruktur und
der Texturmerkmale, die zu imitieren waren,
wurde ein Termin fir die Erstellung einer direkten
Versorgung mittels Schichttechnik vereinbart. Die
Patientin dusserte den Wunsch, bei der Behand-
lung gleich auch das auffallige dunkle Dreieck
zwischen den Zéhnen 21 und 22 zu schliessen.

Fur die Herstellung eines Wax-ups wurde im
Rahmen der Notfallbehandlung eine Situations-
abformung durchgeflhrt und die Patientin erhielt
eine temporare Versorgung aus Composite, her-
gestellt in der Einschicht-Technik. Vor der finalen
Versorgung erfolgten eine parodontale Therapie
sowie die endodontische Behandlung der infolge
des Traumas nekrotisierten Pulpa des Zahnes 11.

Dr. med. dent. Wallid Boujemaa

studierte bis 2014 Zahnmedizin an der Univer-
sitdt Bordeaux und war 2015 bis 2019 als
Assistenzprofessor in den Bereichen Zahnerhal-
tung und Endodontie an der Universitatsklinik
tatig. Aktuell ist er Dozent an der Universitat
Bordeaux. Zudem ist er Inhaber einer Privatpraxis
und sowohl in der Forschung als auch als Referent
in den Bereichen Restaurative und Asthetische
Zahnheilkunde tétig.

Abb. 1 und 2: Ausgangssituation.

Abb.3 und 4: Farbauswahl mittels Composite-Plattchen-Technik; aufgenommen mit und Abb.5: Das Wax-up ermdglicht die Herstel-

ohne Polarisationsfilter.

lung eines palatinalen Silikonschlissels.

Abb.6: Isolation des Behandlungsfeldes mit Abb.7: Selektive Schmelzdtzung mit 37-pro- Abb.8: Applikation des Universaladhdsivs Abb.9 und 10: Aufbau der palatinalen Schmelzwand mit der Schmelzfarbe Junior Enamel

Kofferdam.

zentiger Phosphorsaure fiir 10 Sekunden.

G-Premio BOND (GC).

(JE, G-aenial A'CHORD, GC).

Abb. 11 und 12: Aufbau der mesialen Wand mit einer Schmelzfarbe unter Einsatz einer Teil- Abb. 13: Modellation des Dentinkerns mit opa- Abb. 14: Einsatz der Farbe A2 (G-anial Abb.15: Ausarbeitung der labialen Schmelz-

matrize (LumiContrast®, Polydentia)

ker Dentinfarbe AO2 (G-eenial A'CHORD, GC).

A'CHORD, GC).

oberflache (Farbe JE) mit einem Pinsel.

Abb. 16: Versorgung der distalen Kavitat mit Abb. 17: Einsatz eines in Modellierflissigkeit Abb.18: Einbringen der Makro-Struktur in Abb. 19: Vorpolitur mit dem pinken Rad des Abb.20: Politur mit dem beigen Silikonrad
einer Core-Farbe mittlerer Opazitdt (G-eenial (Modeling Liquid, GC) getrankten Pinsels. Die die Restaurationsoberflache mit einer roten zweistufigen Poliersystems DIACOMP® PLUS des Poliersystems DIACOMP® PLUS TWIST

A'CHORD, A2, GC).

Flissigkeit vereinfacht das Formen und An- Flamme.

passen von Composites.

TWIST (EVE).

(EVE).

Abb. 21: Zustand der Oberflache nach Aus- Abb.22 und 23: Reduktion des schwarzen Dreiecks mit einer Core-Farbe mittlerer Opa- Abb.24: Behandlungsergebnis unmittelbar Abb.25 bis 30: Behandlungsergebnis eine

arbeitung und Politur.

zitat (A2).

nach Kofferdam-Entfernung.

Woche nach Behandlungsabschluss.
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Beruflicher Erfolg beeinflusst die Personlichkeit

Die jiingere psychologische Forschung zeigt, dass sich Charaktereigenschaften tiber die Lebensspanne verandern.

Eine Studie des Instituts fiir Psychologie der Universitat Bern in Ko-
operation mit der Universitdt Gent ergibt, dass beruflicher Erfolg
grundlegende Personlichkeitseigenschaften verdndern kann: Stiegen
im Verlauf von acht Jahren das berufliche Prestige und Einkommen
an, ging dies mit zunehmender emotionaler Stabilitat und Offenheit
flr Erfahrungen sowie abnehmender Extraversion einher.

Persdnlichkeitseigenschaften wurden in der wissenschaftlichen
Psychologie lange Zeit als stabil angenommen. Die jiingere psycholo-
gische Forschung zeigt aber, dass sich die Personlichkeit dber die
Lebensspanne verandert. Insbesondere konnen einschneidende Le-
bensereignisse (wie Scheidung, anhaltende Arbeitslosigkeit) oder
wichtige soziale Rollen (wie Elternschaft, Art der Arbeitstatigkeit) die
Personlichkeitseigenschaften beeinflussen. Die aktuelle Studie unter
der Leitung von Dr. Andreas Hirschi, ordentlicher Professor fiir Ar-
beits- und Organisationspsychologie an der Universitét Bern, unter-
suchte in diesem Zusammenhang den Einfluss des beruflichen Erfolgs
auf die Personlichkeit.

Forschungsliicke geschlossen

Die bisherige Forschung zur beruflichen Laufbahn zeigte, dass
bestimmte Personlichkeitseigenschaften wie emotionale Stabilitdt
oder Gewissenhaftigkeit eine erfolgreiche Karriere beglinstigen. Je-
doch gab es bisher kaum Forschung dazu, ob beruflicher Erfolg um-
gekehrt auch zu Veranderungen in der Personlichkeit fiihren kann.

Um diese Frage zu beantworten, analysierte die aktuelle Studie
reprasentative Daten aus Deutschland von dber 4'700 berufstatigen
Erwachsenen, welche Uber einen Zeitraum von acht Jahren dreimal zu
Berufserfolg und Personlichkeit befragt wurden. Berufserfolg wurde
anhand des erreichten beruflichen Prestiges der aktuellen Tatigkeit
und des erzielten Einkommens gemessen. Die Personlichkeit wurde
anhand der grundlegenden Personlichkeitseigenschaften emotionale
Stabilitat, Extraversion, Offenheit fir Erfahrungen, Vertraglichkeit und
Gewissenhaftigkeit erfasst —den «Big Five» in der Personlichkeitspsy-
chologie. Die Studie wurde vom Schweizerischen Nationalfonds unter-
stlitzt und im Journal of Vocational Behavior publiziert, der weltweit
fihrenden wissenschaftlichen Zeitschrift fiir Laufbahnforschung.

Kleine Anderungen mit vielleicht grosser Wirkung

«Die Analysen zeigten, dass beruflich erfolgreichere Personen
tiber die Zeit emotional stabiler und offener fiir Erfahrungen, aber
weniger extravertiert wurden. Der Berufserfolg ging also einher mit
mehr emotionaler Entspanntheit, besserem Umgang mit Stress und
weniger Sorgenmacheny, sagt Prof. Hirschi, Erstautor der Studie. Zu-
dem wurden beruflich erfolgreichere Personen mit der Zeit offener im
Denken und aktiver in ihrer Vorstellungskraft. Zugleich wurden sie
distanzierter sowie weniger gesprachig und gesellig.

Es wurden keine Unterschiede zwischen Mannern und Frauen
oder Altersgruppen gefunden. Einschrankend muss festgehalten

Beruflich
erfolgreichere
Personen
wurden mit
der Zeit offener
im Denken
und aktiver

in ihrer Vor-
stellungskraft.
Zugleich
wurden sie
distanzierter
sowie weniger
gesprachig und
gesellig.

werden, dass die gefundenen Effekte relativ klein waren, die Veran-
derungen (iber den untersuchten Zeitraum also nicht sehr gross aus-
fielen. Jedoch kénnten auch relativ kleine Veranderungen in den
grundlegenden Persénlichkeitseigenschaften einen bedeutsamen
langfristigen Effekt auf das Leben eines Menschen haben. So zeigt
die Forschung zum Beispiel, dass Personen mit grosser emotionaler
Stabilitat eine geringere Sterblichkeitswahrscheinlichkeit aufweisen.
«Die Ergebnisse unserer Studie sind besonders aussagekraftig, weil
sie auf einer grossen bevdlkerungsreprasentativen Stichprobe be-
ruhen, die Gber einen relativ langen Zeitraum begleitet wurde», fligt
Co-Autor Prof. Dr. Ulrich Orth hinzu.

Neue Perspektive auf die Rolle von Erfolg im Leben
«Die Studie illustriert, dass Personlichkeitseigenschaften nicht

nur den Berufserfolg bestimmen, sondern Erfolg auch die Persénlich-

keit verandern kann. Das gibt eine neue Perspektive auf die Rolle

von Erfolg im Lebeny, fasst Prof. Hirschi die Ergebnisse der Studie
zusammen.

Die Studie leiste somit einen wichtigen Beitrag zur Laufbahn-
forschung und Erforschung von Laufbahnerfolg. Sie zeige zudem,
dass die Personlichkeit Uber die Lebensspanne verdnderbar ist und
durch wichtige Lebenserfahrungen wie beruflichen Erfolg gepragt
und verandert werden kann.

Originalpublikation:

Hirschi, A., Johnston, C.S., De Fruyt, F, Ghetta, A., & Orth, U. (2021). Does
success change people? Examining objective career success as a precursor for
personality development. Journal of Vocational Behavior, 103582. https://doi.
org/https://doi.org/10.1016/j.jvb.2021.103582.

Quelle: Universitat Bern
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Multimorbide Patienten: Risikoprofile
erkennen - Komplikationen minimieren

Uber die Wichtigkeit des interdisziplindren Informationsaustauschs informiert Oberarzt Priv.-Doz. Dr. Frank Peter Strietzel, Abteilung fiir Parodontologie,
Oralmedizin und Oralchirurgie, Charité - Universitatsmedizin Berlin, im Interview mit Marlene Hartinger, Redaktion ZWP Zahnarzt Wirtschaft Praxis.

Die zahnarztliche Versorgung multimorbider Patienten bedarf in be-
sonderer Weise der realistischen Einschdtzung der eigenen Kompe-
tenz des Behandlers und einer aktiven Riickkopplung mit anderen
Fachérzten im Umkreis des Patienten. Nur so lassen sich Risiken er-
kennen und mégliche Komplikationen vermeiden bzw. reduzieren.

Herr Dr. Strietzel, die Versorgung multimorbider Patienten
im zahnarztlich-chirurgischen Praxisalltag ist eine Heraus-
forderung. Welche Bedenken und Uberlegungen miissen
daher in die Therapiestrategien einfliessen?

Grundsatzlich ist erst einmal abzuklaren, welcher zahnarztliche
Therapiebedarf besteht. Dazu muss man sich an den Bediirfnissen
des multimorbiden Patienten orientieren. Welche konkreten Ziele hat
der Patient — geht es «nur» um die Schmerzbeseitigung bzw. um das
Abwehren komplizierter (Folge-)Erkrankungen oder um komplexere
Vorhaben? Diese Frage muss unter einer kritischen Wiirdigung der
medizinischen Situation des Patienten zuerst gekldrt werden. Dabei
gilt es, drei Aspekte des Patienten zu berlicksichtigen: dessen soma-
tische Einschrankungen, méglicherweise auch seine psychischen Be-
sonderheiten und nicht zuletzt das Lebensumfeld, die sozialen Bedin-
gungen, in denen der Patient lebt.

Welche Fragestellungen sind mit diesen drei Schwerpunk-
ten verbunden?

In Bezug auf den somatischen Fokus muss geklart werden, wel-
che Grunderkrankungen der Patient im Einzelnen hat, was somit
seine Multimorbiditdt definiert und welche Einschrankungen damit

Multimorbiditatscluster

Derzeit sind vier Multimorbiditdtscluster identifiziert:

e kardiovaskular-metabolische Erkrankungen,

e neuropsychiatrische und gerontologische Erkrankungen,
e psychische und psychosomatische Erkrankungen und

o muskuloskelettale Erkrankungen.

Zudem konnen auch Kombinationen oder Assoziationen verschiede-
ner Cluster oder Bestandteile verschiedener Cluster auftreten. Multi-
morbiditdtscluster verlangen in besonderer Weise die enge
interdisziplinare Zusammenarbeit verschiedener Fachbereiche, um
eine bestmdgliche Patientenversorgung zu gewdahrleisten. Trotz
bestehender Multimorbiditat gilt es, realistische Behandlungsziele
abzustecken, Risiken gering zu halten und auch den Patienten
bestméglich aufzukldren, um Angste und Missverstandnisse zum
Behandlungsvorgehen zu vermeiden.

7 Vs

verbunden sind. Hier geht es um Beweglichkeit, Transportfahigkeit
und Medikation, und damit in besonderer Weise auch um die Arznei-
mittelwirkungen, die unbedingt beriicksichtigt werden missen. Di-
rekt daran geknlipft ist dann auch die Frage, wann der giinstigste
Zeitpunkt fiir eine zahnarztliche Intervention vorliegt. Bezugneh-
mend auf den psychischen Aspekt sind die Belastbarkeit des Patien-
ten bzw. seine Méglichkeiten hinsichtlich der Behandlungsabfolge zu
eruieren. Es geht hier um Compliance des Patienten. Kann der Patient
gut durch die Therapie begleitet werden und ist auch die Nachsorge
sichergestellt? Bei Uberlegungen zum Lebensumfeld stehen vor allem
organisatorische Faktoren im Vordergrund. Wie wird der Patient
transportiert, wie oft kann sich der Patient in der Praxis/Klinik vor-
stellen? Wie ist die Erreichbarkeit des Patienten gewahrleistet bzw.
die Erreichbarkeit des behandelnden (Haus-)Arztes und des Zahnarz-
tes, fur den Fall, dass es zu Komplikationen kommt?

Bei Patienten in Pflegeeinrichtungen ist es zum Beispiel wichtig,
zu wissen, dass bei eventuellen Nachblutungen sofort der Zahnarzt
informiert wird. Die Komplikationsbehandlung muss gesichert sein.
Und eng damit verbunden ist dann ein voriberlegter Plan B. Was
passiert, wenn Komplikationen auftreten? Wo wird der Patient kom-
petent betreut, wenn eine weitere Versorgung in der Praxis nicht
mehr gewdhrleistet werden kann?

Stichwort Polypharmazie: Welche Herangehensweise ist
hier angeraten?

Die Einnahme verschiedener Medikamente betrifft die breite
Mehrzahl multimorbider Patienten. Deshalb ist es unabdingbar fir
eine Praxis oder Klinik, hier immer auf dem aktuellen Stand zu sein.
Entweder ist der Patient selber in der Lage, seine aktuelle Medika-
mentenliste vorzulegen, oder aber die Praxis muss dem aktiv, zum
Beispiel Uiber den Hausarzt, nachgehen. Liegt der aktuelle Stand vor,
muss sich der behandelnde Zahnarzt mit den Wechselwirkungen der
verschiedenen Medikamente auseinandersetzen. Vor allem nattirlich
in Bezug auf unerwiinschte Arzneimittelwirkungen, da diese orale
Begleiterscheinungen verursachen kdnnen, wie zum Beispiel Mund-
trockenheit, Einschrankung der Mundéffnung, Infektionskrankheiten
an der Mundschleimhaut oder Pilzerkrankungen und Einschrankun-
gen der Immunabwehr. All dies kann sich aus der Medikation des
Patienten ergeben und die zahnarztliche Versorgung beeintrachti-
gen.

Wo endet die Kompetenz eines Zahnarztes in Bezug auf
multimorbide Patienten bzw. wie sollte die interdiszi-
plindre Zusammenarbeit funktionieren, um die Sicherheit
aller Beteiligten zu gewahrleisten?

Uber allem steht die kritische Einschatzung der eigenen Kompe-
tenzen. Diese Einschatzung erfolgt in der Regel stufenweise: An ers-
ter Stelle geht es um den Umgang mit dem zahnmedizinischen Pro-
blem. Das diirfte fiir den versierten Zahnarzt im Normalfall keine

ooijer/Shutterstock.com

Zusatzlich

ZUu meinen
eigenen Uber-
legungen muss
aber unbedingt
noch ein dritter
Schritt erfol-
gen: Die Riick-
sprache mit
dem behan-
delnden Haus-
arzt oder
entsprechenden
Facharzten.

Hirde sein. Danach richtet sich der Blick auf die eigene Kompetenz
im Umgang mit allgemeinmedizinischen Problemen und Besonder-
heiten. Hier wird es schon schwieriger: Habe ich eine chirurgische
Sanierung vor und der Patient nimmt gerinnungshemmende Medika-
mente ein, muss ich priifen, ob ich das noch alleine bewdltigen kann
und der Patient auch die Nachsorge schafft. Nehmen Sie zum Bei-
spiel einen topfitten 70-Jahrigen, der aufgrund eines Schlaganfalls
zwei verschiedene Medikamente zur Antikoagulation einnimmt und
dem ich drei Zahne ziehen muss. Ich kann das medizinisch soweit
vorbereiten, dann aber erfahre ich, dass der Patient Witwer ist und
alleine lebt. Bei einer eventuellen Nachblutung zu Hause wiirde es
schwierig werden. Hier gilt es, zu hinterfragen: Sollte der Patient in
diesem Fall nicht lieber stationar behandelt werden?

Zusétzlich zu meinen eigenen Uberlegungen muss aber unbe-
dingt noch ein dritter Schritt erfolgen: Die Riicksprache mit dem be-
handelnden Hausarzt oder entsprechenden Fachdrzten. Seien es In-
ternisten, Kardiologen, Neurologen, all jene, die schwerpunktmassig
in die Behandlung des Patienten involviert sind. Denn oftmals kon-
nen diese Kollegen den Patienten, seine Resilienz und Belastbarkeit
und auch das Vorliegen maéglicher Morbiditdtscluster besser ein-
schatzen als der Zahnarzt. Hier geht es um die Erstellung eines Risi-
koprofils im Kontext der jeweilig geplanten Behandlung. Der Zahn-
arzt kann hierbei bestimmte Entscheidungen nicht alleine verant-
worten, sondern braucht interdisziplinare Informationen und Riick-
meldungen. Bei uns in der Klinik ist das das gangige Prozedere. Aber
gerade auch in Praxen sollte die Kommunikation mit Hausdrzten,
Internisten und anderen Facharzten Ublich sein und gezielt initiiert
werden.

Priv.-Doz.
Dr. Frank Peter Strietzel

Charité — Universitatsmedizin Berlin
Charité Centrum 3 fir

Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
Abteilung fir Parodontologie,
Oralmedizin und Oralchirurgie
ABmannshauser StraBe 4—6

14197 Berlin, Deutschland
frank.strietzel @charite.de

Infos zu Priv.-Doz.
Dr. Frank Peter Strietzel
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Die Welt der Geweberegeneration

kommt in die Schweiz

Nach iiber drei Jahren Pause findet wieder ein Osteology Symposium in Ziirich statt.

ZURICH — Unter dem Titel «Die Welt der Geweberegeneration
kommt in die Schweiz» werden hochrangige Referenten aus dem In-
und Ausland am Samstag, 28. August 2021, im neuen Kongresshaus
in Zirich die neuesten und wichtigsten Erkenntnisse aus der For-
schung prasentieren und die daraus entwickelten Behandlungs-
konzepte fir die Praxis diskutieren.

Internationaler Einstieg
in ein vielversprechendes Programm

Die beiden Chairmen Prof. Dr. Anton Sculean und Prof. Dr.
Ronald Jung prasentieren ein hochkaratiges Programm. Mit Prof. Dr.
Sofia Aroca und Dr. Istvan Urban stehen zwei weltbekannte Refe-
renten im Hauptprogramm. Sie beleuchten das Thema orale Gewe-
beregeneration auf hochstem Niveau — sowohl klinisch, als auch
wissenschaftlich. Prof. Aroca erdffnet das Symposium mit ihrem
Vortrag Uiber «State of the art soft tissue augmentation / regenera-
tion on teethy. Dr. Urban wird das Thema horizontale und vertikale
Knochenregeneration v.a. auch aus klinischer Sicht veranschauli-
chen.

Die anschliessende Podiumsdiskussion mit den beiden Chairmen
Ronald Jung und Anton Sculean rundet den Vormittag ab. Die engli-
schen Referate werden ins Deutsche (ibersetzt.

Hands-On-Workshops und Roundtables
vom Beginner bis zum Profi

Die praktische Anwendung steht am Nachmittag im Fokus. Dazu
laden Prof. Aroca und Dr. Urban die Teilnehmer ein, das Besprochene
mit praktischen Ubungen anzuwenden.

Dr. Marco Zeltner und Dr. Samuel Huber erganzen das Work-
shop-Programm im Bereich der Implantologie und Geweberegenera-
tion. Beide sind erfahrene Privatpraktiker und universitére Instrukto-
ren, welche sehr praxisbezogen implantologisches Know-how ver-
mitteln. Von den Vorziigen des revolutionaren MATRIX Implantates
von TRI diber die Vertiefung der Anwenderkenntnisse von der Extrak-
tion bis zur Implantation, ist alles dabei.

UNDER THE PATRONAGE OF THE

Osteology Foundation

Die Workshops sind unter anderem auf klinische Praktiker aus-
gerichtet, welche noch nicht viel Erfahrung in der Implantologie vor-
weisen. Wer lieber an einem interaktiven Austausch interessiert ist,
hat die Chance, am Nachmittag in Gruppen mit weiteren Referenten
verschiedene klinische Falle zu diskutieren und Schritt fur Schritt das
Vorgehen zu besprechen. Das neue Format ist im Kongressticket be-
reits inklusive.

Veranstaltungsort
Das Symposium glanzt nicht nur mit einem hochkardtigen wis-
senschaftlich-fundierten und praxisorientierten Programm, sondern
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auch mit einer exklusiven Location. Das neue Kongresshaus im Her-
zen von Zlrich verspricht ein Event- und Gastronomieerlebnis der
Extraklasse. Ein Besuch lohnt sich!

Wer das Symposium nicht verpassen méchte, kann sich direkt
unter osteology-schweiz.org anmelden.

Karr Dental AG
Tel.: +41 44 727 40 00 - www.osteology-schweiz.org

Mehr Sicherheit fiir die Plan
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von Grossveranstaltungen a

Kongresse und Messen: bald wieder Prasenzveranstaltungen még@.\_ﬁ «;j‘,

BERN — Der Bundesrat will den Organi-
satoren von Grossveranstaltungen und
den Kantonen eine Planungsperspek-
tive bieten. Er legt dar, unter welchen
Bedingungen die Kantone ab Sommer
2021 Grossveranstaltungen bewilligen
konnen, auch wenn noch nicht klar ist,
ob die epidemiologische Lage eine
Durchfiihrung erlaubt. Dabei handelt es
sich um eine Entscheidungshilfe fiir die
Kantone und nicht um einen Offnungs-
plan. Sollten Veranstaltungen mit einer
kantonalen Zusicherung aus epidemio-
logischen Griinden nicht stattfinden
kénnen, haben die Organisatoren An-
spruch auf eine Entschadigung (Schutz-

ANZEIGE

schirm-Regelung). Die Kantone und die
betroffenen Branchenverbadnde konn-
ten sich bis am 10. Mai 2021 in einer
Konsultation zu den Vorschldgen des
Bundesrats dussern.
Grossveranstaltungen  mit  Gber
1000 Personen sind seit Ende Februar
2020 verboten — nur im Oktober 2020
waren sie kurzzeitig erlaubt. Mit der
Zunahme der Impfungen und abhangig
von der epidemiologischen Lage kénn-
ten sie ab Sommer 2021 wieder még-
lich werden. Wann und unter welchen
Bedingungen, wird der Bundesrat vor-
aussichtlich in der zweiten Juni-Halfte
entscheiden. Weil aber Grossveranstal-

calaject.de

.,schmerzarm+komfortabel"

tungen langere Vorbereitungen erfor-
dern, will der Bundesrat den Organisa-
toren moglichst friih eine gewisse Pla-
nungssicherheit und den Kantonen eine
Entscheidungshilfe geben.

«Schutzschirm»
fiir die Veranstaltungsbranche

Um die Durchfihrung von Anldssen
mit Uberkantonaler Bedeutung zu unter-
stlitzen, hat das Parlament in der Friih-
lingsession 2021 mit dem neuen Art. 11a
im COVID-19-Gesetz einen «Schutz-
schirm» flir die Veranstaltungsbranche
eingefiihrt. Damit kdnnen Publikumsan-
lasse bewilligt werden, noch bevor klar
ist, ob die epidemiologische Lage eine
Durchfihrung erlaubt. Bund und Kan-
tone beteiligen sich an den ungedeckten
Kosten flir Veranstaltungen, die aufgrund
der epidemiologischen Lage abgesagt
oder verschoben werden miissen.

Der Bundesrat legt nun dar, wie der
Schutzschirm umgesetzt werden soll.
Bedingung fiir eine Entschadigung ist,
dass der Kanton den betroffenen Publi-
kumsanlass bewilligt und ihn zusatzlich
dem Schutzschirm unterstellt. Weitere
Bedingungen sind ein Besucherkreis,
der (ber den Kanton hinausgeht, in
dem die Veranstaltung stattfindet
sowie die Teilnahme von mindestens
1'000 Personen pro Veranstaltungstag.

Die Regelung gilt fir Veranstaltun-
gen zwischen dem 1. Juni 2021 und dem
30. April 2022. Fiir die Umsetzung muss
in den meisten Kantonen noch eine
Rechtsgrundlage geschaffen werden.

Bewilligung fiir Veranstaltungen
mit 3'000 Personen ab Juli

Die Kantone sollen ab Ende Mai
Grossveranstaltungen mit bis zu 3'000
Besuchern unter restriktiven Auflagen
bewilligen konnen, sofern diese nach
dem 1. Juli 2021 durchgefiihrt werden.
Ab 1. September soll diese Obergrenze
auf 10°000 Personen angehoben wer-
den. Diese Daten und Teilnehmerzahlen
sind kein Offnungsplan: Ob solche Ver-
anstaltungen dann auch wirklich durch-
gefiihrt werden kénnen, wird der Bun-
desrat erst spater entscheiden. Die Kan-
tone miissen die Bewilligungen widerru-
fen oder zusatzliche Einschrankungen
erlassen, wenn sich die epidemiologi-
sche Lage so verschlechtert, dass die
Durchfiihrung der Grossveranstaltung
nicht mehr mdglich oder das Contact
Tracing nicht mehr gewahrleistet ist. In
diesem Falle greift der Schutzschirm.

Pilotphase im Juni
mit 300 bis 600 Personen

Der Bundesrat hat auch festgelegt,
welche Schutzmassnahmen erfillt sein

missen, damit ein Kanton die Durch-
fihrung einer Grossveranstaltung be-
willigen kann. Im Zentrum stehen
strenge Schutzkonzepte und die Vor-
gabe, dass nur geimpfte, negativ getes-
tete und genesene Personen an solchen
Veranstaltungen teilnehmen kdnnen,
um das Ubertragungsrisiko zu minimie-
ren.

Um die anspruchsvollen Schutz-
konzepte zu testen, schlagt der Bundes-
rat eine Pilotphase vor. Kantone sollen
ab Anfang Juni bis Ende Juni 2021 die
Durchfihrung von drei ausgewahlten
Pilotveranstaltungen mit mindestens
300 und maximal 600 Personen bewil-
ligen kénnen. Diese Pilotveranstaltun-
gen sollen zeigen, ob und wie die
Schutzkonzepte fiir Grossveranstaltun-
gen umgesetzt und die Kontrolle der
Impf-, Test- und Genesungsnachweise
sichergestellt werden kénnen. Ebenso
soll gepruft werden, ob die Verwen-
dung von Selbsttests, die vor Ort und
unter Aufsicht des Organisators durch-
geflihrt werden kénnen, praxistauglich
ist. Der Bundesrat wird die Erfahrungen
dieser Pilotveranstaltungen fir die Um-
setzung der weiteren Offnungsschritte
berticksichtigen.

Quelle:
Bundesamt fiir Gesundheit.
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Fit im Praxisalltag - Steigerung des eigenen Wohlbefindens

Zahnarzt und Praxisteam sollen mdglichst entspannt und voll leistungsfahig sein.

In der Zahnarztpraxis steht das Wohl der Patienten meist an erster
Stelle. Die Bedirfnisse des zahnmedizinischen Personals bleiben
dabei nicht selten auf der Strecke. Dabei liegt es auch im Interesse
des Patienten, dass der Zahnarzt und das Praxisteam mdglichst ent-
spannt und voll leistungsfahig sind. Mit dem richtigen Equipment,
dessen korrekter Einstellung und der konsequenten Durchfiihrung
einfacher Massnahmen, ist es moglich, auch im stressigen Praxis-
alltag fir das eigene Wohlbefinden zu sorgen.

Pravention und Linderung
von orthopadischen Beschwerden

Ganz gleich, ob Zahnarzt oder zahnmedizinisches Fachpersonal:
Wer viel Zeit am Behandlungsstuhl verbringt, leidet haufig an musku-
laren Beschwerden und Verspannungen, die sich negativ auf den
Bewegungsapparat auswirken kdnnen. Als Hauptursache fir die Ent-
stehung dieser Symptome wird eine statisch belastende Kérperhal-
tung aufgefiihrt, die am Behandlungsstuhl haufig dber einen lan-
geren Zeitraum eingenommen wird." Der Vorsitzende der Arbeits-
gemeinschaft Ergonomie in der Zahnheilkunde (AGEZ) der DGZMK
Prof. Dr. drs. drs. Jerome Rotgans empfiehlt, eine symmetrische Ar-
beitshaltung einzunehmen.?=

Diese wird durch die richtige Auswahl und Positionierung des
Mobiliars und Equipments unterstiitzt. Der Arbeitsstuhl sollte aus
einer kleinen horizontalen Sitzflache mit einem nach vorn hin abge-
winkelten Abschnitt bestehen, der die Oberschenkelunterseiten
druckfrei unterstiitzt.> Ein eher hartes Sitzpolster mit rutschfester
Oberflache sorgt fiir eine stabile Sitzposition. Der Patientenstuhl soll
so designt sein, dass er die Bewegungsfreiheit der Teammitglieder
nicht einschrankt und gleichzeitig erméglicht, dass der Kopf des Pa-
tienten in drei Richtungen bewegt werden kann. Auch die schnelle
Erreichbarkeit des tbrigen Equipments und die komplette Ausleuch-
tung des Arbeitsfeldes durch die OP-Leuchte sorgen daftir, dass das
Praxisteam effektiv und riickenfreundlich arbeiten kann.

Um muskuldren Beschwerden vorzubeugen, kénnen ausserdem
kurze und effektive Work-outs und Dehnlibungen zwischendurch
oder am Feierabend durchgefiihrt werden.! Fir die Pause zwischen
zwei Behandlungen wurde beispielsweise ein Drei-Minuten-Pro-
gramm zusammengestellt,® das die Muskulatur dehnt, anders be-
ansprucht und lockert.

Die richtige Erndhrung

Neben der ergonomisch korrekten Arbeitshaltung leistet auch
eine zahngesunde Ernahrung einen wichtigen Beitrag zum Wohlbe-
finden des Praxispersonals. Dabei gilt: Was die Dentalhygienikerin
oder Prophylaxe-Fachkraft ihren Patienten Tag fir Tag predigt, hat
auch im Team seine Gilltigkeit. Statt dem Snacken von SUssigkeiten
empfiehlt es sich, hdufiger zu frischem Gemiise und Obst mit einem
geringen Fruchtzucker- und Fruchtséuregehalt zu greifen.” Eine ge-
meinsame Entscheidung in der Praxis kann den Umstieg auf eine

© Marcin Balcerzak/Shutterstock.com

vitamin- und mineralstoffreiche Erndhrung erleichtern, beispielsweise
durch einen Gemeinschaftsvorrat an Gemiise, Obst und Niissen.

Mundspiilungen fiir die 3-fach-Prophylaxe
und einen gesunden Mundraum

Wenn tagslber doch einmal Klebriges, Stisses oder Saurehal-
tiges konsumiert wird, ist eine griindliche Zahn- und Mundpflege
besonders wichtig. Neben der mechanischen Zahnpflege sollten
Listerine® Mundspiilungen beim Praxisteam ebenso wie bei den
Patienten aller Altersklassen im Rahmen der taglichen 3-fach-Pro-
phylaxe zum festen Bestandteil der hduslichen Mundhygiene werden.
Zweimal taglich (morgens und abends) nach dem Zahneputzen
angewendet, ergdnzen Mundspiilungen von Listerine® die tagliche
Mundpflege-Routine ideal. Das z.B. in Cool Mint milder Geschmack

© Marcin Balcerzak/Shutterstock.com

enthaltende Fluorid gilt als effektive Massnahme zur Verringerung
der «Zucker- bzw. Séauregefahren» und kann den Karieszuwachs
stark verringern.® Zudem bestatigt die deutschsprachige S3-Leitlinie
Héusliches chemisches Biofilmmanagement in der Pravention und
Therapie der Gingivitis®, dass sich Mundsptlungen mit &therischen
Olen (wie Listerine®) gut fir das Management von Plague und Zahn-
fleischirritationen eignen.

Fazit

Es ist gar nicht schwierig, das Wohlbefinden am Arbeitsplatz
dauerhaft zu verbessern und etwas fir die eigene Gesundheit zu tun.
So ist eine akzeptable Arbeitshaltung am Behandlungsstuhl durch
die korrekte Einstellung des Equipments und eine optimale Lagerung
der Patienten einfach sicherzustellen, wodurch sich Beschwerden
speziell im Bereich des Riickens und Nackens minimieren lassen. Mit
kurzen Work-outs zwischendurch, gesunden Snacks und der rich-
tigen Mundpflege gelingt es, bis zum Ende des Arbeitstages ausge-
glichen und leistungsféhig zu bleiben.

Johnson & Johnson GmbH
Listerine

Tel.: 00800 26026000 (kostenfrei)
www.listerine.ch

Quellen:

'De Sio S, Traversini V, Rinaldo F, Colasanti V, Buomprisco G, Perri R, Mormone
F, La Torre G, Guerra F. Ergonomic risk and preventive measures of musculo-
skeletal disorders in the dentistry environment: an umbrella review. Peer).
2018 Jan 15;6:e4154. doi: 10.7717/peer}.4154.

2Rotgans J. Zahnarztliche Ergonomie: Update 2018. Vortrag bei 6. Tage der
Ergonomie am 8. und 9. Mérz 2018 in Friedrichshafen am Bodensee. http:/
www.e-c-n.de/tagungsartikel/2018_Rotgans/TDE2018_Rotgans_Vortrag.
pdf; (aufgerufen am 17. November 2020).

Rotgans J. Ergonomisch arbeiten — Richtig sitzen. zm 107, Nr. 14/2017.
S. 74-18.

*Rotgans J. Zahnarztliche Ergonomie — Der richtig gelagerte Patient. zm 106,
Nr. 2A/2016, S. 38-39.

>Rotgans J. Zahnarztliche Ergonomie — Wie Sie die OP-Leuchte positionieren.
zm 106, Nr. 2A/2016, S. 36-37.

bSchmerzfreie Pause: Video-Anleitung zur ergonomischen Selbsttherapie mit
Manfred Just. Veroffentlicht am 5. Januar 2015. https://www.zm-online.de/
news/nachrichten/schmerzfreie-pause/ (aufgerufen am 18. November 2020).

"Erndhrung. Kassenzahnarztliche Bundesvereinigung: https://www.kzbv.de/
ernahrung.64.de.html (aufgerufen am 18. November 2020).

8ElsaBer G., Ludwig E., ,Handbuch der Mundhygiene”, Bundeszahnarztekam-
mer, Berlin, 2017, S. 12, (https://www.bzaek.de/fileadmin/PDFs/h/files/assets/
common/downloads/Mundhygienehandbuch_Pflege.pdf).

°DG PARO, DGZMK. S3-Leitlinie (Kurzversion): Hausliches chemisches Biofilm-
management in der Pravention und Therapie der Gingivitis. Parodontologie
2018.
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Einzeln stark, zusammen unschlagbar

Ein Befestigungssystem fiir nahezu alle indirekten Befestigungsindikationen.

Entwickelt flir nahezu alle indirekten
Befestigungsindikationen ist der dual-
hartende, kompositbasierte Zement
SoloCem von COLTENE ab sofort nicht
nur selbstadhasiv, sondern universell
einsetzbar. Das bedeutet: Zahnarzte
entscheiden je nach ihrem klinischen
Fall, ob die materialimmanente Haft-
kraft ausreichend oder ob zusatzliche
Adhasion mit ONE COAT 7 UNIVERSAL
Bond sinnvoll ist.

SoloCem, der selbstadhasive Ze-
ment, ist aus vielen Zahnarztpraxen

Infos zum Unternehmen

langst nicht mehr wegzudenken: Lang-
jahrige Erfahrungen haben gezeigt,
dass SoloCem mit antibakteriellem
Zinkoxid und besonders geringen
Schrumpfungswerten fir sichere und
dichte indirekte Restaurationen sorgt,
wahrend er durch ein zeitsparendes
und einfaches Handling iberzeugt.

Der dualhdrtende Zement ist fir
alle Materialien geeignet und erreicht
ohne Bond hervorragende Haftwerte,
die langlebigen Halt an Schmelz und
Dentin gewahrleisten. Asthetisch passt

JORDI
RONTGENTECHNIK AG

Mit dem Jordi Servicevertrag
ubernehmen wir fir lhre Praxis den
Support Ihrer Rontgenanlagen

Vorteil und Nutzen fir lhre Praxis

sich der Zement der vorhandenen Zahn-
farbe dank Fluoreszenz und Farbstabili-
tat unauffallig an.

Intelligente Kombination

In besonders kritischen Fallen emp-
fiehlt sich eine zusétzliche Behand-
lung der Praparation mit ONE COAT 7
UNIVERSAL und entsprechender Licht-
polymerisation. Der lichthértende Ein-
Komponenten-Haftvermittler bietet Ad-
hasion auf diversen Oberflachen und
zeichnet sich durch hervorragende
Haftwerte und eine exzellente Rand-
dichtigkeit aus.

Dank der Kombination von SoloCem
und ONE COAT 7 UNIVERSAL kdnnen
Zahnarzte eine sehr breite Indikations-
palette einfach und zuverldssig mit nur
zwei Produkten bedienen. Ein zusdtz-
licher adhdsiver Zement ist damit Ciber-
flissig. Der Vorteil dieses Befestigungs-
systems: eine reduzierte Lagerhaltung,
weniger Administrationsaufwand und
mehr Zeit fiir Patienten.

Details zum neuen Befestigungs-
system finden Sie auf www.coltene.
com/solocemuniversal.

Coltene/Whaledent AG
Tel.: +41 71 7575-300
www.coltene.com

Sorglos donlke dem Jordi
Servia‘:everhjag

Computer Assistierte
Lokal Anésthesie

Kontrollierte Fliessgeschwindigkeit verhindert Schmerz.

Anésthesie ohne Unannehmlichkeiten ist heute mdglich: CALAJECT™ hilft,
schmerzfrei zu injizieren. Das Geheimnis ist ein intelligentes und sanftes Verabrei-
chen von Lokalandsthetika. CALAJECT™ kontrolliert die Fliessgeschwindigkeit des
Anasthetikums in jedem Programm und verhindert damit Schmerzen, die tblicher-
weise durch eine hohe Geschwindigkeit der Injektion und die anschliessende Schwel-
lung des Gewebes entstehen.

Das Steuergerat besteht aus einem hygienisch glatten Touchscreen und (iber-
zeugt durch einfache Programmwahl mit nur einer Berlihrung und Ubersichtlicher
Programmanzeige.

Absolut gerduschloser und vibrationsfreier Betrieb sind durch das Handstiick bei
allen Einstellungen mit Sichtbarkeit der Zylinderampulle wahrend der gesamten Injek-
tion gegeben. Alle Standard-Dentalkanilen kdnnen bentitzt werden. CALAJECT™ ist
fir alle Injektionstechniken einsetzbar und bietet drei Injektionseinstellungen fir die
Infiltrations-, Leitungs- und intraligamentdre (sowie palatinale) Andsthesie.

Das Gerat ist kostenglnstig in der Anwendung — keine Mehrkosten fiir zusétz-
liche Einwegverbrauchsmaterialien — und die sanfte, schmerzfreie Injektion mit
CALAJECT™ fdrdert eine vertrauenshil-
dende Behandlung lhrer Patienten!

RONVIG Dental Mfg. A/S
Vertrieb D-A-CH
Tel.: +49 171 7717937- www.calaject.de

ANZEIGE

+ Rundum-Service vom Rdntgenexperten

+ Wir halten Ihnen den Ruicken in Réntgenfragen
gegenuber dem BAG frei: Organisierte Prufung
der Réntgenanlagen (Jordi Réntgentechnik AG
Recall-System)
Kalkulierbare Unterhaltskosten Ihrer Réntgenanlagen
Termingerechte Schutzmittelprifung
Ablage und Bereinigung der Dokumente im
Anlagebuch (auf Wunsch auch digital)
Sicherstellung der obligatorischen Rontgenweiter-
bildung fur Sie und lhre Mitarbeiterlnnen
Modularer und flexibler Vertragsumfang

Fur ein individuell auf Ihre Bedirfnisse
abgestimmtes Angebot stehen wir lhnen
zur Verfugung:

Jordi Rontgentechnik AG
Dammstrasse 7000
CH-4142 Minchenstein
Tel. +41 (0)61 417 93 93
www.rxtech.ch



20

PRODUKTE

w00 DENTALTRIBUNE €@

Langlebige Restaurationen, zahnfarben und ganz ohne Bonding

Eine echte Alternative zu Kompositen in schwierigen Situationen.

Seitenzahnrestaurationen machen Uber die Halfte aller Fiillungen in
einer zahndrztlichen Praxis aus. Bei etwa einem Viertel der klinischen
Falle ist aus verschiedenen Griinden die Trockenlegung erschwert
(Kinder, Senioren, Unfalle usw.). Komposit ist dann oft nicht die erste
Wahl. Mit Surefil one von Dentsply Sirona steht fiir die Fillungsthera-
pie im Seitenzahnbereich jetzt eine neue Materialklasse und echte
Alternative zur Verfiigung: langlebige und zahnfarbene Restauratio-
nen, ganz ohne Adhésiv oder Uberkappung.

Alternative zu Amalgam

Viele Patienten verlangen heutzutage, berwiegend aus Grin-
den der Asthetik, amalgamfreie Versorgungen. Dazu standen bisher
nur Komposite oder auch die weniger haltbaren Glasionomere als
Werkstoffe zur Verfligung. Die Verarbeitung der Komposite erfordert
techniksensible Adhasivtechnik, um den Verbund zur Zahnhartsub-
stanz zu ermdglichen. Aufgrund des zeitintensiven Behandlungs-
ablaufs ist dies nicht fiir jeden Patienten die geeignete Indikation.
Ebenso sind die meisten Glasionomere wegen ihrer schwdcheren
mechanischen Werte nicht fir permanente Fillungen geeignet.

Mit Surefil one, dem innovativen Fiillungskonzept fiir den Seiten-
zahnbereich, gibt es jetzt eine echte Alternative. Patienten kénnen
schnell, sicher und permanent mit zahnfarbenen Restaurationen ver-
sorgt werden, auch wenn es aus klinischen, zeitlichen oder finan-
ziellen Griinden Einschrankungen gibt. Dafiir ist Surefil one in finf
Farben erhaltlich: Bleach White, A1, A2, A3 und A3,5.

Einfache Handhabbarkeit, leicht zu integrieren

Surefil one ist eine komplett neue Materialklasse und vereint
erstmals die Einfachheit eines Glasionomers mit der Haltbarkeit klas-
sischer Komposite.

Die Technologie erlaubt eine schnelle und effiziente Arbeits-
weise, was sie gerade fir die Félle ideal macht, in denen Komposit
nicht die erste Wahl wére. Das Besondere ist die Kombination von
Materialeigenschaften, die bisher so nicht mdglich erschien: Das
neue Fillungsmaterial ist dualhdrtend — damit kann zum einen auch
bei sehr tiefen Kavitdten vollstandig auf das Schichten verzichtet wer-
den, wahrend die Restauration nach einer Oberflachen-Lichthértung
sofort finiert und poliert werden kann. Im Ergebnis sind diese Fillun-

ANZEIGE

Z\WP I

www.zwp-online.info
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Stets eine

OEMUS MEDIA AG

Eine echte Alternative, um Patienten mit einer zahnfarbenen Restauration schnell, sicher und permanent zu versorgen: Seitenzahnrestauration mit dem neuen

Surefil one.

gen belastbar wie ein Komposit: In Kausimulationen hat sich gezeigt,
dass sie auch nach 500'000 Zyklen keine Zeichen von Frakturen oder
Schaden aufweisen. Zum Vergleich: Im Rahmen einer Kausimulation
getestete Glasionomere wiesen teilweise bereits nach unter 100°000
Kauzyklen Frakturen auf.!

Verkiirzte Behandlungszeit
durch schnellere und effiziente Bearbeitung

Weniger Verfahrensschritte tragen dazu bei, die Fiillungsthera-
pie noch effizienter und sicherer zu gestalten. Zahnérzte kdnnen mit
Surefil one eine Kavitét ohne Atzen und Bonden in nur einer Schicht
fullen. Somit gelangt man im Behandlungsablauf schneller an einen
Punkt, an dem Kontamination keine Rolle mehr spielt.

Zahnarztin Dr. Jana Huttenlau aus Steinau: «Mit Surefil one
bekommen Patienten eine funktionell hochwertige, bedirfnisorien-
tierte Fiillung, die die Anforderungen an eine Kassenleistung hin-

voraus!

Holbeinstrafse 29 - 04229 Leipzig - Deutschland
Tel.: +49 341 48474-0 - info@oemus-media.de

sichtlich Langlebigkeit, Randqualitdt und Abrasionsstabilitdt mehr
als erfiillt, und das fiir den Behandler in einem wirtschaftlichen, vor-
hersagbaren Rahmen. Die bisherigen Madglichkeiten fiir die direkte
Versorgung im Seitenzahnbereich, Glasionomerzement und Amal-
gam, kénnen demnach endlich mit einem der modernen Zahnmedizin
entsprechenden, bedUrfnisorientierten Material ersetzt werden.»

Durch die sehr schnelle und effiziente Bearbeitung werden Ver-
fahrensschritte wie die Trockenhaltung der Kavitat wahrend der Fiil-
lungslegung vereinfacht und die Behandlungszeit wird verkiirzt. Dies
ist besonders bei Fallen, in denen die Trockenlegung aus verschiede-
nen Grinden erschwert ist, wie etwa bei Kindern und Senioren, ein
grosser Vorteil.

Das optimale Duo: Surefil one und Palodent 360

Das neue in drei Grossen erhaltliche Vollmatrizensystem Palo-
dent 360 eignet sich auch ideal fiir die Anwendung in Kombination
mit Surefil one. Das innovative Design ermdglicht eine anatomisch
korrekte Kontaktpunkterstellung ohne stérende Halter oder Applika-
toren — auch bei ausgedehnten Préparationen. Die vorgeformten
Matrizenbander fihren zu einer natirlichen und funktionellen Ver-
sorgung, die wenig Nacharbeit erfordert. Der kompakte integrierte

Palodent 360: Das einfach zu bedienende Matrizensystem fiir Restauratio-
nen der Klasse II.

Spannmechanismus ist mithilfe eines Daumenrades einfach zu bedie-
nen, flr einen hervorragenden Zugang und optimale Sicht auf den
Arbeitsbereich bei gleichzeitig hohem Patientenkomfort.

Weitere Informationen zu Surefil one finden Sie online unter
www.dentsplysirona.com/surefilone und zu Palodent 360 unter
www.dentsplysirona.com/palodent360.

' Prof. Frankenberger. Amalgam Alternatives Critically Evaluated: Effect of Long-
term Thermomechanical Loading on Marginal Quality, Wear, and Fracture
Behavior. Journal of Adhesive Dentistry 2018; Vol 22(1): S. 107-116.

Infos zum Unternehmen
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Dentsply Sirona (Schweiz) AG
Tel.: +41 56 483 30 40
www.dentsplysirona.com
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DVT-Komplettangebot
mit zehn Jahren Garantie

Der Alleskonner mit seiner 3-in-1-Technologie: DVT, OPG und
One-Shot-CEPH ohne FRS-Ausleger.

Flexident geht mit einem umfassenden Friihjahrsangebot vom PreXion3D
EXPLORER DVT in der Schweiz in die Offensive: Installation, Schulung und eine
Zehn-Jahres-Garantie auf Teile sind beim Kauf eines PreXion3D EXPLORER inklu-
sive. Das High-End-Gerdt kombiniert in seiner 3-in-1-Technologie DVT, OPG und
One-Shot-CEPH — Letzteres ohne Ausleger und damit einzigartig im Markt.

Technische Daten

Der Brennfleck des PreXion3D EXPLORER mit einer Grosse von nur 0,3 x0,3 mm
in Kombination mit der 360°-Rotation ermdglicht eine detaillierte Darstellung
von feinsten anatomischen Strukturen. Voxelgréssen von 74 pm fiir die Endodontie
und 100 pm fiir die Implantologie sorgen fiir eine hochgenaue Auslosung.

Die Volumen von 5x5cm bis hin zu 15x 16cm (ohne Stitching) sind inklusiv
im Komplettangebot. Der PreXion3D EXPLORER bietet somit verschiedene wahl-
bare Bildausschnitte (FOV) fir eine hohe Diagnose- und Behandlungsgenauigkeit
in jeder klinischen Situation — von der Endodontie (iber die Implantologie bis hin
zur MKG sowie der Kieferorthopadie.

Die Kombination aus optimierter gepulster Strahlung, niedrigem Rohren-
strom (mA) und einer R6hrenspannung von max.110kV erlaubt es, die héchstmog-
liche Bildqualitdt bei geringster Strahlungsbelastung zu erzielen.

FRS-Messreihe

In einer unabhéngigen Studie aus Minchen wurde die Gleichwertigkeit der
PreXion FRS-Technik ohne Ausleger gegeniiber konventionellen FRS-Gerdten mit
Ausleger bestatigt.

PreXion (Europe) GmbH
Vertrieb in der Schweiz:

Flexident AG
Tel.: +41 41 310 40 20 - www.flexident.ch

Neuer Zungen-, Lippen- und Wangenhalter

Kleines Instrument, grosse Wirkung: fiir optimalen Zugang und ein Plus an Komfort.

Ultradent Products schafft mit dem
Umbrella™ Zungen-, Lippen- und
Wangenhalter ganz leicht beste Vo-
raussetzungen flir eine erfolgreiche
Behandlung und mehr Zufriedenheit:
Die Federunterstiitzung ermdglicht die
sanfte, nattirliche Offnung des Mundes
ohne Zug und Spannung. Dabei werden
nicht nur Lippen und Wangen ange-
nehm und gleichmdssig abgehalten,
sondern auch die Zunge. Das sorgt fir
einen offenen Zugang und macht die
Behandlung fiir beide Seiten bequem
und komfortabel — auch bei Angst-
patienten.

Einfache Positionierung

Der Umbrella Zungen-, Lippen- und
Wangenhalter ist einfach zu positionie-
ren und kann fir viele Indikationen ver-
wendet werden, u.a. flr Restauratio-
nen der Klassell, Versiegelungen, kie-
ferorthopadische Arbeiten oder Zahn-
aufhellungen. Auch bei Bisskontrollen
und in Verbindung mit einem Aufbiss-
block funktioniert das praktische Ein-
wegprodukt absolut zuverldssig. Das
macht den Umbrella Zungen-, Lippen-

und Wangenhalter zu einem Must-have
flr planbare und hochwertige Behand-
lungsprotokolle, steigert ausserdem die
Praxiseffizienz und sorgt dabei wie von
selbst fiir eine hohere Patientenadha-
renz und -bindung — zu einem fairen
Preis-Leistungs-Verhaltnis.

Infos zum Unternehmen
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Ultradent Products GmbH
Tel.: +49 2203 3592-15
www.ultradent.com/de

ANZEIGE

Online Zertifizierungskurs

Lassen Sie sich vom Erfinder und CEO Dr. Wajeeh Khan fiir
das Orthocaps® Alignersystem zertifizieren!

Mit dem orthocaps Alignersystem erweitern Sie Ihr Praxis-
angebot um ein fortschrittliches Zahnkorrektursystem, mit dem
sich alle relevanten Altersgruppen effektiv behandeln lassen.
Das orthocaps® Twinaligner-System setzt neue Massstébe in

der Alignertherapie.

KURSINHALT

e Vorteile des Zweischienensystems (Tag/Nacht)
e Erlduterung des orthocaps® Internetportals
iSetup® - Interaktive 3D Simulation

Fallprasentationen

BiteMaintainer zur Feineinstellung

L[]
L[]
e vorgeformte Attachments nach Zahnfarbe des Patienten
L]
L]

Herausforderungen und Evaluation Reports

FRAGEN & ANMELDUNG
Karl-Heinz Zunko

& +41(79) 53709 24
DK kzunko(@kaladent.ch

KALADENT AG | Abteilung orthocaps® | Schachenstrasse 2 | CH-9016 St.Gallen
Tel. +41 844 35 35 35 | orthocaps(dkaladent.ch

12.06.2021

04.09.2021

16.10.2021

04.12.2021

Jetzt

buchen!

KALADENT
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Composite-Entferner

4COMP, der wahre Alltagsheld!

Fiir das Entfernen alter Composites wird oft in die
Schublade gegriffen und es werden dafiir bereits
abgenutzte Prdparationsdiamanten oder Hart-
metallinstrumente genutzt. Die funktionieren auch
irgendwie, aber mit 4COMP geht es deutlich effek-

Quelle: Testlab Komet Dental, 2019

Die Vorteile

Herausragend sind seine aktiv schneidende
Spitze sowie seine konstant hohe Abtragleistung
und Langlebigkeit. Effektivitdt und Standzeit ma-
chen ihn also zum wertvollen Helfer im Praxis-

ANZEIGE

i
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PROFESSIONELL

Zwei Spezialisten

fir digitale Praxislosungen

Nutzen Sie das Know-how des abc dental-Beraterteams.

Die Umstellung der Praxisablaufe
von analog zu digital ist ein unauf-
haltbarer Prozess. Dieser Prozess

dental als Spezialist fiir Neue Technologien tatig.
Seine (ber 10-jahrige abc dental-Erfahrung und
sein unglaubliches Verstandnis flr technische
Apparate machen ihn zu einem Experten in die-
sem Bereich. Zudem ist er seit 2019 diplomierter
Rontgensachverstandiger und kann Sie dadurch
beim Thema Réntgen noch besser unterstiitzen.

Mit nur einem Klick kénnen Réntgenbilder, ein
digitaler Abdruck oder auch gesamte Patienten-
falle digital Ubermittelt werden. Dieser digitale
Workflow hebt die Zusammenarbeit auf ein neues
Niveau, liefert eine hohere Prazision und schaltet
bestehende Fehlerquellen aus.

tiver. alltag. bietet aber fur Sie auch viele Chan-
cen und Vorteile. Die zwei Spezia-
‘é" listen fir digitale Praxisldsungen
2 Komet Dental von abc dental beraten Sie gerne
) Gebr. Brasseler GmbH & Co. KG gmfassend und stehenllhnen mit
E ihrem Know-how zur Seite.
<+ Vertrieb in der Schweiz: Patrick Wicki ist bereits seit
] vielen Jahren als Experte im Be- _ \
\ Rodent AG reich CAD/CAM und Digitale Lo- R
\ Tel.: +41 71 763 90 60 sungen fiir die Kunden der abc
N— " dental im Finsatz. Als Leiter Tech-
www.rodent.ch ] . =
Zeit nischer Dienst und Einrichtungen
— 4COMP —— Gebrauchtes o . . . . B .
Diamantinstrument kénnen Sie von seinem reichen  Patrick Wicki Manuel Bruhin
— 5085 — Hartmetallinstrument - Erfahrungsschatz profitieren.
mit Kreuzverzahnung f"‘ Seit Anfang 2020 ist Manuel Bruhin bei abc Gerne zeigen Ihnen unsere Spezialisten in

einer personlichen Beratung den taglichen Work-
flow auf, um gemeinsam die fiir Sie optimale
Lsung auszuarbeiten.

Und zu guter Letzt bieten lhre neue digitale
Praxis und das damit verbundene moderne
Erscheinungsbild einen nicht zu verachtenden
Marketingeffekt.

Das Team von abc dental freut sich auf Ihre
Kontaktaufnahme.

abc dental ag
Tel.: +41 44 755 51 00 - www.abcdental.ch

Opalescence-

tooth whitening systems

LAHNAUFHELLU
WELTWEIT

TR

i

Millionen
strahlende Lacheln

Jahre
Erfahrung

30+

f B2 de.ultradent.blog

[0

die Zahna

ERFAHREN ULTRADENT.COM/DE

© 2021 Ultradent Products, Inc. All Rights Reserved.
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Einfachheit,

Ein Vollmatrizensystem r
Asthetik &

fiir grosse Herausforderungen

Palodent 360 - hat den Dreh raus!

Enge Kontaktpunkte und anatomisch kor-
rekte Konturen herzustellen, gehort zu
den anspruchsvollsten Aufgaben bei einer
Klassell-Fullung. Mit Palodent 360 von
Dentsply Sirona steht der zahndrztlichen
Praxis seit April 2020 ein Vollmatrizensys-
tem zur Verfiigung, mit dem sich diese He-
rausforderung leichter meistern ldsst als je
zuvor. Dank des innovativen Designs reicht
jetzt ein einfacher Fingerdreh aus — auf sto-
rende Halter oder Applikatoren kann ver-
zichtet werden.

Mit einem Anteil von 45 Prozent aller
direkten Restaurationen kommt Klassell-
Fillungen eine ausserordentlich hohe Be-
deutung im zahnarztlichen Alltag zu. Als

¥
~

Innovatives Design: Mit dem praktischen Dau-
menrad erleichtert Palodent 360 einen der an-
spruchsvollsten Schritte in der Filllungstherapie.

besonders komplex wird in diesem Kontext
die Herstellung der Kontaktpunkte empfun-
den: 70Prozent aller Zahndrzte geben an,
dass es sich dabei um den herausfor-
derndsten Part einer Klassell-Restauration
handelt.'

Tofflemire war gestern

Fir eine massgebliche Erleichterung
dieses Arbeitsschritts sorgen Matrizensys-
teme. Vielfach wird dabei immer noch auf
Tofflemire-Matrizen zurlickgegriffen, obwohl

Infos zum Unternehmen
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Die Palodent V3 & 360 Systempackung ist ideal zum Kennenlernen der Vorteile beider Palodent Matri-

zensysteme.

diese Technologie, 1946 fiir Amalgamfiillun-
gen entwickelt, bei der Verwendung heu-
tiger Komposite zum klinischen Versagen
fuhren kann.? Deutlich einfacher und ver-
lasslicher gelangt man mit modernen Syste-
men wie dem neuen Palodent 360 zum Ziel.
Es verfiigt Gber ein innovatives Design, das
eine anatomisch korrekte Kontaktpunkt-
gestaltung ohne die Zuhilfenahme stdrender
Halter oder Applikatoren erméglicht. Plat-
zierung und Retention der Matrize werden
ohne sperrige Halter oder Platzierungs- und
Spanninstrumente vorgenommen — ein inte-
grierter Spanner und ein praktisches Dau-
menrad machen es mdglich. Somit haben
Behandler nicht nur einen besseren Zugang
zum sowie eine bessere Sicht auf den Ar-
beitsbereich, auch die Patienten profitieren
von einem erhéhten Komfort.

Selbst schwierigste
Bedingungen meistern

Als Vollmatrizensystem ist es besonders
dann von Vorteil, wenn der Nachbarzahn
fehlt, eine starke Fehlstellung des Zahns
vorliegt oder eine ausgedehnte Praparation

angrenzende Hocker miteinbezieht. Darliber
hinaus eignet es sich auch dazu, die Isola-
tion eines Zahns fir einen Stumpfaufbau
vorzunehmen.

Palodent360 ist in den Grdssen 4,5mm,
5,5mm sowie 6,5mm erhaltlich und deckt
gemeinsam mit dem bewahrten Teilmatrizen-
system Palodent V3 alle Klasse lI-Falle ab.

Zur Einflihrung des neuen Vollmatrizen-
systems sind Palodent360 und PalodentV3
in einem attraktiven Komplettsystem ver-
fugbar.

Anwendungsvideos und weitere Infor-
mationen finden sich unter www.dentsply-
sirona.com/palodent360.

' DentalTown (2012). Restorative Dentistry. Monthly
Poll: What is the most challenging part of ClasslI
Restoration?

20wens BM, Phebus JG. An evidence-based review
of dental matrix systems. General Dentistry. Sep-
tember/October 2016.

Dentsply Sirona (Schweiz) AG
Tel.: +41 56 483 30 40
www.dentsplysirona.com

Meine Kunden
schatzen das inno-
vative Design, das
eine anatomisch
Kkorrekte Kontakt-
punktgestaltung
ohne die Zuhilfe-
nahme storender
Halter oder Applika-
toren ermoglicht.

Es ist in den Grossen
4,5mm, 5,5mm so-
wie 6,5mm erhalt-
lich und deckt
gemeinsam mit

dem bewiahrten
Teilmatrizensystem
Palodent V3 alle
Klassell-Falle ab.

Aline Rauber, Sales Specialist Restorative,
Endodontics & Preventive.

Funktionalitat in
lhren Handen

G-znial®
A'CHORD
e GC

Das hochentwickelte Universal-
Composite mit der Einfachheit des
Unishade-Systems

GC Austria GmbH
info.austria@gc.dental

https://europe.gc.dental/de-AT

GC Austria GmbH Swiss Office
info.switzerland@gc.dental
https://europe.gc.dental/de-CH
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KEEP ON
LEARNING

EXCELLENCE

IN DENTISTRY4©
THE NEW CHALLENGES.

Zahlreiche freie Trainingswebinare und ein grof3es Abschlussevent

08.06.-12.06.2021

8 Vortrage, 2 Webinare pro Tag. Gefolgt von einer einzigartigen,
internationalen Festveranstaltung. Eine wissenschaftliche Vortragsreihe
Im Herzen der Herausforderungen moderner Zahnheilkunde.

' o 2 “ ‘ 3. -
SHENAE TG e
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Prof. Simone Grandini Dr. Anne-Katrin Lithrs Prof. Junji Tagami Dr. Newton Fahl Prof. Bart van Meerbeek Dr. Thomas Taha Dr. Kaja Wichrowska-Rymarek Dr. Paul Gerloczy

und viele andere ...

www.tokuyamadentalacademy.com

Es hatte nirgendwo anders in der Welt stattfinden kénnen.
Venedig. Die Glasinsel Murano. Eine symbiotische Begegnung
an einem magischen Ort der Reflexionen und Refraktionen,
an dem Chemie und Physik die Farbe beleben. Dies ist das
reale und virtuelle Auditorium fur ein einzigartiges und
globales Festival, um eine Bestandsaufnahme der neuen
Herausforderungen der Zahnmedizin 4.0 vorzunehmen.

© Tokuyama Dental
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Multiple Kleinschaden

An Zahnen alterer Patienten treten haufig mechanisch, chemisch
und strukturbiologisch bedingte Schaden auf, gegen die es fast
keine Prophylaxe gibt. Von Dr. W. Weilenmann, Schweiz.

Umfrage zu Keramikimplantaten

Die wissenschaftliche Umfrage der ESCI soll einen wichtigen Bei-
trag fiir die zuverlassige Anwendung von Keramikimplantaten
leisten. Auch Ihre Erfahrung zahlt — nehmen Sie teil!

Tragbare Dentaleinheiten
BPR Swiss entwickelt seine mobilen Dentaleinheiten kontinuierlich
weiter, um Zahnbehandlungen auBerhalb der Praxis fir den An-
wender und den Patienten zu perfektionieren.

No. 4/2021 - 18. Jahrgang - Leipzig, 26. Mai 2021

Mehr Nachhaltigkeit in der Zahnmedizin

Neue Initiative der FDI vereint umweltbewusste Industriepartner fiir die Verfolgung eines gemeinsamen Ziels.

GENF — Die FDI World Dental Federation (FDI) hat
Anfang Mai eine Initiative ins Leben gerufen, die
die Nachhaltigkeit im Bereich der Zahnmedizin vo-
rantreiben soll. Mit Colgate, Dentsply Sirona, GSK
Consumer Healthcare und TePe haben sich vier
Industriepartner der FDI offiziell dazu verpflichtet,
in fuhrender Rolle auf dieses Ziel hinzuwirken.
Uber die nachsten zwei Jahre hinweg wird die FDI
mit ihren Partnern und weiteren zentralen Akteu-
ren zusammenarbeiten, um die Umweltbilanz der
zahnarztlichen Arbeit und der Dentalindustrie mit-
hilfe sinnvoller Strategien und effektiver Lésungen
zu verbessern. Im Rahmen dieser Zusammenarbeit
wird der FDI Sustainability Code of Practice entste-
hen; ein Verhaltenskodex, der Richtlinien und Ziele
fir die Umsetzung nachhaltiger Verfahren im Be-
reich der Beschaffung sowie der Zulieferung fest-
legt. Dieser Kodex wird von Akteuren entlang der
gesamten Lieferkette unterzeichnet.

Entwicklung weitreichender Losungen

Die 6kologische Nachhaltigkeit im Bereich der
Zahnmedizin ist ein vielseitiges Feld, das zahlrei-
che Entscheidungstrager betrifft. CO,-Emissionen,
Plastikverbrauch, Abfallproduktion und andere
Faktoren, die zu einer Belastung der Umwelt bei-
tragen, stellen erhebliche Herausforderungen auf
jeder Stufe der zahnmedizinischen Lieferkette bis
hin zur Patientenversorgung dar. Der Einsatz und
die Zusammenarbeit vieler verschiedener Bran-
chenvertreter sind erforderlich, um die Umwelt-
belastung durch die dentale Branche zu reduzie-
ren. Die vier Griindungspartner verschreiben sich
einem proaktiven Ansatz zur Bekampfung dieser
Umweltbedrohungen und zur Entwicklung koordi-
nierter sowie weitreichender Ldsungen.

Das Projekt wird zudem eine Reihe von Instru-
menten und Ressourcen fir Zahnarzte und ihre
Mitarbeiter bereitstellen, die ihnen dabei helfen,
die Nachhaltigkeit ihrer zahnmedizinischen Ar-
beitsprozesse zu erhéhen. Gleichzeitig wird die
Offentlichkeit tber die eigene Rolle in diesem

“ k

Zusammenhang aufgeklért, die in einer Verbes-
serung der personlichen Mundgesundheit und im
Treffen informierter Entscheidungen besteht.

,Ich freue mich sehr, dass unser Projekt fir star-
kere Nachhaltigkeit in der Zahnmedizin zu dieser
hochkaratigen partnerschaftlichen Initiative fir die
Realisierung unserer Nachhaltigkeitsziele im zahn-
medizinischen Bereich gefiihrt hat”, erklart FDI-
Prasident Dr. Gerhard K. Seeberger. , Die bescheide-
nen Anfange dieses Projekts mit dem Ziel, ein griines
Bewusstsein in Zahnarztpraxen und unter zahn-
medizinischen Dienstleistern zu fordern, gehen jetzt
in eine Phase der Zusammenarbeit, der aktiven Um-
setzung und der greifbaren Ergebnisse Uber."

Uber das Projekt

Das FDI-Projekt fir Nachhaltigkeit in der
Zahnmedizin wurde ins Leben gerufen, um ein
breites Engagement zur Verbesserung der kollekti-
ven CO,-Bilanz im zahnmedizinischen Bereich zu
fordern und zu stérken. Es ist sowohl auf Gesund-
heitsdienstleister und Patienten als auch auf Lie-
ferketten ausgerichtet. Das Projekt wird eine Reihe
von Instrumenten und Ressourcen fiir Zahnarzt-
praxen und Patienten bereitstellen, die dabei hel-
fen, okologisch nachhaltiger zu handeln. Durch die
Zusammenarbeit vielfaltiger Akteure wird eine
Konsenserkldrung erarbeitet, die die Auswirkun-
gen der zahnmedizinischen Branche auf die Um-

Das Projekt
wird eine
Reihe von
Instrumenten
und Ressour-
cen fiir Zahn-
arztpraxen
und Patienten
bereitstellen,
die dabei hel-
fen, 6kologisch
nachhaltiger
zu handeln.

fdiC

FDI World Dental Federation

welt darlegt. Diese Erkldrung bildet die Grundlage
fur ein Gipfeltreffen und fiir die Entwicklung eines
Verhaltenskodex, der Richtlinien und Ziele fir die
Umsetzung nachhaltiger Verfahren im Bereich der
Beschaffung sowie der Zulieferung festlegt. Der
Kodex wird von Akteuren entlang der gesamten
Lieferkette unterzeichnet. Neue Mitglieder der Ini-
tiative werden ebenfalls dazu aufgerufen, dieses
Dokument zu unterzeichnen und sich so zur Mit-
wirkung an einer nachhaltigeren Zukunft zu ver-
pflichten.

Quelle: FDI

+1schernobyl des 21. Jahrhunderts”

Experten: Coronapandemie hatte verhindert werden konnen.

GENF — ,Die Situation, in der wir uns heute be-
finden, hatte verhindert werden konnen”, konsta-
tierten die von der Weltgesundheitsorganisation
(WHO) eingesetzten Experten. Ein ,toxischer
Cocktail” aus Zaudern, fehlender Vorbereitung
sowie schlechter Reaktion auf die Krise sei flir das
dramatische AusmaB verantwortlich, erklarte die
Co-Prasidentin des Gremiums, Ellen Johnson Sir-
leaf. Nur so habe sich die jetzige ,katastrophale
humanitare Krise” entwickeln kénnen, die von den
Experten als ,Tschernobyl des 21. Jahrhunderts”
bezeichnet wird.

An den Folgen einer Corona-Infektion starben
weltweit inzwischen mindestens 3,3 Millionen
Menschen. Staatliche Institutionen hatten vieler-
orts ,versagt in der Aufgabe, Menschen zu schiit-
zen”, heift es in dem Bericht. Zudem hatten Er-
kenntnisse der Wissenschaft leugnende Staats-
und Regierungschefs beziehungsweise andere
Verantwortliche das Vertrauen in die nétigen
MaBnahmen zersetzt.

. Schlechte strategische Entscheidungen, feh-
lender Wille zur Bekdmpfung von Ungleichheiten

und ein unkoordiniertes System schufen einen to-
xischen Cocktail, der es der Pandemie erlaubte,
sich in eine katastrophale humanitdre Krise zu ent-
wickeln®, erklarte die ehemalige liberianische Pra-
sidentin Sirleaf, die gemeinsam mit der friheren
neuseeldndischen Premierministerin Helen Clark
das Gremium leitet. ,Es gab eine Spirale von Ver-
sagen, Liicken und Verzdgerungen bei der Vor-
bereitung und der Reaktion.”

Zu viel Zeit verloren

Das Gremium aus 13 Experten war nach hefti-
ger Kritik an der WHO von dieser ins Leben geru-
fen worden. Es untersuchte acht Monate lang die
Ausbreitung des Coronavirus und die von der WHO
und den einzelnen Staaten ergriffenen MaBnah-
men. Die Experten kamen nun zu dem Schluss,
dass die WHO den weltweiten Gesundheitsnot-
stand friher als am 30. Januar 2020 hatte ausru-
fen missen. Allerdings betonte die Co-Vorsitzende
Clark, dass dies wahrscheinlich nicht viel geandert
hatte. Ohnehin hatten viele Lander erst reagiert,
nachdem die WHO im Mérz 2020 die Epidemie zur

© kcube - Baytur/Shutterstock.com

A

weltweiten Pandemie erklart habe. Es habe also
unmittelbar nach dem erstmaligen Auftreten des
neuartigen Coronavirus Ende 2019 in Wuhan
.ganz klar Verzégerungen in China” gegeben,
konstatiert Clark. ,Aber letztlich gab es (iberall
Verzégerungen.” Ohne all diese Verzdgerungen
Jwirden wir jetzt nicht diese AusmalBe haben”.

Impfdosen fiir armere Lander spenden
Das Expertengremium zog allerdings nicht nur
Bilanz, sondern richtete das Augenmerk auch in
die Zukunft: Um das Virus weltweit einzudammen,
missten die reichen Lander, in denen die Impf-

N\ 2/

4 2

kampagne schon weit fortgeschritten sei, bis zum
1. September mindestens eine Milliarde Impfdosen
an die drmsten Staaten der Welt spenden. Mehr
als zwei Milliarden weitere Dosen sollten bis Mitte
2022 zur Verfligung gestellt werden, forderten sie.
Zudem sollen nach Auffassung der Experten Vak-
zin-Produzenten freiwillig ihr Wissen weitergeben
und beim Aufbau von Produktionskapazitdten hel-
fen. ,Wenn es da innerhalb von drei Monaten kei-
nen Fortschritt gibt, sollte es eine Aussetzung des
Patentschutzes geben”, heiBt es in dem Bericht.

Quelle: www.medinlive.at
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Multiple Kleinschaden an Zahnen alterer Patienten

Mechanisch, chemisch und strukturbiologisch bedingte Schaden, gegen die es fast keine Prophylaxe gibt.

Von Dr. med. dent. Walter Weilenmann, Wetzikon, Schweiz.

Fast jeder Mensch hat einzelne kleine, nicht kariése Zahnschaden.
Meistens storen sie nicht. Aber manchmal werden sie unmerklich
groBer und zahlreicher, und eines Tages kratzen sie scharfkantig die
Zunge oder machen Angst vor gréBeren Schaden. Die Ursachen sind
mechanisch, chemisch und strukturbiologisch, und dagegen gibt es
fast keine Prophylaxe. Repariert man die Schaden, so muss man an
Bruxismus, Sdurekonsum, dbertriebene Mundhygiene, Dentinalte-
rung, schiefe Ebenen u.a. m. denken, um Rezidive zu verhiiten.

Unvermeidbare Alterung

Die Kleinschaden sind hauptsachlich Schmelzrandfrakturen und
Erosionen (Abb. 1 und 2). Die Frakturen beginnen als mikroskopisch
kleine Risse, die bei jeder gréBeren Belastung ldnger werden, und die
Erosionen sind eine Kombination von Saure und Abrieb. Die Alterung
beschleunigt diese Prozesse, Mikrorisse schwéchen den Zahn immer
mehr, und durch die Erosion gelangt immer weicheres Dentin mit
noch mehr Tubuli an die Oberflache. Die klinischen Kennzeichen der
Alterung sind grubenférmig abradiertes Dentin, sichtbare Haarrisse,
glasartiges Tertidrdentin in der Mitte der Erosion, Schmerzen bei
siiBen und/oder sauren Speisen, Kaltempfindlichkeit aufgrund von
Uberlastungen wegen tiefen, breitfléchigen Zahnkontakten und feh-
lenden Abflussrillen usw. Bei diesen Schaden kann man keine Karies
detektieren und exkavieren, sondern man muss die mechanischen
und chemischen Umstdnde eruieren und verandern, um die Alterung
zu verlangsamen und weitere Schaden zu verhindern.

Schmelzfrakturen und Mechanik

Frakturen entstehen, wenn die Festigkeit eines Materials der
einwirkenden Kraft nicht standhalten kann. Die Zugfestigkeit
von Schmelz betragt nur 20N/mm?, von pulpanahem Dentin etwa
30N/mm? und von duBerem Dentin gut 60 N/mm?. Grund ist die zu-
nehmende Zahl der Dentintubuli: auBen sind es 10.000 Tubuli/mm?,
innen 50.000 Tubuli/mm?2 (M. Giannini et al., 2004). Die Bruchfestig-
keit von Dentin sinkt im Alter auf etwa 50 Prozent wegen der zuneh-
menden Verkalkung der Tubuli (A. Nazari et al., 2009). Komposit ist
bezliglich Festigkeit und Alterung dhnlich wie Dentin. Seine Druck-
festigkeit ist auch etwa zehnmal so hoch wie die Zugfestigkeit. Aber
wegen der hohen Zahl von Belastungen ist die Dauerfestigkeit aus-
schlaggebend. Sie betrdgt nur ein Drittel der Zugfestigkeit! Folglich
ist die Dentinadhdsion bei alten Zahnen in tiefen Defekten nicht ein-
mal halb so groB wie in flachen Defekten von jungen Zahnen. Das
ware ja nicht schlimm, wenn die Kaukraft entsprechend abnehmen
wiirde. Aber der Kaumuskel ist nicht nur der starkste Muskel im Kor-
per, er bleibt es auch bis zuletzt (sofern man Uber feste Zahne ver-
flgt). Er erzeugt beim Essen meistens nur eine kleine Kaukraft von
0 bis 30N. Er kann sie aber bei zahem Fleisch bis auf 200N steigern.
Als Nebeneffekt schleift er die Hockerabhange langsam zu breiten,
steilen Flachen, an denen die Querkrafte immer groBer werden.
S. Salis-Gross fand in ihrer Dissertation (1996) bei ausnahmslos allen
Probanden einmal pro Woche im Schlaf eine Knirschkraft von 300 bis
600N (bei Frauen haufiger als bei Mannern). Trifft die Kaukraft beim
Essen auf eine 45° schiefe Ebene, so lenkt sie sich in eine ebenso
groBe Querkraft um und erzeugt beim Essen also gleich hohe Zug-
spannungen wie beim Bruxismus. Die Patienten erscheinen nun
wegen blitzartigen Kauschmerzen auf schiefen Ebenen. Die Extrak-
tion eines festen Zahns verschlechtert die ganze Mechanik, weil die
gleiche Kaukraft dann auf weniger Zdhne einwirkt.

Korrosion und Chemie
Die Erosionen sind eine klassische Form der Korrosion mit den
drei Co-Faktoren Séure, Belastung und Abrieb. Erstens protonieren

Erosionen und Schmelz-
frakturen bei dlteren Patienten

Kompositfiillungen:
— nicht minimalinvasiv, sondern maximal retentiv praparieren
— zirkuldr bis zum Schmelz extendieren

Ratschlage

gegen Erosionen und empfindliche Zahnhalse:

— Fluoride

— Kaffee, Bier und Wein reduzieren

— Friichte zusammen mit eingeweichtem Getreide essen
(Birchermdsli)

—nur einmal pro Tag Zahnpasta verwenden

O o Die Ursachen
O - einzelner
kleiner, nicht
O Na" | Kkarioser Zahn-
Y O+ schiden sind
O mg* | mechanisch,
o P+ chemisch und
o C strukturbiolo-
O gisch, und
0=cC dagegen gibt
o es fast keine
Karbonat Prophylaxe.

3 1nm

Abb. 1: 69-jahriger kariesfreier Patient mit Kleinfrakturen und Erosionen auf den Kauflachen und an den Zahnhalsen. — Abb. 2: 58-jéhriger Patient, Zahn -2,
zahlreiche Schleifspuren im Dentin und sogar im Schmelz in sagittaler Richtung. Sie stammen vom zu haufigen Zahneputzen. Direkt iiber der Pulpa ist die Erosion
am tiefsten und das Dentin am weichsten. Links im Bild ist der Schmelzrand glanzig und unberiihrt, rechts wurde er mit einem Polierdiamant leicht gekirzt. —
Abb. 3: Hydroxylapatit Ca,y(P0O,)s(OH), im Korrosionsmedium Speichel. Karbonat, Magnesium und alle anderen lonen (auBer Fluor) destabilisieren den Apatit
(E. Hellwig et al., 2013). Die Fremdionen dringen bis 50 ym tief ins Dentin ein. In dieser Zone entstehen auch die Spannungsspitzen. (Fotos: © W. Weilenmann)

die Sduren von Friichten und Beeren, Essig, sauren Getrdnken usw.
den Apatit innert Sekunden. Féllt der pH-Wert unter 5,5, so [dsen
sich Hydroxylionen aus dem Kristallgitter. Sie werden durch die et-
was groBeren Chloridionen, die Kalziumionen durch Natrium- und
Magnesiumionen ersetzt. Und das Phosphatgertist wird von Karbo-
naten (aus Kohlensdure), Zitraten und weiteren organischen Sub-
stanzen substituiert (Abb. 3).

Zudem flihren die 0. g. Belastungen immer zu Spannungsspitzen
nahe beim fixen Lager (also nahe beim Alveolenrand) und an der
Oberflache des Zahns, also genau beim Zahnhals. Sie dehnen und
quetschen das Kristallgitter und treiben den lonenaustausch an.
Und folgend gelangen durch den Abrieb immer wieder neue Hy-
droxylionen an die Oberflache. Okklusal erfolgt der Abrieb durch
die Nahrungsfasern zeitgleich mit dem Saureangriff. Zervikal erfolgt
er zwar zeitversetzt, aber bei mehrmaligem Zahneputzen pro Tag
mit Zahnpasta und einer schadlich hohen Zahl von Biirstbewegun-
gen. Der Hartsubstanzverlust kann bis zu einem Millimeter pro zehn
Jahre betragen. Das entspricht einem taglichen Abtrag von etwa
300 Schichten Apatitkristall resp. einer Kiirzung der Kollagenfibril-
len um 0,3 pm.

Mechanisch orientierte Therapie

Die Zugspannungen lassen sich durch Abflachen der schiefen
Ebenen, Einschleifen von Abflussrillen und Auffillen der eingesunke-
nen zentrischen Kontakte mit Kiirzung der Antagonisten eliminieren.
Wegen der schwachen Adhasion ist es vorteilhaft, die Erosionen zir-
kular mit einer Retentionsrille zu versehen. Auch das Zentrum der
Erosion soll exkaviert werden. Es ist zwar kariesfrei, aber haufig nur
halbhart und verfarbt (Abb. 1). Die Kavitat soll zirkular an Schmelz
grenzen, um eine erneute Erosion zu verhindern. Damit ist die Prapa-
ration zwar nicht minimalinvasiv, daflir aber maximal praventiv
gegen Luxationen. Sie ist meistens vollig schmerzfrei dank der fort-
geschrittenen Obliteration der Pulpa.

Chemische Pravention

Dem Patienten kann eine hoch fluoridierte Zahnpasta (wie
Duraphat 5ppmF) oder ein Fluorid-Gel (elmex gelée 10ppmF) ver-
schrieben werden. Uberdies soll er die Zahne nur einmal pro Tag mit
Zahnpasta putzen. Zu empfehlen ist auch eine Reduktion des Ge-
nusses von Kaffee, Bier und Wein (pH-Wert 4 bis 5). Die Sauren der
Friichte (pH-Wert 3 bis 4) kann er mit dem BirchermUsli-Prinzip eli-
minieren. Dazu weicht er zerdriicktes oder gemahlenes Getreide
(Haferflocken, Leinsamen, Braunhirse, Chiasamen usw.) tiber Nacht
in Wasser oder Milch ein. Daraus wird ein zaher, mit Mineralien Giber-
sattigter Brei. Dieser saugt bei jedem Biss den Saft der Friichte sofort
auf, sodass Letzterer nicht mehr auf die Zahne einwirken kann und
die Zahnhélse sofort nicht mehr schmerzen.

Dr. med. dent.
Walter Weilenmann

Zentralstr. 4

8623 Wetzikon, Schweiz

Tel.: +41 44 9303303
w.weilenmann@hispeed.ch
www.zahnarztweilenmann.ch

Infos zum Autor
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Wissenschaftliche Umfrage der ESCI: ,,Keramikimplantate”

... auch lhre Erfahrung zahlt - nehmen Sie teil!
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European Society for
Ceramic Implantology

Survey "ceramic dental implants"

www.esci-online.com
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Keramikimplantate etablieren sich zunehmend in
der modernen zahnarztlichen Implantologie als
Erganzung zum Behandlungsspektrum mit Titan-
implantaten. Ein steigendes Interesse lasst sich nicht
nur aufseiten gesundheitshewusster Patienten fest-
stellen, auch Zahnarzte interessieren sich zuneh-
mend fiir die biologischen Vorteile. Inzwischen
liegen vielversprechende kurz- und mittelfristige
Daten zum erfolgreichen Einsatz von Keramik-
implantaten vor. Trotzdem wird das Thema teilweise
noch kontrovers diskutiert, da es an entsprechend
langfristigen Daten mangelt. Vor allem aber fehlen
umfassende Erkenntnisse aus dem praktischen Um-
gang mit Keramikimplantaten und die Erfahrungen
aus der taglichen zahnarztlichen Praxis.

Europa- und
weltweite Umfrage gestartet

Die European Society for Ceramic Implanto-
logy (ESCI) mdchte dies andern: mit ihrer europa-
und weltweiten Umfrage will sie Antworten auf
die wichtigsten Fragen finden und einen Einblick in
den taglichen Umgang mit Keramikimplantaten

supported by

ermdglichen. Die Umfrage soll wertvolle Hinweise
fir die Weiterentwicklung geben und einen wichti-
gen Beitrag fir die zuverlassige Anwendung von
Keramikimplantaten leisten — letztendlich fiir den
sicheren Einsatz bei unseren Patienten.

Der Fragenkatalog wurde durch den wissen-
schaftlichen Beirat der ESCI entworfen und richtet
sich an alle implantologisch tatigen Zahnarzte und
Zahntechniker: sowohl an Anwender von Kera-
mikimplantaten als auch an Anwender von Titan-
implantaten. Die Ergebnisse der Umfrage werden
durch die ESCI wissenschaftlich ausgewertet und
in entsprechenden Fachjournalen publiziert oder
den Teilnehmern auf Wunsch auch direkt zuge-
stellt. Die ESCI garantiert eine seriése, unabhan-
gige und neutrale Aufarbeitung der Antworten
ohne kommerzielle Ziele. Es werden keine daten-
schutzrelevanten Daten erhoben. Teilnehmer und
Antworten bleiben vollstandig anonym.

Umfragepartner
Die Partner der Umfrage spiegeln die Relevanz
des Themas auch in der allgemeinen dentalen Im-

o

nn'camlog’_

plantologie wider: Deutsche Gesellschaft fiir Orale
Implantologie (DGOI), Osterreichische Gesell-
schaft fir Implantologie (OGI), Bundesverband
der implantologisch tatigen Zahndrzte in Europa
(BDIZ EDI), PEERS Expertennetzwerk, Deutsche
Gesellschaft fur Umweltzahnmedizin (DEGUZ),
Dental Campus Association, Straumann AG,
Camlog Biotechnologies AG, Nobel Biocare AG,
Dentalpoint AG, Z-Systems AG und COHO Bio-
medical Technology.

Ziele

Ziel der ESCI-Umfrage ist es, moglichst viele
Teilnehmer ansprechen zu kénnen und somit um-
fangreiche Daten zu generieren, die ...
e den Markt fir Keramikimplantate darzustellen

und zu verstehen helfen:;

e die Bereitschaft fir den Einsatz von Keramik-
implantaten erfassen;
mdgliche Ressentiments gegenuber Keramik-
implantaten aufzeigen;
tatséchliche Verbreitung und Zukunftsperspek-
tive objektivieren kdnnen;

Einfachster}rTf:ranSport
Einheit und Material
‘Tragbar und folle_nd.-au'f Trolley

Zur Umfrage

e praktische Umsetzung und mégliche vorhan-
dene Probleme im Umgang mit Keramikimplan-
taten analysieren sollen.

Zielgruppen
e Zahnarzte, Oralchirurgen, MKG-Chirurgen mit
Erfahrung in der Keramikimplantologie
e Zahnarzte, Oralchirurgen, MKG-Chirurgen ohne
Erfahrung in der Keramikimplantologie
e Zahntechniker
Leisten auch Sie Ihren personlichen Beitrag
zum besseren Verstandnis von Keramikimplanta-
ten und nehmen Sie sich finf bis zehn Minuten
Zeit fur die Umfrage!
Gelangen sie direkt zur Umfrage Gber https://
esci-online.com/umfrage-keramikimplantologie/.
Fir lhre Teilnahme und sofortigen Zugang
scannen Sie einfach den oben stehenden QR-Code
mit ihrem Mobiltelefon. Weitere Informationen
finden Sie unter www.esci-online.com.
Wir freuen uns auf Ihre Teilnahme!

Quelle: ESCI
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Neue Patienten im Bereich der Seniorenzahnmedizin

Tragbare Dentaleinheiten von BPR Swiss sind weltweit fiihrend - dank hochster Qualitat, bester Leistung und einfachstem Transport.

Die Patientengruppe der Betagten und Pflege-
bediirftigen steigt stetig. Die immer &lter werden-
den Menschen haben zunehmend mehr eigene
Zahne und sind haufig mit komplexen Rehabilita-
tionen versorgt (GaBmann et al. 2021). Durch die
erh6hte Eigenbezahnung und gleichzeitig meist
stark eingeschrankte Mobilitat oder Demenz
steigt der Bedarf an mobilen Zahnbehandlungen
bei dlteren Patienten. Die aktuelle Fiinfte Deutsche
Mundgesundheitsstudie (DMSV) zeigt, im Unter-
schied zu den jiingeren Alterskohorten, bei der
Altersgruppe der 75- bis 100-Jdhrigen eine Hau-
fung von Erkrankungen und Problemen. Ein
Hauptgrund: Noch immer wird bei den meisten
Bewohnern von Alten- und Pflegeheimen die Den-
talprophylaxe stark vernachlssigt und die alteren
Menschen werden oft nur fiir Notfélle zum Zahn-
arzt gebracht.

Mobile Seniorenzahnmedizin
hat bereits viel erreicht

Diese Fakten zeigen einerseits, dass viele He-
rausforderungen noch in Angriff genommen wer-
den missen. ,Die Zustande in Altenheimen ohne
mobilen Zahnarzt sind teilweise katastrophal®, so
der Spezialist der Seniorenzahnmedizin Dr. Erhard
Sayk (Kiel). Andererseits haben mobile Zahnarz-
tinnen und Zahnarzte, unterstiitzt durch BPR
Swiss, in den letzten Jahren bereits viele zahn-
medizinische Liicken schlieBen kénnen, wie Dr. Eric
Develey (La Chaux-de-Fonds) bestétigt: ,Ich besu-
che seit 1995 mit einer tragbaren Behandlungsein-
heit von BPR Swiss Altenheime. Die Entwicklung
der letzten 20 Jahre war faszinierend anzusehen.
Naturlich muss die Entwicklung gerade bei uns
Zahndrzten noch weitergehen, aber verglichen mit
friher, sind viel mehr Zahnérzte mobil unterwegs.”

Behandlungen auf hohem Niveau
unterstiitzt durch BPR Swiss

Seit 20 Jahren entwickelt BPR Swiss seine
mobilen Dentaleinheiten kontinuierlich weiter, um
Behandlungen auBerhalb der Praxis fiir den An-
wender und den Patienten so effizient und ange-
nehm wie méglich zu gestalten. ,Ich war mit mei-
ner BPR Swiss Einheit immer sehr zufrieden und
hatte in dber 20 Jahren keine einzige Panne. Die
Leistung und der Komfort der heutigen BPR Swiss
Geréte sind jedoch beeindruckend”, sagt dazu Dr.
Develey. Dies bestatigt auch Prof. Dr. Georg GaB-

_———
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mann (praxisHochschule KéIn): ,Wichtig sind fiir
uns bei einer mobilen Einheit in erster Linie hand-
liche Transportierbarkeit, einfache Montierbarkeit,
solide Bauweise, Hygieneféhigkeit und am aller-
wichtigsten eine hohe Leistung bei der Behand-
lung. Mit dem Smart-Port, der uns bisweilen ver-
gessen ldsst, dass es sich um einen mobilen Ein-
satz handelt, liegen wir sehr nahe am Optimum."”

Angemessene Zahnbehandlungen
fiir alle Patientengruppen

Die tragbaren Dentaleinheiten von BPR Swiss
sind weltweit dank hochster Qualitat, bester Leis-
tung und einfachstem Transport fihrend. Davon
profitieren Zahndrzte, Dentalhygienikerinnen und
Patienten gleichermaBen, wie Dr. Robeir Saliba
bestdtigt: ,Flexident ist eines der flihrenden Un-
ternehmen in Schweden, das seit seiner Griindung
im Jahr 2009 den Dentalmarkt fiir mobile Zahn-
medizin revolutioniert hat. Der Smart-Port von BPR
Swiss hat es uns dabei ermdglicht, eine Kategorie
von Patienten zu erreichen, die sonst nicht die
Maglichkeit hatten, eine angemessene und konti-

Einsatz handelt, liegen wir
sehr nahe am Optimum.

Prof. Dr. Georg GaBmann

nuierliche Zahnbehandlung zu erhalten. Mit seiner
Effizienz, seiner einfachen Transportierbarkeit und
seiner zuverlassigen Funktionalitdt hat er es uns
ermdglicht, eine breite und patientensichere Zahn-
medizin anzubieten, die derjenigen in herkémm-
lichen Zahnarztpraxen entspricht.”

Mit dem Smart-Port, der
uns bisweilen vergessen lisst,
dass es sich um einen mobilen

Mehr Informationen dazu: www.bpr-swiss.com/
de/portable-einheiten/smart-port-premium/

BPR Swiss GmbH
Tel.: +41 31 5060606 - www.bpr-swiss.com

Neu: Einer fiir alle

medflex bringt Zahnarzte, Patienten und alle Behandlungsbeteiligten auf einer Kommunikationsplattform zusammen.

Per Videochats und Text-Messenger mit dem ge-
samten zahnarztlichen beruflichen Umfeld kom-
munizieren, datensicher und Uber eine einzige

Plattform — mit seinem medizinischen Messenger
medflex bietet das schnell wachsende Konstanzer
Health-IT Start-up medflex GmbH jetzt neue Mog-

lichkeiten der digitalen Kommunikation fiir Zahn-
arzte. Dabei vereinfacht medflex ihren beruflichen
Informationsaustausch in vier Richtungen — mit
ihren Patienten, mit ihren zahnarztlichen Kollegen
wie Kieferchirurgen oder Kieferorthopaden, mit
Humanmedizinern sowie mit Einrichtungen aus
dem Gesundheitsbereich, darunter Dentallabore
oder Apotheken.

Mit einer Plattform
den Behandlungsalltag vereinfachen
,Mit medflex méchten wir Zahnarzten und
den Behandlern aus den Gesundheitsfachberufen
die Méglichkeit geben, ihre ganze Kommunikation
sicher von einer Plattform aus zu erledigen”, er-
klart medflex-Mitgriinder und Geschaftsfiihrer
Felix Rademacher die Idee des medizinischen Mes-
sengers, ,Der standige Wechsel zwischen ver-
schiedenen Kommunikationsprogrammen sowie
die Suche nach Kollegenkontakten und Dokumen-
ten an unterschiedlichen Orten kostet Zeit, die
Zahndrzte und Behandler im Alltag oft nicht
haben. Mit medflex kann jeder mit jedem kommu-
nizieren, was den Wissensaustausch mit allen
relevanten Behandlern erleichtert und am Ende

durch eine optimale Vernetzung dem Patienten
zugutekommt.”

Sichere, verschliisselte Kommunikation

Damit medflex zum Austausch medizinischer
Informationen sowie zur Dateiiibertragung und
Videosprechstunde sicher genutzt werden kann,
ist der medizinische Messenger DSGVO-konform
und besitzt das ips-Giitesiegel, das von der Initia-
tive D1 der Bundesregierung empfohlen wird.
Zudem ist die Videosprechstunden-Funktion von
medflex nach den Richtlinien der KZBV zertifiziert
und arbeitet mit einer Ende-zu-Ende-Verschliisse-
lung. medflex kann ohne Installation auf jedem
Endgerat genutzt werden.

Der medizinische Messenger medflex ist im
Jahr 2020 um mehr als das 16-Fache gewachsen.
Mittlerweile nutzen ihn weit (ber 50.000 Arzte,
Therapeuten und Patienten in Deutschland, Oster-
reich und der Schweiz.

medflex GmbH
Tel.: +49 7531 80808-0
www.medflex.de
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Blutkonzentrate im Praxisalltag

Programm ab sofort verfiigbar!

Smart Integration Award 2021

Jetzt bewerben fiir den Wettbewerb fiir innovative Dentalexpertinnen.

Blutkonzenirate inder tiglichen Praxis

INTERNATIONAL

BLOOD CONCENTRATE

DAY

17. September 2021
Raisson Blu Hotl Frankdurt am Main

DAY

Endspurt fiir die Anmeldung zum Smart Integra-
tion Award 2021: Dentsply Sirona lddt Dental-
expertinnen ein, ihre visiondren Ideen fir die Zu-
kunft der Zahnmedizin zu prasentieren. Die Bewer-
bungsphase l&uft noch bis zum 28. Juni 2021.

Der Smart Integration Award pramiert Bei-
spiele fiir optimal verkniipfte Workflows sowie in-
novative Ldsungen, die das Patientenerlebnis ver-
bessern. Der Wettbewerb umfasst die Kategorien
Bildgebung, Behandlungseinheiten, Digital, Kiefer-

zwischen Praxis und Dentallabor bewerben. Die
Beitrage kénnen als Foto, Video, Text oder Skizze
eingereicht werden.

Faszinierendes Konzept

Dr. Ginal Bilimoria aus Auckland, Neusee-
land, die 2019 zu den Gewinnerinnen des Smart
Integration Award gehdrte: ,Das Konzept des
Awards hat mich fasziniert. Es ging um effiziente,
intelligente und integrierte Workflows, bei denen

17. September 2021
Radisson Blu Hotel Frankfurt am Main

FRANKFURT AM MAIN - Unter der Lei-
tung von Prof. Dr. Dr. Dr. Shahram Ghanaati
findet am 17. September 2021 in Frankfurt am
Main zum zweiten Mal der International Blood
Concentrate Day statt. Gegenstand des Sympo-
siums ist der wissenschaftlich fundierte Einsatz
von Blutkonzentraten in der Regenerativen und
Allgemeinen Zahnheilkunde.

Blutkonzentrate werden aus dem patienten-
eigenen peripheren Blut hergestellt. Dieses bio-
aktive autologe System optimiert durch die Unter-
stiitzung der patienteneigenen Regeneration z.B.
den Erfolg dentaler Implantate. Noch bedeutender
ist der Einsatz von Eigenblutkonzentrat in der

konzentraten in der modernen Zahnmedizin und
damit der Trend zur Biologisierung des Knochen-
und Weichgewebes dargestellt und mit den Teil-
nehmern diskutiert.

Kongressbegleitende Workshops am Freitag-
vormittag runden das Programm ab.

Hinweis: Die Veranstaltung wird entsprechend der
geltenden Hygienerichtlinien durchgefiihrt!

OEMUS MEDIA AG
HolbeinstraBe 29

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

Smart Integration

Parodontologie, wenn es z.B. darum geht, die Er-
haltung des Zahnes regenerativ zu unterstiitzen.
Im Rahmen des Symposiums werden die unter-
schiedlichen Facetten des Einsatzes von Eigenblut-

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

Anmeldung
und Programm

METASYS
Dental-Kompressoren:

Hygienische Druckluft fiir Praxis und CAD/CAM Systeme

> Medizinprodukte der Risikoklasse Ila
> Gerauscharmer Betrieb mit nur 65 dB
> META Air Kompressoren mit konstantem Druckbereich von 5 bis 7 bar

> META CAM Kompressoren fiir CAD/CAM Systeme mit Druckbereich bis 10 bar
> Membrantrocknung und doppeltes Filterverfahren fiir hochsten hygienischen Standard

Informieren Sie sich auf: www.metasys.com, email: info@metasys.com, Tel: +43 512 205420

orthopadie, Endodontie, Zahnerhaltung, Zahntech-
nik, Hygiene, Implantologie, Gerdtemanagement,
Design und User Experience.

Eine Jury aus Fiihrungskraften von Dentsply
Sirona und renommierten externen Experten be-
wertet die Beitrage. Die Preisverleihung ist flr
Ende des Jahres 2021 geplant.

Zahnarztinnen und Zahntechnikerinnen

Mit dem Award unterstiitzt Dentsply Sirona
Frauen in allen Bereichen der Zahnmedizin und
bezieht das Wissen und die Visionen von Dental-
expertinnen noch starker in die Produktentwick-
lung mit ein. In diesem Jahr kdnnen sich erstmals
nicht nur Zahnarztinnen, sondern auch Zahntech-
nikerinnen mit ihren Ideen zur Zusammenarbeit

Award 2021

& o §

smart vernetzte Prozesse zum Einsatz kommen,
ein Bereich, der flir mich sehr interessant ist. Und
ich mag den Gedanken, dass der Wettbewerb sich
an Frauen aus aller Welt richtet. Wenn eine
Gruppe Frauen zusammenkommt und (iber Zahn-
medizin spricht, dann ist die Dynamik haufig ganz
anders, weil wir uns 6ffnen und es uns leichter
fallt, Uber unsere Schwierigkeiten und Erfolge zu
sprechen.”

Weitere Informationen zum Smart Integration
Award und zur Bewerbung unter: | s aum nternehmen
www.dentsplysirona.com/smart-
integration-award. E E

[=]

Quelle: Dentsply Sirona
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Turbine mit Protective Shield

Die Weiterentwicklung der Tornado von Bien-Air ist mit einem Schutzschild der besonderen Art ausgestattet.

Mit seiner Kombination aus fortschrittlichen
Mikrotechnologien sowie (ber 60 Jahren Bran-
chenerfahrung steht Bien-Air Dental fiir kom-
promisslose Qualitdt und Zuverldssigkeit. Jetzt
untermauert das Schweizer Unternehmen seine
Kompetenzen mit der Weiterentwicklung der
Tornado-Turbine mit einem neuen Protective
Shield — entworfen, hergestellt und getestet am
globalen Hauptsitz im alpenlandischen Biel.

/(%3“ Weiterentwicklung
& ") am laufenden Band

- Bereits seit ihrer Markteinfiih-
= rung 2015 besticht die Tornado-Tur-
-\ bine mit einer innovativen Ausgangs-

leistung von 30 Watt. Méglich wird
dies mit der SteadyTorque™-Tech-

auch die robustesten. Getreu dem Unternehmens-
credo, die tdgliche Arbeit der praktizierenden
Arzte zu vereinfachen, wurde die Tornado mit
einer besonderen Schutzschicht (iberzogen: Die
neue, kratzfeste Protective Shield-Beschichtung
halt den Herausforderungen der taglichen, inten-
siven Nutzung in der Zahnarztpraxis stand. Die-
ser mittels PVD-Behandlung (Physical Vapor De-
position) erhaltene Schutzschild der neuesten
Generation ist einzigartig auf dem Markt, denn er
bietet maximalen Schutz vor duBeren Einflissen
und verhindert jegliche VerschleiBspuren auf der
Turbinenoberflache. Doch nicht nur das neue
Schutzschild macht die Tornado-Turbine verlass-
lich wie nie — auch deren verschleiBbestandige
Keramikkugellager garantieren eine langere Le-
bensdauer. Dank des durchdachten Rotordesigns

wird die Abnutzung der Turbine wesentlich redu-
Ziert.

Das Plus an Sicherheit -
auch fiir Patienten

Wahrend Behandler von den gerduschredu-
zierenden Eigenschaften des Spraysystems Accu-
Spray Quattro Mix™ und dem vibrationsddmmen-
den Spannsystem Accu-Chuck PreciPlus™ profi-
tieren, kdnnen sich Patienten doppelt sicher sein:
Dank des Riickschlagventils und des Schutzmecha-
nismus Sealed Head ist das Risiko von Kreuzkon-
taminationen erheblich reduziert. Zusatzlich ver-
hindert die in den Druckknopf der Turbinenkdpfe
integrierte patentierte Uberhitzungsschutztech-
nologie Cool Touch jeglichen Warmestau und
schiitzt so vor Verbrennungen in der Mundhahle.

Unverwiistliche
Bestandigkeit

Nun tritt die Innovations-
schmiede den Beweis an, dass
die Tornados nicht nur die leis-
tungsstarksten Bien-Air-Turbi-
nen sind, sondern von nun an

nologie, die eine optimale Luft-
druckverteilung und -entweichung
gewdhrleistet. Behandler profitie-
ren somit von schnelleren zahn-
medizinischen Eingriffen und stei-
gern ganz nebenbei auch die
Profitabilitat ihrer Praxis. 2018
komplettierte die Tornado® mit
ihrem kleinen Kopf die techni-
sche Innovationskraft von Bien-
Air Dental, bevor das Unterneh-
men zum 60-jahrigen Jubildum
seinen Kunden und sich selbst
mit der Tornado X ein Geschenk
der besonderen Art machte.

TORNADO

Fazit

Viele innovative Eigenschaften machen die
Tornado-Turbinen zum optimalen Begleiter im
zahnarztlichen Arbeitsalltag. Dank des neuen Pro-
tective Shield haben sie nun eine véllig neue Form
von Ristung erhalten, die Schutz auch bei inten-
siver Nutzung verspricht.

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

Bien-Air Dental SA
Tel.: +41 32 3446464
www.bienair.com
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Perfekte Bilder ohne Kompromisse

Unverzichtbar fiir die Patientenaufkldrung und Dokumentation in der modernen Zahnarztpraxis.

Mit der D-CAM HD S bringt I.C.LERCHER
eine neue Intraoralkamera der Extra-
klasse auf den Markt, die High-Defini-
tion-Aufnahmen mit cleveren und ein-
zigartigen Features neu definiert.

Alles beginnt mit der neu konzi-
pierten und in Handarbeit gefertigten
HD-Optik aus speziellen Glaslinsen.
Kombiniert mit einer auf die jeweilige
Situation angepassten LED-Beleuch-
tung, projiziert sie unverfalschte Bilder
auf den HD-Sensor. Dank des stufen-
losen Fokusrings wird so jeder Moment
gestochen scharf und in einer Gberwal-
tigenden Brillanz auf Millionen von
Pixeln abgebildet.

Beste Handhabung

Egal ob Rechts- oder Linkshander,
Ober- oder Unterkiefer, durch beriihren
eines der vier einstellbaren Touch-Seg-
mente werden die hochauflésenden
Bilder aufgenommen. Beim Auflegen
des Fingers signalisiert eine kurze Vi-
bration die Bereitschaft der Kamera.
Wird der Finger vom Segment genom-
men, wird in Bruchteilen von Sekunden
die Helligkeit angepasst und der Zahn
auf Millionen von Bildpunkten festge-
halten. Alles, was der Behandler davon
mitbekommt, ist eine erneute kurze
Vibration und das Resultat: ein perfek-
tes Bild.

Das prézise gefertigte Aluminium-
gehduse schmiegt sich wie eine Haut
iber die HD-Optik und ermdglicht
durch die lang gezogene Form eine mii-
helose Anwendung, selbst an schwer
erreichbaren Stellen. Die nahtlose Ver-
arbeitung ohne Vertiefungen unter-
streicht die Premiumqualitdt der Ka-
mera. In Verbindung mit dem kon-
sequenten Verzicht auf Plastikteile,
kann die D-CAMHDS, auch bei taglich
mehrfacher Nutzung, bedenkenlos mit
einem RKI-konformen Desinfektions-
mittel gereinigt werden.

Da bei I.C.LERCHER die Innovation
nicht am Ende des USB-Kabels endet,
steht neben einer eigenen Software
zur Darstellung und Speicherung des
Kamerabildes auch eine universelle
Schnittstelle fiir die direkte Ubergabe
der Bilder an die Praxissoftware zur
Verfligung. So finden die perfekten Bil-
der immer den richtigen Weg. Ganz
einfach und ohne Umwege.

Ob Aufklarung oder Dokumenta-
tion, die D-CAM HD S sorgt fiir aus-
sagekraftige HD-Bilder und erleichtert
so die Patientenaufklarung erheblich.

|.C.LERCHER GmbH & Co.KG
Tel.: +49 7771 914628-0
www.ic-lercher.de

Zahne top -
Zahnzwischenraume flop?

Swiss smile punktet mit in between dental tape vom Feinsten!

i

E.les amll

Wachsfaden , in between dental
tape”, der in einer kleinen ele-
ganten schwarzen Dose immer
zur Hand ist. Der Clou: Er
schmeckt und duftet lecker
nach Minze. Ganz leicht lasst er
sich in die Zwischenraume ein-
fugen. Die entfernten Speise-
reste sind auf dem schwarzen
Faden gut erkennbar! So klein
wie eine Pillendose passt sie in

o

swiss smile

Gepflegte Zahne und trotzdem Karies?
Die Speisereste, die in den Zahnzwi-
schenraumen unentdeckt bleiben, rich-
ten auf Dauer Schlimmes an: entzlin-
detes Zahnfleisch, Zahnfleischschwund
und Karies. Doch dazu muss es gar
nicht kommen. Swiss smile hat eine
Fillle von auBergewohnlichen Zahn-
cremes und Zahnbirsten zur grind-
lichen Reinigung. Die elegante Hand-
zahnblrste mit dem praktischen acht-
eckigen Handstiick und den Hunderten
von schwarzen und weiBen Filamenten
entfernt sanft und griindlich Verfarbun-
gen und Plaque von den Zdhnen. Fiir
die wichtige Reinigung der Zwischen-
raume gibt es den tollen schwarzen

jedes Schminktdschchen und jede
Handtasche oder Aktentasche.

Eine tolle Idee von den Schweizer
Dentalprofis!

Fiir Osterreich und Deutschland:

Curaden Germany GmbH
Tel.: +49 7249 9130610
WWW.Curaprox.com
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Flr die Schweiz:

Curaden AG
Tel.: +41 44 7444646
www.curaprox.ch E A
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Hygienische Druckluft fiir die Praxis und CAD/CAM-Systeme

METASYS Dentalkompressoren entsprechen hdchsten qualitativen und medizinischen Standards.

Im METASYS Produktportfolio finden sich neben zentralen Nass-
saugsystemen mit Amalgamabscheidung auf Sedimentationsbasis
mit META Air und META CAM Dentalkompressoren weitere Losun-
gen fir den Maschinenraum einer Dentalpraxis.

Der Druckluftversorgung kommt ein hoher Stellenwert zu. Die
Druckluft steht in direktem Kontakt zum Patienten und muss daher
nicht nur technischen, sondern absolut hohen hygienischen Stan-
dards Geniige leisten.

METASYS META Air Kompressoren bieten hdchste qualitative
und medizinische Standards zum angemessenen Preis. Die innova-
tive Hub- und Motorentechnik erméglicht einen gerduscharmen und
regelmaBigen Druckaufbau. Besonderes Augenmerk ist dabei auf
die einzigartige Kiihltechnik zu legen, welche eine dauerhafte Kiih-
lung von stark beanspruchten Einzelteilen im Motorgehduse ge-
wahrleistet. Die Innenlackierung der Tanks erfolgt mit Komponen-
ten, die in der Lage sind, eine bestmdgliche Erhaltung der Luft-
reserve zu sichern. Ist eine zusatzliche Gerauschsenkung gewiinscht,
so kann der Kompressor im passenden Schallddmmschrank geordert
werden.

Alle Modelle der META Air Kompressoren-Linie arbeiten absolut
6lfrei und sind — ausgenommen der Light-Modelle — mit Membran-
trocknung und doppelten Filterverfahren ausgestattet. Diese sorgen
fur die Bereitstellung von absolut trockener und hygienisch einwand-
freier Druckluft. Ein zusétzlicher Betriebsstundenzahler ermdglicht
die genaue Definition der Wartungsintervalle.

Matrizenband mit
Antihaftbeschichtung

Garrison Dental Solutions stellt die
Composi-Tight® 3D Fusion™ Full Curve Matrizenbander vor.

Garrison Dental Solutions, der globale Marktfiihrer bei Teilmatrizensystemen fir
Klasse [I-Kompositrestaurationen, stellt nun eine neue Linie der Teilmatrizenbander
mit Antihaftbeschichtung vor: die Composi-Tight® 3D Fusion™ Full Curve Matrizen-
bander. Das neue Matrizenband stellt den Héhepunkt von mehr als 20 Jahren For-
schung und Entwicklung im Bereich der Teilmatrizenmaterialien dar.

Composi-Tight. 3DFusion. 8¢

Full Curve Non-Stick Matrices

Infos zum Unternehmen
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Garrison

Dental Solutions

Die 3D Fusion™ Full Curve Matrizenbander verfligen Uber ein innovatives De-
sign mit einer radikaleren Kurvatur, die es ermdglicht, das Band weiter um den Zahn
zu schlieBen, sodass es dem Zahnarzt wahrend des restaurativen Verfahrens nicht
im Weg ist. Diese ausgeprdgte Kurvatur verbessert auch insgesamt die Anpassungs-
moglichkeiten, sodass es nun einfacher ist, Restaurationen zu fertigen, die sich star-
ker an der Anatomie des Zahns orientieren.

Zudem wurde mit der neuen Grab-Tab™-Greiflasche, die sich mit jedem Instru-
ment hervorragend kontrollieren lasst, die Platzierung deutlich vereinfacht. Dar(iber
hinaus sind die neuen Matrizenbander mit der von Garrison entwickelten Slick-
Bands™ Antihaftbeschichtung ausgestattet. Laut internen Daten reduziert diese
Antihaftbeschichtung die Adhasion von Bondings und Kompositen um 92 Prozent,
sodass sichergestellt ist, dass sich die Bander problemlos wieder entfernen lassen,
unabhangig vom jeweiligen Verfahren.

Und schlieBlich verfiigen die bleitoten Bander iiber verbesserte subgingivale
Laschen, die Schiirzen ahneln; dank der zusatzlichen Lange gleiten sie in den Sulkus
und passen sich besser dem Zahnhals an.

Die 3D Fusion™ Full Curve Matrizenbander sind Bestandteil eines Teilmatrizen-
systems. Mit diesen Bandern kann der Zahnarzt das restaurative Verfahren vollstan-
dig abschlieBen und bessere klinische Ergebnisse erzielen. Die Bander sind als Set
sowie in fiinf GroBen erhaltlich: Pedo/Pramolare, Pedo/Pramolare mit subgingivaler
Lasche, Molare, groBe Molare und groBe Molare mit subgingivaler Lasche.

Garrison Dental Solutions
Tel.: +49 2451 971409 - www.garrisondental.com

METASYS fihrt neben den META Air Modellen fiir die Dental-
praxis in seinem Angebot auch leistungsstarke META CAM Kompres-
soren fiir den Betrieb von CAD/CAM-Systemen.

Konventionelle Dentalkompressoren im herkdmmlichen Druck-
bereich von 5 bis 7bar kdnnen den Anforderungen vieler dentaler
Frassysteme nicht gerecht werden. CAD/CAM-Frassysteme bendti-
gen oftmals einen Arbeitsdruck von bis zu 10bar, um z. B. die Sicher-
heit bei einem Werkzeugtausch zu gewahrleisten.

META CAM Kompressoren sind eigens fiir solche Systeme kon-
Zipiert, da sie im Betrieb einen Druckbereich von 8 bis 10 bar sicher-
stellen. Wie bei META Air Modellen wird olfreie, trockene und hygie-
nisch einwandfreie Druckluft bereitgestellt, die fir die Qualitat der
Endprodukte entscheidend ist.

Den passenden Kompressor fir viele am Markt erhaltliche CAD/
CAM-Systeme findet man anhand des jeweiligen Anforderungsprofils
(Leistung und Fordermenge) des Frassystems.

Seit Jahresbeginn sind alle METASYS Kompressoren aufgrund
ihrer Leistungsparameter als Medizinprodukte der Klassella einge-
stuft. Nach geltenden Regularien diirfen in Dentalpraxen nur Kom-
pressoren mit lla-Einstufung zum Einsatz KommMen. [ os sum ntememen
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METASYS Medizintechnik GmbH
Tel.: +43 512 205420-0 - www.metasys.com E !
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Sehr geehrto Damen und Herren,
dies sind unsere aktuelien Themen im Uberblick

Welche Fragen sind noch offen in der Implantologie?

ven der Implantologie lag
bzw. -oberfiachen,

Fragen diverser Forschungsfelder.

» welterlesen

ZWPEI

www.zwp-online.info

Die aktuellen Newsletter sind auch online einsehbar —
ganz ohne Anmeldung und Verpflichtung.

Einfach den QR-Code scannen, Newsletter
auswahlen und selbst Uiberzeugen.

I
Holbeinstral

OEMUS MEDIA AG Tel.: +49 341 ¢
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Pleasant flavour

With hyaluronic acid and
patented CITROX®/P-Complex  REG
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