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ie asthetische Korrektur einzelner oder

auch mehrerer Zahnhartsubstanzverande-

rungen stellte friher zumeist ein recht

invasives und auch kostenintensives Un-

terfangen dar. Selbst kleinere farbliche
Korrekturen wurden schon aufgrund der beschrénkten
technischen Eigenschaften der damals zur Verfligung
stehenden Materialien oftmals unter ausgepragter Zahn-
hartsubstanzschadigung versorgt. Es schien mancherorts
bis in die 2010er-Jahre, dass Fortschritte insbesondere in
der Komposittechnik im Verborgenen blieben und ver-
meintlich zuverlassigeren, aber auch wesentlich invasive-
ren indirekten Alternativen auch weiterhin der Vortritt zu
geben sei. Den praventiv ausgerichteten Zahnérzten mit
einem zuséatzlichen minimalinvasiven (asthetischen) Auge
auf die Restaurative Zahnheilkunde war zudem eine all-
zu singulére Betrachtung &sthetischer (Einzelzahn-)Pro-
bleme schon immer ein Dorn im Auge. SchlieBlich befin-
det sich an jedem Zahn ein Mensch, der primar therapiert
werden sollte.

Und dieser hat vielleicht gar nicht so perfektionistische
Vorstellungen, wie der behandelnde Zahnarzt, sondern ist
mit einer deutlichen Verbesserung seines zahnbasierten
Erscheinungsbildes bereits durchaus zufriedenzustellen.
Dies weil3 der Patient aber meist nicht so genau, weil er
ja mit den verschiedenen zahnarztlichen Techniken und
deren Erfolgsaussichten nicht vertraut sein kann. Deshalb
stellen die umfassende zahnarztliche Befundung und par-
tizipative Therapieentscheidung, aber auch die Kenntnis
der Atiologie und Genese der &sthetisch beeintrachtigen-
den Entitaten, eine Grundvoraussetzung fir eine erfolg-
reiche Rehabilitation im Sinne des Patienten dar.

Infos zum Autor
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Editorial + Inhalt

Eine sehr schonende, von uns als mikroinvasiv bezeichnete
Therapieform stellt die Infiltration von Karies, aber auch an-
deren porésen Zahnhartsubstanzveranderungen, wie Fluo-
rose und Hypomineralisationen, mittels eines sehr flieB3-
fahigen Kunststoffs (Handelsname ICON) dar. Neben der
Arretierung von approximalen kariésen Lasionen kann hier-
durch auch eine asthetische Verbesserung an entsprechend
relevanten Zahnflachen erreicht werden. Dies funktioniert
tber eine Verringerung der Lichtbrechung innerhalb des po-
rosen Bereichs. Es ist allerdings meist nicht méglich, Lasionen
optisch vollkommen verschwinden zu lassen. Dies muss dem
Patienten entsprechend vorher kommuniziert werden, dass
man zwar ein sehr gutes Ergebnis mit geringem Aufwand er-
zielen kann, aber zumeist kein , perfektes Hollywoodlacheln”.
Gleichwohl werden die allermeisten Lasionen so weit anspre-
chend maskiert, dass sie dem Patienten und seiner Umwelt
nicht mehr ins Auge fallen — die Patienten sind aus meiner
Erfahrung hierlber sehr dankbar.

Man kann heutzutage mit schonenden Vorgehensweisen
Asthetische Zahnheilkunde betreiben, wo man friiher zu
weitaus invasiveren MaBnahmen greifen musste. Auch aus
ethischer Sicht sollte es das Ziel unserer zahnérztlichen
Bemuhungen sein, die innere Schénheit und die Natur zu
unterstiitzen, aber eben nicht um jeden Preis Dinge zu ,ver-
schlimmbessern”.

lhr

Prof. Dr. Hendrik Meyer-Liickel

Klinik fir Zahnerhaltung, Praventiv- und Kinderzahnmedizin
zmk bern — Zahnmedizinische Kliniken Bern

Universitat Bern, Schweiz
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Fachbeitrag

Asthetik braucht Zeit

Die Schonheit von Gesichtern ist von besonderer Bedeutung, denn sie haben einen besonderen Stellenwert in
der zwischenmenschlichen Kommunikation: Gesichter driicken Emotionen aus und haben daher automatisch
eine hohe Wertigkeit. Der Wunsch vieler Patienten nach Asthetik ist heute gefragter denn je. In diesem Avrtikel

werde ich einen multidisziplindren Fall von Engstand vorstellen.

Dr. Alina Lazar, Mario Pace

m die gewlinschte Asthetik in Féllen mit Eng-
stand zu realisieren, gibt es unterschiedliche
Moglichkeiten. Erstens, wir kénnen die Zahne
praparieren, um ein sofortiges Ergebnis zu

erhalten. Jedoch mit groBzligigem Verlust der
Zahnsubstanz. Dabei bleibt die Frage bestehen, ob wir damit
wirklich das Maximum der Asthetik erreichen kénnen.

Die zweite Moglichkeit ist, einen schwierigen Fall mithilfe
einer Aligner-Behandlung in einen sehr viel einfacheren Fall
zu verwandeln. Somit wird die restaurative Seite erleichtert.
Mit diesem Patientenbeispiel méchte ich zeigen, wie einfach
und substanzschonend wir die Asthetik weiterentwickeln kén-
nen. Aber Asthetik braucht Zeit fiir die Vorbehandlung.

A cosmetic dentistry 2/22

Noch tiefer einsteigen?

O340
% Hier gibt's mehr

=%EE Bilder.

Patientenfall

Ausgangssituation (Abb. 1 und 2)

Es lag ein tiefer Biss mit Engstand im Ober-
kiefer vor, der zudem eine v-férmige Kurve
aufwies. Das Gebiss wies auBerdem Zahn-
schmelzfrakturen auf und insgesamt lag ein
Gummy Smile vor. Man hatte in diesem Fall
direkt praparieren kénnen, wenn auch mit
allen Konsequenzen, die daraus entstanden
wéren — irreversibler Zahngewebeverlust.

Behandlungsverlauf

Aber um ein optimales Ergebnis zu erreichen
und eine minimale Préparation zu ermég-
lichen, wurde hier eine Vorbehandlung mit
Inman Aligner mit Expander durchgefihrt.
Damit wurden die Zdhne begradigt und die
v-férmige Kurve des Oberkiefers korrigiert.
Inman Aligner ist eine Spange, die fir die
Frontzéhne geeignet ist und viele Vorteile
mit sich bringt:

Es handelt sich nur um ein Gerét, was kosten-
sparend ist. Die Behandlungsdauer mit Inman
Aligner (Abb. 3) ist atemberaubend kurz und
betrégt acht bis 14 Wochen. Die Tragedauer
betragt 16 bis 18 Stunden pro Tag, was fiir die
Patienten ein signifikanter Vorteil ist. Fir eine
richtige Planung erfolgt die Untersuchung,
Fotos, Abdriicke, Réntgenbilder und ein Or-
todontic Assessment. Nach der Modellana-
lyse wurde ein Referenzpunkt festgestellt, der
sich wahrend der Behandlung nicht andert. Es
wird eine neue Kurve zwischen drei Punkten
gezeichnet. In diesem Fall zwischen den Eck-
zdhnen und Zahn 21 mittig (Abb. 4). Je mehr
Informationen das Labor erhélt, umso einfa-
cher ist die Planung. All diese Informationen
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~Man hatte in diesem Fall direkt praparieren
kdnnen, wenn auch mit allen Konsequenzen,
die daraus entstanden waren - irreversibler
Zahngewebeverlust.”

werden an das Labor geschickt. Innerhalb von
zwei bis drei Tagen bekommen wir ein Set-up
und die digitale Behandlungsplanung. Dies
wird kontrolliert und eventuell werden kleine
Anderungen notiert oder die Planung wird
sofort akzeptiert.

14 Tage spater wird Inman Aligner eingesetzt.
In diesem Fall betrug der Engstand 2,2 mm.
Dieser wurde durch IPR (Interproximal Reduc-
tion; Abb. 5a und b) und PPR (Progressive
Proximal Reduction) korrigiert, im zweiwdchi-

gen Rhythmus. Die Behandlungsdauer betrug
hierbei 14 Wochen. Nach Abschluss der Alig-
ner-Behandlung war das Ergebnis wie ge-

05a+b
wiinscht: Der Engstand wurde beseitigt und Die Korrektur
die Kurve wiederhergestellt. Ab diesem Zeit- durch IPR
punkt ist die Planung der restaurativen Be- (Interproximal

Reduction).

handlung viel einfacher.

01+02
Ausgangssitua-
tion der Patientin
intraoral.

03

Fur die
Vorbehandlung
kam ein Inman

Aligner zum

Einsatz.
First appointment IPR Guide - upper arch
Tital IPR - 2,2mm

04 0,08 mm (strip)

Drei Punkte fiir 0,70mm (strip)

die Referenzkurve 0,12mm (strip)

zwischen den ! . .

Eckzihnen und ————— 0,15mm (strip/disc)

Zahn 21 mittig. ———— 0,18 mm (strip/disc)

cosmetic dentistry 2/22 ﬁ
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06

Die Zahnfarbe
wurde auf
Wunsch von A2
zu Al angepasst.

07
Wax-Modell
der Veneers.

08

Die fertiggestell-
ten Veneers vor
der Einsetzung.

s

07

09-11

Adhasive
Befestigung
unter maximalen
VorsichtsmafBnah-
men mit Variolink
Veneer Light
(lvoclar).

Der Patientin wurden zwei Mdglichkeiten vorgeschlagen:
- Composite Contouring
- Keramikveneers mit minimalinvasiver Préparation

Es wurde ein ,Motivational Mock-up” durchgefiihrt,
das die erwartete positive Reaktion der Patientin
und die Zusage flr die Veneer-Versorgung als Folge
hatte. Das Gummy Smile wurde durch Gingivekto-
mie mithilfe einer Schiene verbessert. Die Wunsch-
farbe von A2 zu A1 haben wir durch Bleaching er-
reicht. Drei Wochen nach dem Bleaching wurde die
Farbe vor der Préparation erneut geprift.

Die Préparation wurde anhand des Mock-ups mit
dem Préparationsset (nach Attilio Sommella,
HORICO) durchgefiihrt. Fir die sichere und pass-
genaue Tiefe wurde ein Markierer benutzt. Die Form
der Diamant-Tiefenmarkierer sorgt fir eine streng
definierte, gleichmé&Bige und sichere Abtragstiefe
fir eine stabile Konstruktion der Veneers. Fir die
Tiefe sind folgende Werte empfehlenswert:

- 0,3 mm zervikal

- 0,5 mm labial

- 1 mm inzisal

Nach der Préparation wurde die Patientin mit provi-
sorisch verblockten Veneers in der Farbe A1 versorgt
(Abb. 6). Das Provisorium ersetzte zudem die Funk-
tion als Retainer fur die Zeit, bis die Veneers fertig
waren. Die Gingivaform des Provisoriums haben wir
nach der endglltigen Form gestaltet und zum
Schluss das Provisorium als funktionelles Mock-up
benutzt. Eine Woche spéter wurde der Abdruck ge-
nommen. In unserer Praxis wird grundséatzlich kein
Abdruck direkt nach der Praparation erstellt, son-
dern ein paar Tage spater, damit Zeit genug flr das
Jfunktionelle Mock-up” ist. Falls Anderungen not-
wendig sind, kann man diese immer noch in diesem
korrigieren und nicht erst dann, wenn die Veneers
erstellt sind.

cosmetic dentistry 2/22



Die Gingiva hat sich nach dieser Zeit auBerdem erholt und der
Abdruck ist dementsprechend besser. Gleichzeitig bekom-
men die Patienten ein Rezept fiir Dontisolonsalbe, die sie zu
Hause zweimal téglich auf die Gingiva auftragen. Somit ist die
Gefahr, dass das Zahnfleisch bei der adhasiven Befestigung
blutet, beseitigt.

Die Veneers wurden im Labor von Zahntechniker Mario Pace
mit CeltraCeram (Dentsply Sirona) angefertigt (Abb. 7). Die
adhésive Befestigung wurde unter maximalen Vorsichtsmal3-
nahmen mit Variolink Veneer Light (Ivoclar) durchgefiihrt, da
die Bruchgefahr sehr hoch ist (Abb. 8). Ein sehr wichtiger
Aspekt ist die Retention nach der Behandlung.

Nach erfolgreicher Therapie ist es moglich, dass Zahne in ihre
alte Stellung zurlickwandern und ein Rezidiv entsteht. Die
Retention wurde in diesem Fall doppelt, mit Fix-Retainer und
Essix-Retainer flr die Nacht, realisiert. Generell bleibt die pa-
latinale Flache bei Veneers frei, wodurch die Retention auf
Dauer mit Fix-Retainer méglich ist. Er dient zur langfristigen
Stabilisierung der korrekten Zahnstellung nach Abschluss der
aktiven kieferorthopédischen Behandlung.

Fazit

Zum Abschluss der Behandlung gehort natirlich auch ein
Fotoshooting dazu. In unserer Praxis werden die Nach-
her-Fotos nicht direkt nach der adhasiven Befestigung, son-
dern ganz entspannt drei und vier Wochen spéter, gemacht
(Abb. 9-11). Somit sind keine blutenden Stellen oder Ze-
mentreste auf den Fotos sichtbar. Nach fast sechs Monaten
wurden die Ziele der Behandlung zur vollsten Zufriedenheit
der Patientin (Abb. 12 und 13) und des Teams erreicht. Denn:
Asthetik braucht Zeit.

Fachbeitrag

12

Die Situation vor
Behandlungs-
beginn.

13

Das Endergeb-
nis, mit dem die
Patientin sehr
zufrieden ist.

Dr. medic. stom. Alina Lazar
Clear Aligner Inman Aligner Trainer
IAS Academy
European Society of Cosmetic
Dentistry (ESCD) — COUNTRY CHAIRPERSON
GERMANY
Vorderer Alter Berg 22

76327 Pfinztal-Wéschbach
Tel.: +49 7240 926890

info@praxislazar.de

Mario Pace
Dental Technician
International Kol by Dentsply Sirona
Eckzahn Zahntechnisches Meisterlabor
B. Unkelbach
BrickenstraBe 11-13
56112 Lahnstein
Tel.: +49 2621 6298430
mail@eckzahn.eu
mariopace@gmx.de
www.eckzahn.eu
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Minimalinvasive asthetisch-
funktionelle Versorgung

bei Nichtanlagen und hypo-
plastischen (Milch-)Zahnen

Immer haufiger kommen Patienten mit multiplen Nichtanlagen oder dysmorphen Zdhnen mit dem Wunsch
nach einer dsthetisch ansprechenden, aber minimalinvasiven und gleichermaBen méglichst schnellen und
schmerzfreien Behandlung in die Praxis. Besonders bei nicht angelegten Zdhnen im sichtbaren Frontzahn-
bereich stehen betroffene Patienten oftmals unter hohem Leidensdruck und suchen nach Alternativen zu
invasiven Implantatoperationen. Der folgende Fachbeitrag stellt eine minimalinvasive Versorgung bei
multiplen Nichtanlagen und persistierenden Milchzéhnen dar.

ZA Lara Sommer, Dr. Marcus Striegel, ZTM Martin Toennies

ie 24-jdhrige Neupatientin stellte
sich mit dem Wunsch nach ,,scho-
nen Zéhnen und einem tollen Lé&-
cheln” vor. Die Befunde ergaben
ein klinisch und réntgenologisch
gesundes Gebiss, allerdings mit multiplen Nicht-
anlagen und persistierenden Milchzéhnen. Die
Zahne 14, 15, 12, 22, 25 sowie die Weisheits-
zdhne waren bei der Patientin nicht angelegt.
Die Patientin wollte ihre Milchzdhne so lange wie
moglich erhalten. Zahn 13 ist in der Position des
ersten Pramolaren durchgebrochen, die Milch-
zahne 55, 53, 52 und 65 sind persistierend. Die
Licke Regio 22 ist durch eine einfligelige, am
Zahn 23 palatinal verklebte Komposit-Anhénger-
briicke provisorisch versorgt. In der Unterkiefer-
front ist nach erfolgter und abgeschlossener
kieferorthopadischer Behandlung in der Jugend
ein Retainer geklebt. Konservierend sind die
Zahne 55 und 65 durch Kompositfillungen ver-
sorgt (Abb. 1). Die Vitalitatsprobe mit CO,-Schnee
fiel bei allen vorhandenen Zéhnen positiv aus.

01 02a
OPG préprothe- VergréBerte Ansicht: Die Auffallend waren die ausgepragten zervikalen
tisch. Patientin hat Liicken in der Defekte, besonders an den Zdhnen 55 und 65, als
Front, persistierende Zahne
52 und 53 und eine
Nichtanlage von Zahn 22 mit
Interimsversorgung durch zahnt, im Eckzahnbereich lag eine halbe Pramo-
eine Anhéngerbricke aus
Komposit. Die orangenen
Pfeile deuten auf die
Zahnhalsdefekte.

auch weniger stark ausgepragt an 53 und 52. Die
ersten Molaren waren beiderseits neutralver-

%O cosmetic dentistry 2/22



02b 03

Ausgangssitu- Protrusionsbewe-

ation in frontaler gung préprothe-

Ansicht lachelnd. tisch, exzentri-
scher Kontakt auf
Zahn 55.

larenbreite Distalverzahnung vor. Der Overjet war mit
3 mm leicht erhdht, der Overbite lag im Normbereich.
Zudem stellte sich ein offener Biss Regio 53/43 dar. Das
parodontale Screening ergab lediglich eine leicht er-
hohte Blutungsneigung des Zahnfleischs aufgrund von
Zahnstein. Funktionell ergab sich nach einem CMD-
Kurzscreening nach Ahlers und Jakstat' zunéchst kein
Behandlungsbedarf. Bei Betrachtung der dynamischen
Bewegungen fiel die initiale laterotrusive Gruppenfiih-
rung bei Laterotrusionsbewegung nach rechts auf.
Im Hinblick auf die teilweise bermé&Bigen und nicht al-
tersgerechten zervikalen Substanzverluste (besonders
an den steil stehenden Milchmolaren 55 und 65) sowie
der fehlenden Front-Eckzahn-Flihrung rechts bei
Laterotrusions- als auch bei Protrusionsbewegungen
kann von einer Dysfunktion aufgrund von exzentri-
schen Zahnkontakten (Abb. 2) ausgegangen werden,
was der Versorgung der Frontzéhne neben der &stheti-
schen auch eine funktionelle Indikation beimisst.??
Asthetisch stérte sich die Patientin massiv an ihrem
dysharmonischen Lacheln. Sie beschrieb ihre Front-
zéhne als zu klein und liickig (Abb. 2a und b).

Vorgehen

Bereits beim Ersttermin wurde die Ausgangssituation
digitalisiert: Es wurde ein Scan von Ober- und Unter-
kiefer sowie des habituellen Bisses gemacht. Per Digi-
tal Smile Design konnten virtuell die ideale Zahnlange
und -form modelliert werden. AnschlieBend wurden
durch 3D-Druckverfahren Situationsmodelle herge-
stellt, auf denen ein Wax-up der Zéhne 14-24 nach vir-
tuellem Vorbild erstellt werden konnte.

cosmetic dentistry 2/22
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04
Mock-up/
Provisorium
frontal.

05a
Silikonschlussel
auf dem Modell.

05b

Indirekte
Kompositfiillung
mithilfe eines
Silikonschlussels.
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Endergebnis mit
eingesetzten
Teilkronen 53, 52,
11, 21, Anhénger-
briicke an Zahn
23 mit Anhanger
an 22 in Frontal-
ansicht (lachelnd).

bewegung mit
eingesetztem

06a
Praparation
(digitalisiertes
Gipsmodell).

06b

Design der
Wachskéappchen mit
Verblendfenster.

Noch tiefer einsteigen?

= Hier gibt's mehr

i Bilder.

~Durch die digitale Planung und das direkte
Mock-up am Patienten kann dieser leicht in

die Behandlungsplanung integriert und zur

Behandlung motiviert werden.”

07a+b

08a
Ausgangs-
situation.

08b

Protrusions-

Zahnersatz.

Beim darauffolgenden Beratungstermin konnte mit-
tels eines laborgefertigten Silikonschlissels und
Tetric Evo Flow Bleach L (lvoclar) ein direktes
Mock-up zur Veranschaulichung fiir den Patienten
erstellt werden (Abb. 4).

Das temporare Ergebnis liberzeugte die Patientin.
Es wurde eine vollkeramische Versorgung der Front
(Zahn 53-23) sowie Kompositfillungen und Auf-
bauten der Zahne 55, 13, 24, 65 geplant. Es fand
eine professionelle Zahnreinigung mit Pulverstrahl-
anwendung (AIRFLOW, EMS) zur Eliminierung jeg-
licher extrinsischer Verfarbungen und Auflagerung
sowie ein préprothetisches Bleaching mit FLASH

cosmetic dentistry 2/22



statt. AnschlieBend erfolgte die Farb-
nahme durch den Techniker (Farbe: B1).
Zunéchst wurden Zahnhalsfillungen an
Zahn 55 und 65 sowie indirekte Komposit-
aufbauten der Zdhne 13 und 24 mit Tetric
Evo Flow A1 nach Vorbild des Wax-ups mit-
hilfe des Silikonschlissels gemacht (Abb.
5a und b). Die Praparation der Frontzdhne
erfolgte so minimalinvasiv wie méglich in-
nerhalb der Schmelzschicht weitgehend
ohne Freilegung von Dentin, um vor allem
fur die Milchzéhne eine langzeitstabilere
Schmelzklebung zu erreichen.

Die Prazisionsabformung erfolgte digital
(3Shape) sowie analog mittels Doppel-
mischtechnik mit Impregum und Permadyne
(beide 3M ESPE) und eines zuvor angefertig-
ten individuellen Abformléffels. Zusatzlich
wurde ein Gesichtsbogen- sowie ein habitu-
elles Bissregistrat mit Omnibite genommen.
Das Provisorium wurde erneut mithilfe des
Silikonschliissels und Luxatemp Farbe A1
hergestellt, von Hand ausgearbeitet und mit
einem dualhértenden provisorischen Befes-
tigungskomposit (Teliolink) provisorisch ein-
gesetzt (s. Abb. 4). Nach Modellherstellung
wurden mittels CAD/CAM-Technik Wachs-
kdppchen hergestellt und durch ein Press-
verfahren in einer Lithiumdisilikatkeramik
(e.max) gepresst (Abb. éa und b).

Veredelt wurde die labiale Flache jeweils
durch die individuelle Schichtung mit einer
Verblendkeramik (IPS e.max Ceram, Ivo-
clar). Die definitive Versorgung wurde mit-
tels Adhésivtechnik mit Tetric Flow Bleach L
eingegliedert. Mit dem Endergebnis ist die
Patientin sehr zufrieden (Abb. 7a und b).
Funktionell konnten durch die neue Front-
Eckzahn-Fihrung exzentrische = Stérkon-
takte bei der Protrusionsbewegung sowie in
der Laterotrusionsbewegung eliminiert
werden (Abb. 8). Die Fihrung bei Latero-
trusion nach rechts erfolgt zur Schonung
des Milchzahnes 53 (verkirzte Wurzel,
siche Abb. 1) auch weiterhin initial mit tGber
den Zahn 14.

ZA Lara Sommer
Dr. Marcus Striegel
ZTM Martin Toennies

edel&weiss

Dres. Schwenk, Striegel,
Gottfert & Kollegen
Ludwigsplatz 1a

90403 Nirnberg
sommer@edelweiss-praxis.de

Fachbeitrag

Fazit fur die Praxis

Welche Probleme bzw. Einschrinkungen sind bei

der definitiven Versorgung von Milchzéhnen zu
erwarten und was muss der Patient wissen?

ZA Lara Sommer: Milchzdhne sind kleiner, haben

kirzere Wurzeln und unterscheiden sich auch mi-

kromorphologisch (Schmelz- und Dentinstruk-

tur) von bleibenden Zahnen.* Das Risiko fur frih-

zeitigen Verlust ist somit héher und der langfristige

adhasive Verbund zur Keramik leicht herabgesetzt. Der

Verbund kann maximiert werden indem nur minimalinvasiv
in der Schmelzschicht prapariert wird. Funktionell muss darauf geach-
tet werden, dass keine Uberlastung stattfindet und beispielsweise wie
im vorliegenden Fall der erste Pramolar in die Laterotrusion mitein-
bezogen wird. Der Patient muss darliber Bescheid wissen, dass die
Langzeitprognose fiir Milchzéhne im bleibenden Gebiss im Vergleich
zu den permanenten Zahnen trotz Allem herabgesetzt ist.

Welche Alternativbehandlungen miissen daher be-
sprochen werden?

Dr. Marcus Striegel: Die Versorgung der Milchzdhne

mit Keramiken oder auch Kunststoffen sind Kom-

promissbehandlung. Die Alternativen sind wesent-

lich invasiver oder moglicherweise mit &stheti-

schen EinbuBen verbunden. So waren die Extraktion

der Milchzéhne mit nachfolgender Implantation oder

die Versorgung mit einer konventionellen Brilcken-
konstruktion zwei weitere Moglichkeiten. In manchen Féllen
kommt auch ein kieferorthopadischer Liickenschluss infrage.

Was sind die Vorteile von DigiLog im vorliegenden
Fall? Warum fiihrt das Zusammenspiel von digi-
taler Technik/Planungssoftware und handwerk-
licher Meisterleistung zum Erfolg?
ZTM Martin Toennies: Durch die digitale Planung
und das direkte Mock-up am Patienten kann dieser
leicht in die Behandlungsplanung integriert und
zur Behandlung motiviert werden.>¢ Die Kommunika-

tion zwischen Behandler, Patient und Techniker ist ein-

facher.” Die Abformung kann bei epi- oder supragingivalen
Préparationen wie im vorliegenden Fall meist gut digital sowie analog
erfolgen, bei subgingivalen Praparationsgrenzen ist der analoge Weg
oftmals noch der zuverlédssigere und genauere. Durch Planungssoft-
wares kann unter anderem der nétige Substanzabtrag oder notwen-
dige Schichtstérken tberprift und ermittelt werden.® Trotzdem sollte
sowohl die Farbnahme bei hochasthetischen Féllen als auch die Indi-
vidualisierung der gepressten oder gefrasten Keramiken durch den
Techniker erfolgen.

Infos zum Autor
ZTM Martin Toennies Literatur

EEE

Infos zum Autor
Dr. Marcus Striegel
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Infos zur Autorin
ZA Lara Sommer
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Anwenderbericht

Single-Visit: Vollkeramische
Frontzahnrestauration

Der Patientenwunsch nach einer schnellen und dsthetischen Restauration nimmt immer mehr zu. Viele Patienten
sind gut informiert und wissen um die Mdglichkeiten der Digitalen Zahnheilkunde beziehungsweise der Chairside-
Behandlung. Fiir das Herstellen einer Single-Visit-Restauration gibt es verschiedene Werkstoffe. Im folgenden
Beitrag wird die Restauration mittels des vollstandig kristallisierten CAD/CAM-Blocks aus Lithium-Disilikat

Initial™ LiSi Block (GC) anhand eines Patientenfalls vorgestellt.

Dr. Hendrik Zellerhoff

as Herstellen indirekter Restaurationen

hat sich in den letzten Jahren fir Einzel-

zahnersatz etabliert. Hierbei bietet der

digitale Workflow deutliche Vorteile gegen-

lber dem konventionellen Weg. Primar
zu nennen ist die Méglichkeit einer Single-Visit-Restau-
ration und die daraus resultierende Zeitersparnis fir
den Patienten. Gleichwohl spielt die Materialauswahl
eine grof3e Rolle. Um die Voraussetzungen fir Single-
Visit zu erflllen, ohne dem Patienten lange Wartezeiten
in der Praxis zumuten zu muissen, sind Werkstoffe vor-
teilhaft, die lediglich poliert und nicht zuséatzlich kristal-
lisiert werden mussen. Ein Kristallisationsbrand in der
Zahnarztpraxis kostet Zeit, und zudem kénnten Pass-
ungenauigkeiten in Randbereichen die Ergebnisqualitat
beeinflussen.

01

Zahn 21 soll mit
einer Vollkeramik-
krone - Single-
Visit — versorgt
werden.

Soll auf einen Kristallisationsbrand verzichtet werden, war die
Werkstoffauswahl bislang beschrénkt auf Hybridkeramiken
sowie Glaskeramiken. Alternativen waren Hochleistungs-
komposite, sogenannte Hybridkeramiken. Neu in diesem
Umfeld ist nun die erste vollstéandig kristallisierte Lithium-Di-
silikat-Keramik Initial LiSi Block (GC). Dieser CAD/CAM-Kera-
mikblock basiert auf der bewédhrten HDM-Technologie (High
Density Micronization). Die ultrafeinen Kristalle vereinfachen
das Schleifen der Keramik, sodass Initial LiSi Block im voll-
kristallisierten Stadium geschliffen wird. Der Kristallisations-
brand entféllt, was deutlich Zeit einspart. Da kein Kristallisa-
tionsbrand notwendig ist, beeindrucken Restaurationen aus
Initial LiSi Block selbst bei diinnen Réndern sehr passgenau
und weisen eine hohe Kantenstabilitat auf. Damitist es mg-
lich, auch im Frontzahnbereich vollkeramische Restaurationen

als harmonisches Pendant zum Nachbarzahn zu fertigen.

%4 cosmetic dentistry 2/22
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02

Material

der Wahl:

Die vollstandig
kristallisierte
CAD/CAM-
Keramik GC
Initial LiSi Block.

In der Anwendung fiir die Single-Visit-
Restauration konnte der Keramikblock

vor allem aufgrund der Zeitersparnis,
Wirtschaftlichkeit, Patientenzufriedenheit
sowie eines effizienten Workflows und des
reduzierten Materialeinsatzes liberzeugen.

Patientenfall

Die Patientin konsultierte die Zahnarztpraxis mit einem
endodontisch vorbehandelten Zahn 21. Der mit Kom-
posit aufgebaute Zahn zeigte starke Verfarbungen und
teilweise karidse Lasionen. Die Patientin wiinschte eine
asthetische Restauration und betonte, dass diese még-
lichst schnell — in nur einem Termin — umgesetzt werden
soll. Diesem héaufigen Patientenwunsch kann bei Einzel-
zahnversorgungen mittels CAD/CAM-Chairside-Techno-
logie (z. B. CEREC, Dentsply Sirona) Rechnung getragen
werden. Die Behandlungsentscheidung fiel auf eine
Single-Visit-Restauration. Bei der Materialwahl steht der
zeiteffektive Workflow im Fokus und gleichwohl soll den
asthetischen Anspriichen Geniige getan werden. Die
asthetische Herausforderung in diesem Fall war die
mannigfaltige Farbvarianz der Nachbarzéhne (Abb.1).
Eine solche Zahnfarbe — insbesondere im Frontzahnbe-
reich — zu imitieren, bedarf eines Werkstoffs, der die licht-

cosmetic dentistry 2/22

optischen Eigenschaften der natirlichen Zahne auf-
nimmt, weshalb sich flr den Initial LiSi Block von GC
entschieden wurde (Abb.2). Die Keramik hat be-
merkenswerte &sthetische Eigenschaften und Uber-
zeugt — zusatzlich zur zeitsparenden Fertigung — mit
natlrlicher Opaleszenz und einer harmonischen
Farbwirkung.

Herstellung der Krone

Unter Lokalanasthesie erfolgten die konservieren-
den MaBnahmen am Zahn 21. Die alten Kompo-
sitfillungen wurden entfernt, kariése Bereiche eli-
miniert und der Zahn als Kronenpfeiler mit einem
Stiftaufbau versorgt (Abb. 3). Im Anschluss an die
Nachpraparation wurde die Situation mittels Intra-
oralscanner (Primescan, Dentsply Sirona) digitali-
siert und die Daten in die CAD-Software importiert.
Die Konstruktion der vollanatomischen Krone 21

/s



Anwenderbericht

03a+03b
Vorbehandlung
des Zahnes 21
und Stiftaufbau
(GC Gradia Core).

04
CAD-Konstruk-
tion der Krone in
der Software
basierend auf
einem
automatischen
Designvorschlag.

Soo20m ADMINISTRATION

Cursordetails v

Hohe: -
Fissurhohe: 610mm
Materialstarke:

Restaurationsdetails v

Breite: 787 mm
Lange: 922mm
Hohe: 1069 mm

Restaurations-

parameter Positionieren ./

AUFNAHME

Restauration
ten

basierte auf dem automatischen Designvorschlag (Abb. 4).
In der Software erfolgen feine Adaptionen von Form, Ober-
flache und Textur sowie die Kontrolle der funktionellen Ge-
gebenheiten. Danach wurde die digitale Krone aus Initial LiSi
Block geschliffen, welche innerhalb kurzer Zeit fertig war.

Dem Abtrennen der Krone und dem Verschleifen des Hal-
testifts folgte die Einprobe im Mund der Patientin (Abb. 5).
Es zeigte sich, dass beim Schleifen von Initial LiSi Block
sehr glatte und passgenaue Rénder entstehen. Aus diesem
Grund waren keine weiteren Anpassungen notwendig. Auf-
grund der Werkstoffeigenschaften — maximales Ausdiinnen
der Oberflachen sowie deren Homogenitét — kdnnen okklu-
sale Kontakte reduziert werden, weshalb die Keramiken we-
niger anféllig fur VerschleiB sind.

Finalisieren und Eingliederung der Krone

Dank der asthetischen Eigenschaften der Keramik ist eine
natlrliche Opaleszenz bereits vorhanden, so konnte diese
nach kurzem Polieren auf Hochglanz gebracht werden. In
vorliegendem Fall sollte die Frontzahnkrone zuséatzlich den
Nachbarzéhnen angeglichen werden. Fiir die Individualisie-
rung wurden die dreidimensionalen Malfarben Initial Lustre
Paste L-NFL (GC) verwendet. Mit wenigen Farben konnte
die Krone optisch den Nachbarzdhnen angepasst, gebrannt
und innerhalb kurzer Zeit fertiggestellt werden. Nach dem
Anéatzen (20 Sekunden mit 5 bis 9% HF) und dem Kondi-
tionieren (GC MultiPrimer) der Kroneninnenflachen sowie
dem Vorbereiten der Zahnoberflache erfolgte die adhasive
Befestigung (GC G-CEM ONE, Farbe transluzent). Die Pa-
tientin konnte so innerhalb eines Behandlungstermins mit
einer vollkeramischen Krone versorgt werden, die sie in ihrer
Asthetik mehr als zufriedenstellte (Abb. 6b).

MODELL DESIGN HERSTELLUNG

< OBJEKTE ANZEIGEN [=1D¢

¥ KB ANALYSEWERKZEUGE o X
Farbenanalyse
Dieser Bereich wurde mit abgelaufenen F | Unteriefer
Farbkalibrierungsdaten aufgenommen. Die Ergebnisse
sind méglicherweise ungenau.

Mindeststarke

@ Restauration 100%

—0

V| Restaurationskontakte

Modell-
kontakte

Modellbasis

@ WeRKZEUGE o X

i Gestalten

= I
@ Kreisformig ‘
@

@ 2richtungen
4Richtungen

Grofie 238
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Anwenderbericht

05

Einprobe der
Krone direkt
nach dem
Schleifen
(Kristallisa-
tionsbrand nicht
erforderlich).

06a+06b
Single-Visit:

Krone aus GC Initial
LiSi Block. Die
diffizile Farbstruktur
der Nachbarzihne
konnte optimal
nachgebildet
werden.

Die Vorher-Nachher-
Bilder zeigen das
Potenzial: Innerhalb
kirzester Zeit und in
nur einem Termin
konnte die Patientin
versorgt werden.

Fazit

Fir Single-Visit-Restaurationen ist die Materialwahl entscheidend. Hochfeste Silikatkeramiken als CAD/CAM-Block
haben sich dabei vielfaltig bewéhrt. Allerdings ist bei herkémmlichen Lithium-Disilikat-Keramiken ein zusatzlicher
Kristallisationsbrand notwendig, um die physikalischen Endeigenschaften zu erzielen. Dieser Schritt entfiel durch die
Nutzung des GC Initial LiSi Block, da dieser industriell vollstandig kristallisiert ist, weshalb ein Kristallisationsbrand
nicht erforderlich ist. Trotz der Endhérte (408 MPa biaxial) des Materials, I&sst es sich aufgrund der feinen Kristalle
in der Werkstoffstruktur (HDM-Technologie) einfach und schnell CAD/CAM-schleifen. In der Anwendung fir die
Single-Visit-Restauration konnte der Keramikblock vor allem aufgrund der Zeitersparnis, Wirtschaftlichkeit, Patien-
tenzufriedenheit sowie eines effizienten Workflows und des reduzierten Materialeinsatzes tberzeugen.

Fotos: © Dr. Hendrik Zellerhoff

Dr. Hendrik Zellerhoff Infos zum Autor
Am Rolevinckhof 35 .
48366 Laer

Tel.: +49 2554 940761
dr.zellerhoff@gmx.de

www.dr-Zellerhoff.de
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Spezial

|m Weltnaturerbe

= Bosnien und Herzegowma im Karstgebiet. 4-979 wurde er in das UNESCO Weltnaturerbe aufgenommen.
W Seen des Parks umfasser zwei Quadratkilometer, die gréBten und gleichzeitig tiefsten sind Proscansko
=ezero (37 Meter) und Kozjak (47 Meter). 16 Seen sind im Nationalpark zu finden. Fiir Wandertouristen
: stehen sieben Prégramme une vierBergpfade bereit, um die Seenlandschaft zu erkunden.
"“Der Rark ist ganzjahrig gedffnet,
ik ganzjahrig ged

OEMUS MEDIA'AG
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Nachbericht

Rot-weiBe Asthetik auf

der 18. Jahrestagung der
DGKZ im Fokus

Schéne Zahne sind das eine, aber sie werden nur dann langfristig erhalten, wenn die Gingiva gesund und stabil
ist. Denn letztlich macht ein gesundes Zahnfleisch ein schénes Lacheln aus. Die Deutsche Gesellschaft fir
Kosmetische Zahnmedizin e.V. (DGKZ) widmete sich in ihrer 18. Jahrestagung im Rahmen des Hamburger Trios
am 13. und 14. Mai daher besonders der rot-weifen Asthetik.

Nadja Reichert

bwohl das Hauptprogramm erst am
Samstag startete, konnten sich die Teil-
nehmer bereits am Freitag im Pre-
Congress umfassend fortbilden. So lu-
den die Table Clinics zu verschiedensten
Themen aus der Prévention und Implantologie in kleine-
ren Gruppen dazu ein, sich mit namhaften Experten wie
Dr. Theodor Thiele, M.Sc., M.Sc., Prof. Dr. Frank Palm,
Prof. Dr. Mozhgan Bizhang oder Dr. Stefan Kénig auszu-
tauschen. Klinische Fallbeispiele zeigten Behandlungs-
optionen und gaben hilfreiche Tipps flr die eigenen
Patienten. Parallel gab es auBerdem die Méglichkeit, sich
im Seminar von Christoph Jager ein Update zum Qua-
litdétsmanagement in der Praxis zu holen.

Der Hauptkongress am Samstag widmete sich dann

.. 01 02 04
speziell der rot-weiBen Asthetik. Eréffnet wurde das Der Vorstand der Zufriedene Am Stand der
hochkaratig besetzte Programm von Dr. Jens Voss und DGKZ: (v.1) Dr. Jens  Teilnehmer in Fa. DMG.
DGKZ-Prasident Dr. Martin Jérgens. Beide Referenten Voss, Prasident Dr. der Dental-
Martin Jérgens, Dr. ausstellung.

gingen den Fragen nach, ob Asthetische Zahnmedizin in- Jirgen Wahlmann.

Infos zur
Fachgesellschaft
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03
Die Referenten des Hamburger Trio: (v.|.) DGKZ-Prasident Dr. Martin Jérgens, Dr. Alina Lazar, Dr. Michael Hohaus, Univ.-Prof. Dr. Dr. Ralf Smeets,
Priv.-Doz. Dr. Dogan Kaner, Prof. Dr. Frank Palm, Tanja Gumbold, Dr. Wolfgang Winges, Birgit Tinsmann, Dr. Jirgen Wahlmann, Prof. Dr. Anahita
Jablonski-Momeni, Dr. Jens Voss, Dr. Hans-Dieter John (MSD), Anh Duc Nguyen, Dr. Christof Frey, M.Sc., DGPZM-Pré&sident Prof. Dr. Stefan Zimmer,
Dr. Lutz Laurisch, Iris-Walter-Bergob, Prof. Dr. Adrian Lussi, Priv.-Doz. Dr. Kristian Kniha, Prof. Dr. Dr. Peer Kimmerer, MA.

DMG Dent
3D wie ich

Noch nicht sattgesehen?

[=] 6 [=]

= Hiergeht'szum

= Video.
Noch nicht sattgesehen?

Er Hier gibt's mehr
m&Els Bilder.

zwischen Routine geworden ist oder nach wie vor
eine Spezialdisziplin bildet, und welche minimalin-
vasiven Losungen es gibt, um schwarze Dreiecke

bestmdglich auszugleichen. Anh Duc Nguyen, Dr. " am 6. Mai 2023
in Miinchen.

Jirgen Wahlmann, Dr. Wolfgang Winges und Dr.
medic. stom. Alina Lazar zeigten in ihren Vortrdgen
dann, welche Mdglichkeiten der Behandler hat, um seinen

Patienten ein schones Lacheln zu schenken. Was muss beim Bleaching be-
achtet werden? Welche Vorteile bieten Aligner bei der Zahnkorrektur und wo
liegen die Herausforderungen? Welche Méglichkeiten gibt es fir eine &sthe-
tische adhasive Restauration im Frontzahnbereich und welche Ergebnisse
liegen nach aktuellem wissenschaftlichen Stand vor? Diese und weitere Fra-
gen wurden von den Referenten beantwortet.

Hohepunkt des Programms war der abschlieBende und live libertragene
Expertentalk. Univ.-Prof. Dr. Dr. Ralf Smeets, Dr. Hans-Dieter John, MSD und
Dr. Christof Frey, M.Sc. betrachteten die rot-weiBe Asthetik von verschiede-
nen Gesichtspunkten aus. Univ.-Prof. Dr. Dr. Smeets widmete sich dem
Weichgewebsmanagement, den &sthetischen Problemen und ihren Ursa-
chen. Dabei ging er auch auf mégliche Behandlungsfehler ein. Dr. John
zeigte anhand verschiedener Patientenfélle auf, welche Méglichkeiten es fir
eine minimalinvasive Gingivakorrektur gibt. Eine Checkliste zu den Dos
and Don’ts beim chirurgischen Weichgewebsmanagement um den Zahn
und das Implantat gab Dr. Christof Frey den Teilnehmern an die Hand.

Mit seinem sehr praxisnahen Programm hat die DGKZ in diesem Jahr vor
allem dem Anspruch Rechnung getragen, ihren Mitgliedern sowie Teilneh-
mern der Jahrestagung eine Richtlinie sowie ein Update zum , State of the
Art” in der Asthetischen Zahnheilkunde zu geben. Dabei wurde vor allem
herausgestellt, dass ein schénes Lacheln eben mehr ist als nur weiBBe Zahne.

Merken Sie sich jetzt schon den Termin fiir das kommende Jahr vor: Dann

feiert die DGKZ nicht nur ihre 19. Jahrestagung, sondern auch ihr 20-jahriges
Jubildum. Seien Sie also am 6. Mai in Miinchen mit dabei.
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Events

ZWP Designpreis 2022:
Showtime fiir lhre Praxis!

wusster Stilmix oder einzi
werbent Sie sich um den

Sie  die ;Schonste Zahn _

: 1ehraals ein bequemer BeHahdIu
dac'%\b gﬁkonzept aus Praxisphilosop!
iert die | mte Wohlfiihlatmosphare und rze

u ,
Behandld%équebnis. Dazu gehort ein perfekté’éZu
Farben, Fo rﬁén,

tes Design ist so vielfaltig u dividuell wie es Zahnarztpraxen und
ihre Zielgruppen sind. Deshalb

Story! Was mochten Sie mit der Isra

A 2 : = ‘l——«-ﬂ-"'“

n Sie uns lhre personliche s
taltung nach auBen t!’{%ﬁ‘

portieren? Was hat Sie inspiriert und mit welchem Ergebnis? Wir sind
gespannt und freuen uns auf lhre Bewerbung'zum ZWP Design-
preis 2022: Fillen Sie dafiir einfach die Bewerburngsunterlagen auf
www.designpreis.org aus und senden’ uns diese, am |besten/ per
E-Mail, an zwp-redaktion@oemus-media.de. Bexjerbungsschluss ist
am 1. Juli 2022. Die erforderlichen Iiewerbungsun¥er|agen enthalten
das vollstéandig ausgefillte Bewerbungsformular, é\inen Praxisgrund-

riss und professionelle, aussagekréftfge Bilder.

OEMUS MEDIA AG

designpreis.org
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Fit fiir Hygiene,
Qualitats-
management und
Dokumentation
an einem Tag

Praxisorganisatorische Aspekte wie Hygiene, Qua-
litdtsmanagement und Dokumentation sind neben

den zahnmedizinisch-fachlichen Herausforderun-

! Y Vi gen entscheidend flr den Erfolg in der taglichen
Praxis. RegelmaBige Fortbildung ist fur
das gesamte Praxisteam essenziell
notwendig. Auf Wunsch vieler Teil-
nehmer wurde das Update Hygiene in
der Zahnarztpraxis neu in das Programm aufge-
nommen und ersetzt das bisherige Seminar zur
Hygienebeauftragten. Der neue eintdgige Kurs
vertieft bereits vorhandenes Wissen, gibt erwei-
terte Perspektiven und informiert jeweils aktuell
Uber Entwicklungen sowie Verédnderungen. So
werden u.a. maBgebliche Anderungen
o aus dem Infektionsschutzgesetz und
: ":'/- der neuen Medizinprodukte-Betreiber-
verordnung (MPBetreibV) erldutert und
mit praktischen Tipps fiir den beruflichen
Alltag praxisorientiert interpretiert. Das Seminar
Qualitdtsmanagement wurde inhaltlich Gberarbei-
tet und weiter strukturell angepasst. Die aktuelle
Version beinhaltet jetzt zusatzlich den Programm-
punkt Datenschutz. Richtige und rechtssichere
Dokumentation ist wichtig. Trotz dieses Bedeu-
3 tungsgewinns wird sie in der téglichen Praxis oft

’ ‘Qﬁ noch immer falsch oder aus Zeitgriinden nur ober-

flachlich vorgenommen. Das fihrt zu finanziellen

EinbuBen oder hat mitunter auch
rechtliche Konsequenzen. In dem
il S vierstindigen Seminar geht es in-

} haltlich u.a. um die Bedeutung der
v e Dokumentation in der vertragszahnarztlichen

2 j Praxis, insbesondere im Arzthaftungsprozess. Hier

spielen speziell die gesetzlichen Grundlagen nach
§30 Abs.3 Heilberufe-Kammergesetz in Verbin-
dung mit der Berufsordnung und den DSGVO-

Events

Wo stehen wir beim
Einsatz von autologen
Blutkonzentraten in
der Zahnmedizin?

Am 16. September 2022 findet in Frankfurt am Main unter
der wissenschaftlichen Leitung von Prof. Dr. Dr. Dr. Shahram
Ghanaati zum dritten Mal der International Blood Concen-
trate Day statt. Die Biologisierung in der Zahnmedizin und
der damit in Zusammenhang stehende Einsatz von Blut-
konzentraten sind aktuelle Trendthemen. Der International
Blood Concentrate Day steht hierbei fir die profunde fach-
liche Auseinandersetzung mit der Problematik. Blutkonzen-
trate werden aus patienteneigenem peripherem Blut her-
gestellt.

Dieses bioaktive autologe System optimiert durch die Un-
terstlitzung der patienteneigenen Regeneration z.B. den
Erfolg dentaler Implantate. Genau so bedeutend ist der
Einsatz von Eigenblutkonzentraten in der Parodontologie,
wenn es z.B. darum geht, die Erhaltung des Zahnes rege-
nerativ zu unterstitzen. Im Rahmen des wissenschaftlichen
Vortragsprogramms des Blood Concentrate Day, aber auch
in den begleitenden Workshops werden unter der Themen-
stellung ,,Biologisierung in der Zahnmedizin — Wo stehen
wir beim Einsatz von autologen Blutkonzentraten?” einmal
mehr die unterschiedlichen Facetten des Einsatzes von Eigen-
blutkonzentraten in der modernen Zahnmedizin und den
damit verbundenen Trend zur Biologisierung des Knochen-
und Weichgewebes dargestellt. Die intensiven Diskussio-
nen wahrend des Kongresses werden u.a. dazu dienen,
die fir den Praxisalltag so wichtigen , Take-Home
Messages” herauszuarbeiten. Das internationale
Team mit renommierten Referentinnen und Re-
ferenten aus Deutschland, Frankreich und Ita-
lien steht fir hochste fachliche Qualitét.

Programm/
Anmeldung

[=] B[]

Teamseminar
Programm/
Anmeldung

Vorschriften eine wichtige Rolle. Die Kurse dau-

ern acht (Hygiene und QM) bzw. vier Stunden

(Dokumentation) und finden wie gewohnt bun-
desweit im Rahmen der Veranstaltungen der
OEMUS MEDIA AG statt. Besondere Gruppen-
angebote machen die Teilnahme ganzer Praxis-
teams auBerordentlich attraktiv.

Termine 2022

16./17. September in Leipzig

30. September/01. Oktober in Berlin
14. Oktober in Miinchen

28./29. Oktober in Hamburg

04. November in Essen

cosmetic dentistry 2/22

OEMUS MEDIA AG
HolbeinstraBe 29

04229 Leipzig

Tel.: +49 341 48474-308
Fax: +49 341 48474-290

event@oemus-media.de
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Hersteller

Neue digitale Plattform:
End-to-End-Behandlung
in finf Schritten

Die Align Digital Platform erméglicht digitale Workflows fir das Invisalign System,
iTero Intraoralscanner und eine Reihe proprietarer digitaler Tools. Sie bildet die ge-
samte Patientenreise ab. So kann unter dem Stichwort CONNECT unter anderem
das interaktive Simulationstool SmileView zur Simulation des méglichen Léchelns

nach einer Invisalign Behandlung genannt werden. Der Folgeschritt SCAN stellt den
iTero Intraoralscanner, u.a. den iTero Element 5D Intraoralscanner mit Kariesfriher-

I Align Technology GmbH
O infoszum Tel.: +49 800 252 4990
% Unternehmen www.invisalign-go.de

Dental Advisor Awards: Top A-Silikon 2022

Besteht die Méglichkeit, einen Prozess in der eigenen Praxis durch den Umstieg auf ein neues Material zu optimieren? Ein Blick auf
die Gewinnerliste der jahrlichen Top & Preferred Product Awards des Dental Advisor hilft bei der Beantwortung dieser Frage. In
diesem Jahr unter den Gewinnern: 3M Imprint 4 VPS Abformmaterial. Das 3M Imprint 4 VPS Abformmaterial ist in mehreren
Varianten mit unterschiedlichen Viskositdten und Abbindezeiten erhaltlich. Getestet wurden ein normal abbindendes Putty-Material,
ein normal abbindendes Loffel- und Umspritzmaterial sowie die superschnell abbindende Kombination. Alle iberzeugten die Test-
anwender durch eine einfache Anmischbarkeit und Applizierbarkeit, angenehme Verarbeitungs- und Abbindezeiten sowie eine
ausgezeichnete Detailwiedergabe. Das 3M Imprint 4 VPS Abformmaterial erméglicht durch die aktive Selbsterwarmung, welche
aufgrund des Verhéltnisses zwischen Verarbeitungszeit und Mundverweildauer besteht, eine

schnelle Abbindung und damit ein stressfreies Arbeiten. Dank des

enthaltenen Hydrophilie-Verstarkers ist Imprint 4 VPS-Abform-
material bereits vor dem Abbinden hydrophil und flieBt so
selbst im feuchten Mundmilieu muhelos an Zéhne und Gin-
giva an. Auch feinste Details werden so zuverldssig abgeformt
und auf das Modell Ubertragen.

Infos zum
Unternehmen

E 3M Deutschland GmbH
T Tel.: +49 800 2753773
.3M.de/OralCare




Hersteller

Digitale Workflows fiir Praxis und Labor

3D wie ich es will

Digitale Workflows fir Zahntechniker und Zahnarzte, die sich so anpassen lassen, dass sie auch wirklich in der
taglichen Arbeit unterstiitzen — dafiir steht DMG DentaMile. Die Bedlrfnisse der Anwender stehen fir DMG im
Mittelpunkt, Workflows miissen sich auf die individuellen Anspriiche zuschneiden lassen. Weitere wichtige Aspekte,
die in der Umsetzung der Workflows berticksichtigt wurden, sind unter anderem die vereinfachte Kommunikation
und Zusammenarbeit, um die Vorteile des 3D-Drucks noch greifbarer zu machen.

Erster cloudbasierter Workflow speziell fiir Bleaching-Schienen

Der DentaMile Bleaching-Schienen-Workflow eréffnet neue Mglichkeiten einer komfortablen und wirtschaftlich
effizienten Versorgung. In nur wenigen Schritten I3sst sich mit der DentaMile connect Software eine passgenaue
Bleaching-Schiene erstellen —inklusive préziser individueller Reservoirs. Im Vergleich zur konventionellen Erstellung
entfllt ein GroBteil des Arbeits- und Materialaufwands. Gestaltung und Druck kénnen entweder selbst tbernom-
men oder an einen in der Cloud vernetzten Partner delegiert werden.

3D-gedruckte Modelle leicht gemacht

Der ebenfalls neue DentaMile Model-Workflow erméglicht die unkomplizierte Einbindung bereits vorhandener
Designsoftware. DentaMile connect Anwender kénnen so die Vorteile des validierten Model-Workflows ganz ein-
fach nutzen. Mit den neuen DentaMile Lab5 und Lab5 Pro Druckern lassen sich hohe Stlickzahlen auBerdem effizi-
ent produzieren. Dafiir bieten die Geréate eine besonders groe Bauplattform und die Option, mehrere Druckjobs
vollautomatisch nacheinander zu drucken.

3D-DRUCK

Labor und Praxis gut vernetzt: Design- und Druckauftrage vergeben und erhalten

Als Nutzer entscheiden Sie selbst, wie Sie mit DentaMile am digitalen Workflow teilhaben méchten — auch ohne
eigenen 3D-Drucker. Das Netzwerk der cloudbasierten Software DentaMile connect erlaubt es lhnen, sich ganz
einfach mit Partnern zu vernetzen, Design- und Druckauftrége zu delegieren oder zu erhalten. Der digitale Work-
flow bietet im DentaMile Netzwerk so auch neue Méglichkeiten fiir Geschéftsbeziehungen.

Passende Materialien und abgestimmte Hardware

Die DentaMile Workflows umfassen alle Komponenten fiir den dentalen 3D-Druck. Neben der DentaMile connect
Software gehéren dazu leistungsstarke 3D-Drucker, abgestimmte Nachbearbeitungseinheiten und hochwertige
Materialien: Fur Bleaching-Schienen zum Beispiel das flexible LuxaPrint Ortho Flex, flir Modelle das hochprazise
LuxaPrint Model. Das Ergebnis ist ein alltagstauglicher, validierter Workflow mit hoher Prozess-Sicherheit.

MEH
INFOS

gibt es auf

DENTAMILE.COM

DMG
Tel.: 0800 3644262
(Kostenfreies Servicetelefon)

www.dentamile.com

Infos zum
Unternehmen
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Praxisportrat

Moderne Kieferorthopadie
im Vintage-Mantel

Sich vor dem Besuch im Behandlungsraum noch einmal entspannt auf die Couch oder in den Sessel setzen, um
die Beine auszustrecken, ist sicherlich nicht etwas, was viele Patienten mit dem Besuch beim Zahnarzt verbin-
den. In der Praxis von Dr. Kai Kdppen und Tarik Al Saydali ist aber genau das méglich. Im ZAHNEVIERTEL —
Fachzahnarztpraxis fiir Kieferorthopadie — steht das Wohlbefinden der Patienten an erster Stelle. Das spiegelt
sich auch im Design wider — und das gefiel auch der Jury des ZWP Designpreises ,Deutschlands schonste
Zahnarztpraxis”, sodass die Mindener Praxis einen der vorderen Pléatze belegte.

Nadja Reichert

01

Check-in

Der Empfangs-
bereich erinnert
eher an eine
Hotel-Lobby

als an eine
Zahnarztpraxis.
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Praxisportrat

Is im Januar 2021 im Herzen der Stadt Min-

den - vor allem bekannt durch das Wasser-

straBenkreuz - die kieferorthopadische Pra-

xis ,ZAHNEVIERTEL" erdffnete, war dies das

Ende einer Reise, die 15 Jahre zuvor an der
Universitat Hamburg begann. Damals trafen Kai Képpen und
Tarik Al Saydali wahrend einer Einflihrungswoche des Zahn-
medizinstudiums zum ersten Mal aufeinander. ,Es entwi-
ckelte sich eine innige Freundschaft, die insbesondere wéh-
rend der Studienzeit so einige erinnerungswiirdige und
lustige Geschichten hervorgebracht hat”, beschreibt Kai
Képpen, heute Facharzt fiir Kieferorthopéadie, diese gemein-
samen Jahre. Aus dieser Freundschaft entstand schlieBlich
auch die Idee fur eine gemeinsame Praxis. ,Final wurde sie
2018 auf einer Party der alljahrlichen Jahrestagung der Deut-
schen Gesellschaft fiir Kieferorthopédie (DGKFO) per Hand-
schlag besiegelt”, erinnert sich Al Saydali. ,Da wir in der
gleichen Ausbilderpraxis in Neumiinster gelernt haben, war
uns von Beginn an klar, dass wir wussten, wie der jeweils an-
dere sowohl menschlich als auch fachlich tickt. Ein enormer
Vorteil, von dem wir beide tagtéglich profitieren.”

Alt und Neu stilvoll zusammengefiigt

Daher war auch das gemeinsame Ziel schnell klar: eine kiefer-
orthopadische Praxis, in der sich Patienten gerne aufhalten
und nicht von Angst begleitet werden. Deshalb wurde bei der
Gestaltung der Raumlichkeiten besonders viel Wert auf den
Empfangsbereich gelegt. Das bedeutete, weg von der stan-
dardisierten Arzt- oder Zahnarztpraxis und hin zum Aussehen
einer Lobby in modernen Hotels, in denen man gerne ein-
checkt. ,Geholfen hat uns dabei das Durchstébern diverser
Hotelwebsites sowie Wohndesignkataloge”, berichtet Al Say-
{Behandlung dali. ,So kam es, dass wir uns z.B. trotz Empfehlung gegen
Mundhygiene) eine Decke mit Rasterlochmuster entschieden, um keine
Héhe einzubiiBen. Wichtiger war es uns, die GroBzigigkeit
des Eingangsbereichs beizubehalten und den Patienten be-
reits beim ersten Schritt in die Praxis eventuell vorhandene
Vorbehalte oder auch Angste zu nehmen, in dem wir sie
durch die Aufmachung entsprechend lberraschen oder so-
gar ablenken.”

a Ziel war schnell klar: eine kiefer-
in der sich Patienten gerne
on Angst begleitet werden.”
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02

Kombination aus
moderner
Technik und
Vintage.

03

In goldener
Schrift steht auch
der Praxisname
im Empfangs-
bereich.

04

Die Behandlungs-
raume sind in
hellem WeiB
gehalten,
enthalten aber
auch die Holz-
elemente aus der
Ubrigen Praxis.

05+06
Gemiutliche
Sessel und zwei
Couchs laden
zum Entspannen
ein.

Diese Uberraschungen und Ablenkungen beginnen daher im
Empfangsbereich der insgesamt 500 Quadratmeter groBen
Praxis mit einem weitlaufigen Areal, das den Blick durch die
Fensterseite direkt auf den Tresen aus hellem Holz zieht. An
der Decke findet sich eine stilvolle Kombination aus moder-
nen Leuchtelementen und klassischen Lampen wieder. Ein
Kontrast, der sich durch die gesamte Praxis zieht. ,Wenn man
sich das Gebaude, in dem sich unsere Praxis befindet, von
auBen betrachtet, so erscheint es mit seinen groBen Fenster-
fassaden doch sehr modern. Sicherlich passt dies zu dem An-
spruch, den wir an uns und unser Fachgebiet haben”, erklart
Dr. Képpen. ,Allerdings wollten wir uns mit unserer Praxis,
die direkt im Zentrum der historischen Mindener Innenstadt
liegt, moglichst passend integrieren. Es sollte nicht abgeho-
ben wirken, sondern harmonisch und gleichzeitig vielleicht
auch etwas nostalgisch: eben passend zu den diversen teils
sehr alten und charmanten Altbauten, die sich um den alten
Marktplatz herum aufreihen.”

Moderne trifft auf Vintage: Ein Beispiel ist der Wartebereich.
Auch hier dominiert die moderne Glasfassade mit Blick auf
den Markt. Als Kontrast laden Sessel und zwei Couchs in klas-
sischem Stil und gedeckten Pastellténen zum Entspannen
ein. Ein weiteres Beispiel ist der Réntgenraum. Das moderne
Diagnostikgerat ist umgeben von einer Vintage-Tapete. Die
Praxis ZAHNEVIERTEL verkniipft damit dezente Sachlichkeit
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~Uns war es wichtig, nicht nur
eine weitere Praxis zu werden,
die ihren Wiedererkennungs-
wert, sei es lokal oder tber-
regional, ausschlieBlich anhand
der dort titigen Arzte fest-
macht.”

mit ,Wow-Effekten” sowie die Funktionalitat einer professio-
nellen Praxis mit einem hohen Maf3 an Wohnlichkeit. Auch der
Mundhygieneraum wirkt mit Mosaikfliesen, edlen Leuchten
und goldenen Armaturen hochwertig und erinnert eher an
die Einrichtung eines altehrwiirdigen Hotels als an eine Pra-
xis. ,Es wurde Wert auf Akzente gelegt, statt die Praxis génz-
lich in ein Museum zu verwandeln”, erlautert Al Saydali. ,Wir
finden, dieser Spagat ist uns soweit sehr gut gelungen, auch
wenn wir gestehen missen, dass nach knapp 15 Monaten seit
Eréffnung dies nach wie vor ein Prozess ist und wir — auch mit-
hilfe unseres Teams — hier und da immer noch mal wieder ein
paar Details erganzen oder austauschen.”

Liebe furs Detail

Details, die auch den Patienten ins Auge fallen, wie etwa die
goldene Schrift an den Wénden, die als Wegweiser zu den
Behandlungsraumen dienen, oder die schlichten Dekorations-
elemente im Wartebereich und dem Patienten-WC. Somit gibt
es im ,ZAHNEVIERTEL” immer wieder etwas Neues zu ent-
decken.

Der Name der Praxis hat ebenfalls eine Bedeutung. ,Uns war
es wichtig, nicht nur eine weitere Praxis zu werden, die ihren
Wiedererkennungswert, sei es lokal oder Uberregional, aus-
schlieBlich anhand der dort titigen Arzte festmacht”, betont
Al Saydali. ,Viel mehr wollten wir einen Namen schaffen,
der unseren Patienten im Kopf bleibt und mit dem sich unser
zukiinftiges Team identifiziert. ,Zahneviertel ist ein Wortspiel
in Anlehnung an das in der GroBstadt vorhandene ,Szene-
viertel'. Daran orientiert, haben wir auch die Praxis geplant
und gestaltet: einen Ort mit Wohlfiihlatmosphare und mit viel
Liebe firs Detail.”

07

Mit feinen
Akzenten wie
Mosaikfliesen
und hdngenden
Lampen werden
auch die
Mundhygiene-
raumlichkeiten
aufgewertet.
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Moderne Kieferorthopadie
ist digital

Gerade Letzteres spielt auch in der taglichen
Arbeit der Kieferorthopaden eine bestandige
Rolle. Im Rahmen der Behandlung geht es nicht
allein um die funktionellen Aspekte, die mit einer
idealen Zahn- und Kieferstellung einhergehen,
sondern auch um den &sthetischen Anspruch,
der beim Patienten immer mehr wachst. ,, Auch,
wenn wir uns dank unserer langjahrigen Ausbil-
dung Fachzahnérzte fiir Kieferorthopéadie nen-
nen dirfen, sollte man nicht vergessen, dass
eigentlich jeder Mensch, ob vom Fach oder Laie,
eine ziemlich genaue Vorstellung davon hat, was
fur ihn ein perfektes Lacheln bzw. eine ideal-
dsthetische Zahnstellung ausmacht oder be-
schreibt”, sagt Dr. Képpen. ,Selbst, wenn vom
durchschnittlichen Patienten oftmals primar
die Asthetik oder deren Fehlen als Makel wahr-
genommen wird, so ist diese doch meist auch
stark verzahnt mit der Funktion. Soll bedeuten:
Ein aufgeldster Engstand in der Unterkieferfront
ist hinsichtlich der Reinigungs- und Erhaltungs-
fahigkeit nicht nur vorteilhafter, sondern unter
Umstanden unabdingbar fir eine anschlieBende
konservierende oder prothetische Versorgung
beim Zahnarzt.”

Deshalb bietet das Behandlerteam moderne
Kieferorthopéadie an, die tiber Zahnspangen und
transparente Zahnschienen, Uber abdruckfreie
Therapien bis hin zu Kiefergelenkbehandlungen
und Sportzahnschutz reicht. Dabei kommt auch
viel Technik zum Einsatz. ,Die moderne Kiefer-
orthopadie zeichnet sich flr uns allen voran
durch die vielseitigen Méglichkeiten der Digitali-
sierung aus, ebenso wie das unglaublich breite
Spektrum an innovativen Behandlungsmitteln,
die auf dem Markt verfiigbar sind und von uns
immer haufiger parallel kombiniert werden”, sagt
Al Saydali. ,Haben wir damals in der Uni viel
Zeit mit dem aufwendigen Vermessen von Zahn-
breiten fur die Modellanalyse verbracht, findet
das heute auf Grundlage eines Scans praziser
und reproduzierbarer am Computer statt.”

Eng verzahnt mit diesen digitalen Prozessen ist
auch die Aligner-Behandlung. Im ,ZAHNEVIER-
TEL” werden die unsichtbaren Schienen u.a. auch
im eigenen Labor gefertigt. Auch komplexe kom-
biniert
Falle konnen simuliert, Fortschrittsbeurteilun-

kieferorthopadisch-kieferchirurgische

gen durch Uberlagerungen aktueller mit vorheri-

Praxisportrat
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Blick in die Praxis. |

»Die Digitalisierung ist mit
all ihren Annehmlichkeiten
aus unserer Praxis nicht
mehr wegzudenken.”

gen Intraoralscans verglichen oder Miniimplantate dreidimensional
geplant und mithilfe eigens modellierter Bohrschablonen passgenau
im Patientenmund inseriert werden. , Die Vorteile fiir uns: Es bleibt
alles in einer, namlich unserer, Hand und die geschiitzten Daten kon-
nen von Uberall abgerufen und bearbeitet werden”, betont Al Say-
dali. ,Die Digitalisierung ist mit all ihren Annehmlichkeiten aus un-
serer Praxis nicht mehr wegzudenken. Neben der Tatsache, dass
vormals komplexe Prozesse heute zeit-, ressourcen- und damit
auch umweltschonend (z.B. papierlos) umgesetzt werden kénnen,
schatzen auch unsere Patienten den Mehrwert einer komplett ab-
drucklosen modernen Behandlung. Wir bringen sie somit komfor-
tabler und auf Wunsch selbst nahezu unsichtbar ans Ziel.”

Auch das Behandlerteam hat sein Ziel erreicht: eine gemeinsame
Praxis, in der Form, Design und Funktionalitdt zusammenkommen.

Fotos: © Offenblende — Agentur fiir Fotografie GmbH,
Markus Braumann

ZAHNEVIERTEL
/Fachzahnarztpraxis
fiir Kieferorthopéadie
Scharn 1-5 - 32423 Minden
Tel.: +49 571 8891090

info@zaehneviertel.de
www.zaehneviertel.de
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Interview

. Ein schones Lacheln
hat viele Facetten”

Glickliche Patienten treiben Zahnmediziner in ihrer Arbeit an, jeden Tag ihr Bestes zu geben. Gerade am
Anfang der eigenen Karriere motiviert eine rundum gelungene Behandlung besonders. Fiir ZA Sulmaz
Mohammad war es der Motivator, sich der Asthetischen Zahnheilkunde zu widmen. Im folgenden Interview
spricht die Zahnarztin, die in der Berliner Praxis KU64 — die Zahnspezialisten tatig ist, tiber ihre Arbeit sowie
ihr soziales Engagement fiir Kinder und Jugendliche.

Nadja Reichert

rau Mohammad, Asthetische Zahnheilkunde
ist Ihr Spezialgebiet. Warum haben Sie ge-
rade diesen Bereich der Zahnmedizin ge-
wihlt und was war der Ausléser dafiir?
Tatsachlich war der Ausldser eine Patientin, die
nach ihrer Behandlung so gliicklich war, dass sie vor Freude
geweint hat. Die Patientin war jung, die mich tber das In-
ternet gefunden und einen sehr weiten Anreiseweg auf
sich genommen hat, um sich behandeln zu lassen. Sie
war aufgrund ihrer landlichen Wohnsituation lange nicht
mehr bei einem Zahnarzt gewesen. In ihrem Ort gab es nur

,Das war der Moment,
als ich merkte, dass ich
mit meinem Handwerk

Menschen sehr gliicklich

machen kann.”

eine Praxis, die es ihr aufgrund persénlicher Verstrickun-
gen unmdglich machten, sie zu besuchen. Zudem kam
noch ihre groBe Angst vor Zahnérzten hinzu. Es hatte sich
also eine sensible Situation aus Angst und Scham entwi-
ckelt. Umso gréBer war dann der Schritt, sich auBerhalb
der eigenen Stadt eine andere Praxis zu suchen. Die Pa-

tientin war unzufrieden mit ihrem Lacheln und hatte einige
altere Versorgungen, die behandlungsbedirftig waren.
Wir haben zusammen einen Gesamtplan erstellt und die
kompletten Frontzahne erneuert. Durch ein Bleaching,
Kronen und Veneers wurde ihre Zahnfarbe und -form ver-
andert. Die Patientin war nach der Fertigstellung so Uber-
waltigt, dass sie mich umarmt hat. Das war der Moment,
als ich merkte, dass ich mit meinem Handwerk Menschen
sehr gliicklich machen kann.

Wie kamen Sie in lhre gegenwiértige Praxis KU64 - die
Zahnspezialisten und was hat Sie generell nach Berlin
gezogen?

Ich komme urspriinglich aus Bremen, wo ich auch zwei
Jahre gearbeitet habe. Im Laufe der Zeit sind viele meiner
Freunde nach Berlin gezogen. Nach meiner Assistenzzeit
war ich bereit fur Veranderung und habe mich ebenfalls
dazu entschieden, nach Berlin zu ziehen. Uber Freunde
und Kolleginnen bin ich dann bei KU64 gelandet.

Bei lhren Behandlungen nutzen Sie digitale Techno-
logien (z.B. CEREC). Wo liegen fiir Sie die Vorteile der
Digitalen Zahnmedizin, vor allem fiir den &sthetischen
Bereich?

Die Vorteile der digitalen Technologie liegen fir mich in
der Zeitersparnis und dem Komfort fiir meine Patienten.
Diese erscheinen zu einer Sitzung und benétigen in der
Regel keinen Folgetermin flr einen Zahnersatz. Die Pa-
tienten sind sehr dankbar dafiir und wir erzielen &sthetisch
hochwertige und zufriedenstellende Ergebnisse. Die digi-
tale Technologie vereinfacht auBerdem vieles im Praxis-
alltag. Diese beginnt schon mit der Anamnese. Sie wird
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Interview

ZA Sulmaz
Mohammad bei
der Arbeit an
einer Patientin.

~Der wichtigste Aspekt fiir mich ist,
dass das Lacheln zur Person passt.”

bei uns auf einem Tablet ausgefillt und kann so in die
digitale Akte des Patienten eingefligt werden. Man spart
sich Zeit und Papier und hat bei Bedarf einen schnellen
Zugriff auf die Daten. Wenn man Behandlungen zu einem
bestimmten Zahn nachvollziehen mdchte, muss man nicht
mehr, wie friher, die ganze Akte durchsuchen. Durch ei-
nen Klick am Computer wird einem die Behandlung ange-
zeigt. Auch bei der Aufklarung spielen digitale Technolo-
gien inzwischen eine wichtige Rolle. Ich kann den Patienten
am Tablet Videos, digitale Fotos und Grafiken zeigen. All
das vereinfacht meinen Arbeitsalltag sehr und erhéht die
Zufriedenheit der Patienten.

Was zeichnet fiir Sie ein schénes Lacheln aus?

Ein schones Lacheln hat viele Facetten. Der wichtigste As-
pekt fiir mich ist, dass das Lacheln zur Person passt. Dafiir
muss es nicht unbedingt immer makellos sein. Deswegen
ist es so wichtig, die Patienten auch individuell zu betrach-
ten und keine 08/15-Versorgungen zu machen.

Sie sind nicht nur Zahnarztin, sondern auch ehrenamt-
lich als Wertebotschafterin fiir die Bildungsinitiative
~GermanDream” tatig. Wie sind Sie auf diese Initiative
aufmerksam geworden und wie kam das Engagement
zustande?

Eine gute Freundin und ihre Schwestern sind die Griinde-
rinnen dieser Bildungsinitiative und haben mich gefragt,
ob ich Lust hétte, Teil des Projekts zu werden. Ich habe
sofort zugesagt, weil ich meinen persénlichen ,German-
Dream” lebe und durch meinen familidren Rickhalt immer
die Chance und die Freiheit auf Bildung hatte. Das ist ab-
solut nicht selbstverstandlich. Nicht jeder hat dieses Pri-
vileg. Genau deswegen engagiere ich mich und helfe
Kindern und Jugendlichen, die nicht so viel Gliick hatten,
ihren ,GermanDream” zu leben.

Wie sieht lhre Arbeit bei ,GermanDream” aus?
Als Wertebotschafterin besuche ich Schulen oder andere
Bildungseinrichtungen. Ich spreche offen mit Kindern und
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Jugendlichen Uber wichtige gesellschaftliche The-
men. Im Mittelpunkt stehen oft aktuelle politische,
aber auch personliche Themen - quasi alles, was
den Schilern gerade wichtig ist. Das gibt ihnen ab-
seits des klassischen Schulunterrichts die Chance,
ihre Meinungen zu &uBern und teilweise auch den
emotionalen Gedanken freien Lauf zu lassen.

Lasst sich Ihr Engagement auch mit lhrem Beruf
als Zahnarztin verbinden?

In erster Linie kann ich mit meinem Beruf als Zahn-
arztin Uber ,GermanDream” Kindern und Jugend-
lichen ein Vorbild sein. Die Tatsache, dass ich einen
Migrationshintergrund habe und als Frau in diesem
Beruf arbeite, zeigt den Schilern haufig eine ganz
neue Perspektive. Viele haben Selbstzweifel oder
noch nie Uber diese Art von Beruf nachgedacht,
weil es sehr weit weg und damit véllig unrealistisch
erscheint. Zudem kann ich naturlich auch inhaltlich
helfen, indem ich mit Kindern und Jugendlichen
auch Uber wichtige medizinische Inhalte spreche.
Des Weiteren versuche ich vor allem, in meiner
Funktion als Asthetische Zahnarztin das oft ge-
glaubte Schonheitsideal zu relativieren, vor allem in
Zeiten, in denen Instagram und TikTok eine grof3e
Rolle im Leben dieser Jugendlichen spielen. AuBer-
halb dieser Wertedialoge stehen dadurch auch
OnIine-Kampagnen im Fokus von ,,GermanDream”,
die nicht nur politisch sind, sondern auch medizi-
nisch relevant. Dadurch bekommt man auch einen
anderen Zugang zu den Schilern. So sind z.B. auf
Instagram Aufklarungsvideos in verschiedenen
Sprachen zu medizinisch relevanten Themen, etwa
Impfungen, zu finden und fiir alle zugéanglich.

Welche Werte sind lhnen selbst besonders wich-
tig, die Sie auch vermitteln wollen?

Der Wert, der mir personlich am meisten bedeu-
tet, ist Freiheit. Meine Eltern stammen urspriing-
lich aus dem Iran, wo ganz andere Bedingungen als
in Deutschland existieren. Fur die Freiheit ihrer Kin-
der haben sie ein Land gewéhlt, das mir und mei-
nem Bruder viele Tlren geoffnet hat, die uns sonst
verschlossen geblieben wéren. Heute kénnen wir
privat und beruflich sein, wer wir wollen. Ich denke
oft daran, dass es flr uns auch hatte ganz anders
laufen kénnen. Dafir bin ich sehr dankbar. Diesen
Gedanken der Freiheit méchte ich vermitteln.

Frau Mohammad, vielen Dank fiir das Gespréach.
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Praxismanagement

Qualitatsmanagement:
Verpflichtung fiir

Zahnarztpraxen

Vorab eine wichtige Information: Laut Gesetz sind
Zahnarztpraxen verpflichtet, ein Qualitdtsmanage-
mentsystem (QM) nach der GBA-Richtlinie (Gemein-
samer Bundesausschuss) einzufihren. Die QM-
Richtlinie des GBA fordert allerdings kein spezielles
QM-System. Eine Zertifizierungspflicht besteht
nach wie vor nicht. Die Richtlinie beschreibt die
grundsétzlichen Anforderungen fir eine erfolg-
reiche Einfihrung und Umsetzung eines Qualitats-
managements. Sie beinhaltet die Rahmenbestim-
mungen, die gemeinsam fir alle Sektoren gelten.

Karin Letter

n vielen Bundeslandern werden schriftliche Befragungen
(Stichproben) und/oder Besuche von Gesundheitsam-
tern, Berufsgenossenschaft, Bezirksregierung oder den
Bundeszahnarztekammern durchgefihrt. Im Anschluss
einer schriftlichen Befragung erfolgt dann, meist kurze
Zeit spater, eine Begehung der entsprechenden Behorde vor
Ort. Werden bei der Begehung oder schon der Auswertung
des Fragebogens erhebliche Mangel festgestellt, kann jede
der oben benannten Behérden BuBgelder verhdangen oder
oft kostenintensive MaBnahmen anordnen. Hier gilt der
Grundsatz: ,,Unwissenheit schiitzt vor Strafe nicht.”

Ein funktionierendes und auf die jeweilige Praxis angepasstes
Qualitdtsmanagementsystem (QM) mindert das Risiko er-
heblich, von solchen Sanktionen betroffen zu werden. Des-
halb sollte ein QM-System keine Arbeitsbeschaffungsmaf-
nahme darstellen. Uberall im Internet gibt es kostenpflichtige
oder auch kostenfreie Mustervorlagen. Diese kénnen einen
ersten Uberblick liefern, sind aber nur dann eine Arbeits-
erleichterung, wenn sie auf die jeweilige Praxis und Situation
angepasst werden.

QM ist Teamarbeit, es reicht nicht, dass es von einer Beauf-
tragten erstellt wird. Sie benétigt hierbei Unterstiitzung aller
Beschéftigten aus allen Bereichen. Die Verantwortung des
erstellten QM-Systems trégt die Praxisleitung und kann nicht
delegiert werden.
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Qualitatsliicken schlieBen

Der erste Schritt in Richtung eines effektiven Qualitats-
managements besteht darin, bei allen Mitarbeitern ein
Qualitatsbewusstsein zu wecken und in der Definition
dessen, was unter ,Qualitét in der zahnérztlichen Praxis”
Uberhaupt verstanden werden soll. Dies sind Fiihrungs-
aufgaben - der Zahnarzt erldutert im Teammeeting die
Bedeutung der Qualitat fiir die Existenz der Praxis und
richtet sein Qualitdtsmanagement stets an der Praxis-
vision, seinen Zielsetzungen und vor allem an den Patien-
tenerwartungen aus. Schriftliche Befragungen (sind ein
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Praxismanagement

.Der erste Schritt in Richtung

eines effektiven Qualitatsmanage-
ments besteht darin, bei allen
Mitarbeitern ein Qualitatsbewusst-
sein zu wecken und in der Definition
dessen, was unter ,Qualitat in der
zahnarztlichen Praxis’ liberhaupt
verstanden werden soll.”

Pflichtmodul im QM) und regelmaBige Gesprache mit den
Patienten helfen ihm, diese Erwartungen genau kennenzu-
lernen. Auf dieser Basis werden alle Praxisablaufe einem
Qualitétscheck (IST-Analyse erstellt) unterzogen, um daraus
Aktivitaten und MaBBnahmen abzuleiten, die helfen, den an-
gestrebten Qualitatsstandard zu erreichen. Letztendlich
definiert der Zahnarzt einen gewlinschten Qualitéts-Soll-
Zustand, um ihn mit dem Qualitats-Ist-Zustand abzugleichen
und den Licken auf die Spur zu kommen, die durch geeig-
nete MaBnahmen geschlossen werden missen.

Kosten und Zeitaufwand fir die Einflihrung
eines QM-Systems

Um einen Mitarbeiter ausbilden zu lassen (Investition:

ca. 2.000 bis 8.000 Euro), gibt es viele Méglichkeiten,

von akkreditierten Stellen sowie Workshops von
Depots oder Herstellerfirmen. Dabei wird in einem
Tagesworkshop nicht ein komplettes QM-System in
eine Zahnarztpraxis implementiert. Workshops kénnen
unterstiitzend hilfreich sein, aber nicht als Ausbildungs-

gang zur QM-Beauftragten:

- Zeitlicher Aufwand fir den Mitarbeiter (Qualitdtsmanage-
mentbeauftragter), ca. acht bis zwdIf Monate.

- Sollten Sie eine Zertifizierung anstreben, fallen weitere In-
vestitionen fir ein externes Unternehmen an, im ersten
Jahr ca. 2.500 bis 3.100 Euro je nach PraxisgréBe fir
die Erstzertifizierung. Die Uberwachungsaudits in den
beiden Folgejahren liegen ca. bei 1.200 bis 1.700 Euro
und fur die Rezertifizierung im vierten Jahr bei ca. 1.700
bis 1.900 Euro. Hier kommt es auch auf die PraxisgréBe und
Anzahl der Mitarbeiter an.

Die Qualitatsbrille des Patienten aufsetzen
Um die Qualitatserwartungen der Patienten in Erfahrung zu

bringen, nutzt der Zahnarzt Patientenbefragungen. Diese
sollten dem Patienten auf jeden Fall die Méglichkeit eréff-
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nen, Grinde fir seine Unzu-

friedenheit anzugeben. Eine

Skalierung der Antworten etwa

durch das Schulnotensystem

oder eine sonstige Notengebung

geniigt nicht. Besser ist es, wenn der

Patient seine Bewertung detailliert begrin-

den und Ursachen fir seine Unzufriedenheit ausformulieren
kann: ,Sind Sie mit den Beratungsgesprachen in der Praxis
zufrieden?” — diese geschlossene Frage ist zu unspezifisch.
Aussagekraftiger ist es, wenn der Patient darstellt, warum er
unzufrieden ist.

Der groBBe Vorteil: Der Zahnarzt erhélt so Hinweise, welche
Praxisprozesse Zufriedenheit und Begeisterung bzw. Unzu-
friedenheit in den Bereichen erzeugt, die dem Patienten
wichtig sind. Indem er sich die Qualitatsbrille des Patienten
aufsetzt, kann er diejenigen aus Patientensicht entscheiden-
den Qualitatsmerkmale entwickeln, welche aktuell Unzufrie-
denheit hervorrufen.

Qualitatsbriefkasten aufstellen

Eine Alternative, um von den Patienten Vorschldge zur Qua-
litdtsverbesserung zu erhalten, ist der Qualitatsbriefkasten.
Dazu liegen Zettel im Wartezimmer oder am Eingangs-
bereich aus, die der Patient ausflllen kann. Es geht dabei
nicht nur um Bewertungen. Natirlich wére auch das eine
Moglichkeit, um Patientenmeinungen zu erhalten, etwa
durch Fragen mit mehreren Ankreuzméglichkeiten. Aber
der Qualitatsbriefkasten will mehr: Er soll die Patienten ani-
mieren, ausflhrlichere Vorschlége zu formulieren, die z.B.
zur Verbesserung der Arbeitsabldufe und der Patientenori-
entierung beitragen. So ist es mdglich, die Erwartungen
und Wiinsche der Patienten zu erheben.




Praxismanagement

Die Einfiihrung eines Qualitatsmanagementsystems in der Zahnarztpraxis

Womit fange ich an und womit hére ich auf? Neh-
men Sie sich die QM-GBA-Richtlinie zur Hand und
erstellen Sie anhand dieser einen MaBnahmenplan
(Fahrplan). Hier ein paar Anregungen:

1. Welche der oben aufgefihrten Punkte, die ge-
gebenenfalls auch bei einer Begehung gefor-
dert werden, erfiillen Sie schon?

2. Welche gesetzlichen Anforderungen sind noch
relevant fir Sie?

3. Ist es sinnvoll, vielleicht eine Mitarbeiterin im
Bereich Qualitdtsmanagement ausbilden zu las-
sen? Wenn ja, wo?

4. Wann und wie kann ich der Mitarbeiterin, die das
Qualitatsmanagement in der Praxis umsetzt, die
erforderliche Zeit erméglichen? Eine Umsetzung
wéhrend des Praxisablaufs ist nicht moglich.

5. Wie schatze ich den Aufwand fiir die QM-Einfuh-
rung ein?

6. Wer priift das QM-System auf Vollstandigkeit
(Konformitat)?

7. Wer fuhrt eine IST-Analyse in der Praxis durch
und welche Dokumente gibt es vielleicht schon?

8. Wer aus meinem Praxisteam hat Interesse, ein
QM-System einzuflihren?

Karin Letter

S5medical management GmbH
MatthiasstraBe 33a

41468 Neuss

Tel.: +49 2131 1331166
info@5medical-management.de
www.5medical-management.de
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Infos zur Autorin

Wird das QM-System mit Ausbildung (Pra-
xismitarbeiter), ohne Ausbildung oder mit
externer Hilfe umgesetzt?

Méchte ich Schulungsanbieter oder externe
QM-Berater eruieren? Bei einem externen QM-
Berater sollten unbedingt Referenzen eingeholt
werden.

Welche zeitlichen Ressourcen sind fiir die Praxis-
mitarbeiter (QMB) einzuplanen?

Wer arbeitet aus welchem Bereich zu?

Welches Design sollen die QM-Dokumente ha-
ben? Wie soll z. B. die Kopf- und FuBzeile gestal-
tet sein oder wo kommt das Praxislogo hin, so-
fern eins vorhanden ist? Sollte kein Praxislogo
vorhanden sein, dann sollte unbedingt der Pra-
xisname in die Kopfzeile eingebunden werden.
Sollen die QM-Dokumente auf dem Praxis-
computer abgelegt oder soll ein QM-Programm
angeschafft werden?

Legen Sie sich Meilensteine fest, bis wann was
umgesetzt sein soll.

Legen Sie sich eine Checkliste fir wieder-
kehrende jahrliche Aufgaben an. Das bedeutet,
wann welches Dokument aktualisiert werden
muss und wann welche Prifung ansteht.

etic dentistry 2/22
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. Weitere Infos: P i
-, Deutsche Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin e

" HolbeinstraRe 29, 04229 Leipzig, Deutschlan X
|| Tel: +49 341 48474-202, Fax: +49 34 48 0

info@dgkz.info, www.dgkz.com J

Die Deutsche Gesellschaft fir Kosmeti-
sche Zahnmedizin e.V. stellt allen aktiven
Mitgliedern eine kostenlose individuelle
Mitglieder-Homepage auf ihrer Webseite
www.dgkz.com zur Verfligung, uber die
der Patient per Link mit der Praxis-Home-
page verbunden wird.

Profitieren Sie von einer starken Gemein-
schaft, die durch Offentlichkeitsarbeit
auch Ihr Praxismarketing unterstutzt.
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ANZEIGE

Lesen Sie kostenlos ,cosmetic dentistry” -
die qualitativ auBergewohnliche Mitglieder-
zeitschrift informiert Sie Uber alle relevanten
Themen der Kosmetischen Zahnmedizin.
Auch als E-Paper mit Archivfunktion auf
www.zwp-online.info verfligbar.

Besuchen Sie die Jahrestagungen der
DGKZ und nutzen Sie die fir Mitglieder
ermaligten Teilnahmegebihren.

Nutzen Sie die Vorteile der
Mitgliedschaft in der DGKZ
und treten Sie jetzt dieser
starken Gemeinschaft bei!
Die einfache bzw. passive
Mitgliedschaft kostet 200 €,
die aktive Mitgliedschaft
300 € jahrlich. Fir Studen-
ten ist die Mitgliedschaft
kostenfrei.




Deutsche Gesellschaft fiir
Kosmetische Zahnmedizin

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in der
Deutschen Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin e.V.
Holbeinstralle 29, 04229 Leipzig, Deutschland, Tel.: +49 341 48474-202, Fax: +49 341 48474-290

Prasident: Dr. Martin Jorgens

Generalsekretar: Jorg Warschat LL.M.

Name Vorname

Strale PLZ, Ort

Telefon Fax Geburtsdatum

E-Mail-Adresse

Kammer, KZV-Bereich

Besondere Fachgebiete oder Qualifikationen

Sprachkenntnisse in Wort und Schrift

Jahresbeitrag 200,-€ O

Leistungen wie beschrieben

Jahresbeitrag 300,-€ O
Leistungen wie beschrieben
zusatzlich: 1. personalisierte Mitgliedshomepage

2. Stimmrecht

Assistenten mit Nachweis erhalten 50% Nachlass auf den Mitgliedsbeitrag O
Studenten mit Nachweis erhalten eine kostenfreie Mitgliedschaft O

Jahresbeitrag 500,-€ [

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE67272700001208450
Mandatsreferenz: wird separat mitgeteilt

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

Hiermit ermachtige ich die Deutsche Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin e.V. widerruflich, Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Deutschen Gesellschaft fiir Kosmetische Zahnmedizin e.V.
auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Vorname, Name (Kontoinhaber)

Strale PLZ, Ort
BAN __ |\
BIC___ Kreditinstitut

Datum Unterschrift
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Events

6* Annual Meeting of ISMI
24./25. Juni 2022

Veranstaltungsort: Berlin
Tel.: +49 341 48474-308
Fax: +49 341 48474-290

STATE OF THE ART
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www.ismi-meeting.com

International
Blood Concentrate Day
16. September 2022

Veranstaltungsort: Frankfurt am Main E E
Tel.: +49 341 48474-308
Fax: +49 341 48474-290

INTERNATIONAL

BLOOD CONCENTRATE

www.bc-day.info

Leipziger Forum
fiir Innovative Zahnmedizin
16./17. September 2022
Veranstaltungsort: Leipzig

Tel.: +49 341 48474-308

Fax: +49 341 48474-290

www.leipziger-forum.info

Seminar Hygiene
17. September (Leipzig)
01. Oktober (Berlin)

14. Oktober (Miinchen)
Tel.: +49 341 48474-308

Fax: +49 341 48474-290

oM Dokumentation Hygiene

®

www.praxisteam-kurse.de

Hamburger Forum
fiir Innovative Implantologie
28./29. Oktober 2022

Veranstaltungsort: Hamburg E' E
Tel.: +49 341 48474-308 . H
Fax: +49 341 48474-290 E

www.hamburger-forum.info

weitere Veranstaltungen
www.oemus.com

a2

Erscheinungsweise/Bezugspreis

cosmetic dentistry — Magazin fiir innovative
Zahnmedizin - Info der Deutschen Gesell-
schaft fir Kosmetische Zahnmedizin e.V. er-
scheint 4x jéhrlich. Der Bezugspreis ist fiir
Mitglieder tUber den Mitgliedsbeitrag in der
DGKZ abgegolten. Einzelheft 10€ ab Verlag
zzgl. gesetzl. MwSt. und Versandkosten. Jah-
resabonnement im Inland 44 € ab Verlag inkl.
gesetzl. MwSt. und Versandkosten. Kindi-
gung des Abonnements ist schriftlich 6 Wo-
chen vor Ende des Bezugszeitraumes mdg-
lich. Abonnementgelder werden jéhrlich im
Voraus in Rechnung gestellt. Der Abonnent
kann seine Abonnementbestellung innerhalb
von 14 Tagen nach Absenden der Bestellung
schriftlich bei der Abonnementverwaltung wi-
derrufen. Zur Fristwahrung gentgt die recht-
zeitige Absendung des Widerrufs (Datum des
Poststempels). Das Abonnement verlangert
sich zu den jeweils giiltigen Bestimmungen
um ein Jahr, wenn es nicht 6 Wochen vor Ende
des Bezugszeitraumes gekiindigt wurde.

Editorische Notiz

Wir bitten um Verstdndnis, dass aus Griin-
den der Lesbarkeit auf eine durchgéngige
Nennung der Genderbezeichnungen verzich-
tet wurde. Selbstverstandlich beziehen sich
alle Texte in gleicher Weise auf alle Gender-
gruppen.

Verlags- und Urheberrecht

Die Zeitschrift und die enthaltenen Beitrage
und Abbildungen sind urheberrechtlich ge-
schiitzt. Jede Verwertung ist ohne Zustimmung
des Verlegers und Herausgebers unzulassig
und strafbar. Dies gilt besonders fir Vervielfal-
tigungen, Ubersetzungen, Mikroverfilmungen
und die Einspeicherung und Bearbeitung in
elektronischen Systemen. Nachdruck, auch
auszugsweise, nur mit Genehmigung des Ver-
lages. Bei Einsendungen an die Redaktion wird
das Einversténdnis zur vollen oder auszugswei-
sen Verdffentlichung vorausgesetzt, sofern
nichts anderes vermerkt ist. Mit Einsendung
des Manuskriptes gehen das Recht zur Verof-
fentlichung als auch die Rechte zur Uberset-
zung, zur Vergabe von Nachdruckrechten in
deutscher oder fremder Sprache, zur elektroni-
schen Speicherung in Datenbanken, zur Her-
stellung von Sonderdrucken und Fotokopien
an den Verlag tber. Fir unverlangt eingesand-
te Biicher und Manuskripte kann keine Gewahr
libernommen werden. Mit anderen als den re-
daktionseigenen Signa oder mit Verfasserna-
men gekennzeichnete Beitrdge geben die Auf-
fassung der Verfasser wieder, die der Meinung
der Redaktion nicht zu entsprechen braucht.
Der Verfasser dieses Beitrages tragt die Ver-
antwortung. Gekennzeichnete Sonderteile und
Anzeigen befinden sich auBerhalb der Verant-
wortung der Redaktion. Fir Verbands-, Unter-
nehmens- und Marktinformationen kann keine
Gewshr Ubernommen werden. Eine Haftung
fur Folgen aus unrichtigen oder fehlerhaften
Darstellungen wird in jedem Falle ausgeschlos-
sen. Die Wiedergabe von Gebrauchsnamen,
Handelsnamen, Firmennamen, Warenbezeich-
nungen und dergleichen in dieser Zeitschrift
berechtigt auch ohne besondere Kennzeich-
nung nicht zu der Annahme, dass solche Na-
men und Bezeichnungen im Sinne der Waren-
zeichen- und Warenschutzgesetzgebung als
frei zu betrachten seien und daher von jeder-
mann benutzt werden dirfen. Gerichtsstand
ist Leipzig.

cosmetic dentistry 2/22

Impressum

Herausgeber
Deutsche Gesellschaft fur
Kosmetische Zahnmedizin e.V.

Verleger
Torsten R. Oemus

Verlag

Oemus Media AG
HolbeinstraBe 29

04229 Leipzig

Tel.: +49 341 48474-0

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

IBAN: DE20 8607 0000 0150 1501 00
BIC: DEUTDE8LXXX
Deutsche Bank AG, Leipzig

Aufsichtsrat
RA Jorg Warschat LL.M. (Vorsitzender)

Vorstand
Ingolf Débbecke (Vorsitzender)
Dipl.-Betriebswirt Lutz V. Hiller

Chairman Science & BD
Dipl.-Pad. Jiirgen Isbaner

Projekt- und Anzeigenleitung
Stefan Reichardt

Tel.: +49 341 48474-222
reichardt@oemus-media.de

Chefredaktion

Katja Kupfer

Tel.: +49 341 48474-327
kupfer@oemus-media.de

Redaktionsleitung

Nadja Reichert, M.A.

Tel.: +49 341 48474-102
n.reichert@oemus-media.de

Produktionsleitung
Gernot Meyer

Tel.: +49 341 48474-520
meyer@oemus-media.de

Korrektorat

Frank Sperling

Tel.: +49 341 48474-125
Marion Herner

Tel.: +49 341 48474-126

Art Direction und Layout
Dipl.-Des. (FH) Alexander Jahn
Tel.: +49 341 48474-139
a.jahn@oemus-media.de

Abonnement

Sylvia Schmehl

Tel.: +49 341 48474-201
s.schmehl@oemus-media.de

Druck
Silber Druck oHG

Otto-Hahn-StraBe 25
34253 Lohfelden

‘ cosmetic
dentistry

Magazin fir innovative Zahnmedizin

www.cd-magazine.de



INTERNATIONAL e s
BLOOD CONCENTRATE
DAY

16. September 2022
Frankfurt am Main — Radisson Blu Hotel

Jetzt

Wissenschaftliche Leitung: dn mel den!
Prof. Dr. Dr. Dr. Shahram Ghanaati/
Frankfurt am Main
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INVIS IS
der nachste

Schritt fur
lhre Praxis

Treten Sie einin eine neue Ara der Zahnmedizin.

Das speziell fir Zahnarzte entwickelte Invisalign Go System soll es
Ihnen ermdoglichen, Ihren Patienten umfassendere Behandlungsplane
mit minimalinvasiven Eingriffen anzubieten.

Aus diesem Grund lohnt es sich mehr als je zuvor zu Uberdenken, wie
Ihre Patienten vom Invisalign System in lhrer Praxis profitieren konnten.

° Erfahren Sie mehr unter www.invisalign-go.de

invisalign go

align
Align Technology Switzerland GmbH, Suurstoffi 22, 6343 Rotkreuz, Schweiz

© 2022 ALIGN TECHNOLOGY, INC. ALLE RECHTE VORBEHALTEN. ALIGN, INVISALIGN, das INVISALIGN Logo und ITERO sowie weitere Bezeichnungen sind Handels- bzw. Dienstleistungsmarken von
Align Technology, Inc. oder seiner Tochtergesellschaften bzw. verbundenen Unternehmen, die in den USA und/oder anderen Landern eingetragen sein kénnen.



