Periimplantitis und Lasereinsatz als

zentrale Themen

37. Internationaler Jahreskongress der DGZI in Dusseldorf

Dr. Georg Bach/Freiburg im Breisgau

m  DieWurzel derImplantologie liegt in der Prothetik®,
dies das Er6ffnungswort des Prasidenten der DGZI, Dr.
Friedhelm Heinemann, der mit seinem Statement auch
zur noch jungen Kooperation mit der DGZPW, Deutsche
Gesellschaft fiir Zahnarztliche Prothetik und Werkstoff-
kunde, Uberleitete.Hier konnte Heinemann deren Prasi-
denten Herrn Prof. Reiner Biffar begriiRen. Dieser liel3 es
sich nicht nehmen, ein Grulwort zu sprechen., Wir wol-
len eine grollere Familie werden®, so das Credo des
DGZPW-Prasidenten, der das Auditorium auch zur 4o0.
Jahrestagung dieser Fachgesellschaft nach Eisenach
einlud.

Workshops am ersten Kongresstag

WiebeiderDGZInahezuzurTradition geworden,warder
Vormittagdesersten Kongresstages den\Workshops ge-
widmet. Hier stand den Teilnehmerinnen und Teilneh-
mern eine wahre Flut hoch attraktiver Veranstaltungen
zur Verfugung, stellvertretend seien hier zwei Work-
shops vorgestellt:

Sanfte Implantologie

Uber ,Sanfte Implantologie“ sprachen aus Magdeburg
Frau Prof. Dr. Dr. Brigitte Kénig und Dr. Rolf Briant (K6In)
mit dem Schwerpunkt der Darstellung von , Techniken
zur signifikanten Verkiirzung der Regenerations- und
Heilzeiten“. Prof.K6nig und Dr.Briant stellten ein synop-
tisches Gesamtkonzeptin Form eines molekularbiologi-
schen ManagementszurOptimierungderKnochenund
Weichgewebsregeneration, welches seit geraumer Zeit
unterdemTitel, Sanfte Implantologie” prasentiert wird.
Ziel dieses Konzeptes ist die Aktivierung der mitochon-
dralen Aktivitat zur Erzielung einer erhohten Regenera-
tion und Heilungsrate in Form eines fest beschriebenen
Operationsprotokolls, zu dem auch die Einnahme von
Substanzen gehdrt. Frau Professor Konig konnte Uber
signifikant verkiirzte Einheilungszeiten von Implanta-
ten, die teilweise 60 % unter den Werten bei konventio-
nellemVorgehen liegen, berichten.Ein weiterer Vorteil -
soKonig—istderhohe Patientenkomfort beidemvonihr
beschriebenen Vorgehen.
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Professionelle Abformnahme

Ein Referentenduo, aus dem nahen Osterreich kom-
mend, gestaltete in Form von Herrn Prof. Dr. Dr. Herbert
Dumfahrt (Universitat Innsbruck) und AAD Dipl.-Zahn-
techniker Martin Lampl einen weiteren Workshop. lhr
Ziel: ,Prazision in der Implantatprothetik — entschei-
dende klinische und labortechnische Schritte.“ Das
osterreichische Referentenduo praferierte fuir die Abfor-
mung implantologischer Arbeiten ein additionsvernet-
zendesSilikonderFa.Coltene/Whaledent.Anhandeines
in bewegten Bildern dokumentierten Patientenfalles
konnte das offene und das geschlossene Vorgehen dar-
gestellt werden, wobei die Referenten jeweils die Arbei-
ten ihres Fachbereiches darstellten. Erganzende Aus-
flhrungen wurden von den Osterreichischen Referen-
tenzudemim Podium ,Implantatprothetik”imRahmen
des wissenschaftlichen Programms gegeben.

Wissenschaftliches Programm

Ultrahydrophile und BMP-2-beschichtete Implantate

Quasiein Heimspiel fir den ersten Referenten —Prof. Dr.
Jurgen Becker, an der Dusseldorfer Universitatsklinik
forschend und lehrend, sprach Uber die Bedeutung
ultrahydrophiler und BMP-beschichteter Implantat-
oberflachen. Ausgehend von den Erkenntnissen der
skandinavischen Forschungsgruppen um Brdnemark
und Lindhe,die eine moglichst raue Oberflache forder-
ten,leitete Beckerzu den Forschungsergebnissen seiner
eigenen Klinik Uber. Hierbei wies der Dusseldorfer Chi-
rurg vor allem der Hydrophilie von Implantatoberfla-
chen,wiediese beider SLActive Oberflache der Fa.Strau-
mann verwirklicht wurden, groe Aufmerksamkeit
zu.Durch ein Verkleben des intraoperativ entstandenen
Koagulums an der ultrahydrophilen Oberflache und ei-
ner frithen Organisation kann bereits am siebten post-
operativen Tag eine Besiedlung des Implantates mit
Osteoblastenfestgestelltwerden,diekndcherneEinhei-
lung ist am vierzehnten postoperativen Tag bereits ab-
geschlossen. Ein weiterer, nach Beckers Ansicht hochin-
teressanter Denkansatz, ist die Beschichtung von Im-
plantaten mit BMP-2.Die mit demWachstumsfaktor be-
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