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Parlamentarischer Abend
der DG PARO -

Wie bekommen wir die
Parodontitis in den Griff?

. Der Vorstand der Deutschen Ge-
sellschaft fiir Parodontologie (DG
PARO) hatte im September Gesundheits-
politiker des Bundestages sowie Repra-
sentanten aus Forschung, Arzteschaft
und Gesetzlichen Krankenkassen zu ei-
nem Parlamentarischen Abend einge-
laden. Ziel war ein offener Dialog tiber
die Verbesserung der Behandlungsreali-
tat von Parodontitis vor dem Hinter-
grund einer steigenden Prdvalenz. In ei-
ner konstruktiven Diskussion wurden
verschiedene Ursachen des eklatanten
Mangels an parodontaler Behandlung
identifiziert sowie erste Losungsansitze
skizziert. Als mogliche Faktoren bei der
Verbesserung der Behandlung wurde ei-
ne bessere parodontologische Ausbil-
dung der Zahnirzte, die wirksame Auf-
klarung und Mitarbeit von Patienten
sowie eine Anpassung des GKV-Leis-
tungskatalogs identifiziert. Die Politiker

der Regierungsparteien beteuerten ihre
Unterstiitzung bei der Verbesserung der

parodontologischen Versorgung und se-
hen die Anliegen der DG PARO im Ein-
klang mit den zentralen gesundheitli-
chen Handlungsfeldern der Regierung
yPrivention” und ,Demographischer
Wandel”.

Missverhaltnis zwischen
Bedarf und Behandlung

Prof. Dr. Peter Eickholz, Prasident der DG
PARO, wies in seinem einleitenden Vor-
trag auf die dramatische Unterversor-
gung der Bevolkerung in Deutschland
hin: , Wir haben die Parodontitis nicht
im Griff. Nach konservativen Schétzun-
gen stehen etwa 8 Millionen behand-
lungsbediirftige, schwere Félle von Par-
odontitis nur 980.900 abgerechnete Be-
handlungen gegeniiber. Vor allem idltere
Menschen sind betroffen, etwa 40 % der
Senioren weisen eine schwere Form der
Parodontitis auf.” Ein wesentliches

Abbildung 1 (v.l.n.r.): K. Worch, DG PARO; P. Eickholz, DG PARO; M. Kleinebrinker, GKV-Spit-
zenverband, U. Maier, KZV BW; D. Oesterreich, BZAK; E. Irlstorfer, CDU/CSU; D. Heidenblut, SPD,

T. Kocher, DG PARO.
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Problem, so Prof. Eickholz, sei die
schwierige Fritherkennung der Parodon-
titis. ,Die Parodontitis ist hinterhiltig,
sie schleicht sich an und ist anfangs
kaum zu bemerken.”

Aufwertung der Parodonto-
logie in der Ausbildung

Laut Prof. Dr. Thomas Kocher vom Uni-
versitdtsklinikum Greifswald hat sich
die Mundgesundheit in den letzten Jah-
ren verbessert. Die Ursache dafiir lage im
Fokus auf Karies in Ausbildung und Be-
handlung. Der Zahnhalteapparat finde
hingegen wenig Beachtung, auch wenn
Parodontitis, so Prof. Kocher, genau wie
Karies fiir 30 % der Zahnverluste verant-
wortlich sei. ,Um schwere dentale Er-
krankungen weiter zurtickzudriangen,
brauchen wir eine konsequente Par-
odontalbehandlung. Bei parodontal
leicht beschddigten Zdhnen kénnen oh-
ne groflen Aufwand grof3e Erfolge erzielt
werden. Die parodontologische Ausbil-
dung muss deshalb verbessert werden.
Nur wenn das Know-how vorhanden ist,
wird kompetent behandelt. Letztend-
lich wird eine verdnderte Ressourcen-
allokation im Gesundheitssystem — von
Restauration zu Parodontologie — not-
wendig sein”, so Prof. Kocher.

Aufklarung und Mitarbeit
von Patienten fordern

Dr. Ute Maier, Vorsitzende des Vorstands
der Kassenzahnirztlichen Vereinigung
Baden-Wiirttemberg (KZV BW) bemén-
gelte, dass im derzeitigen GKV-System der
Fokus immer noch auf der Reparatur an-
statt der Pravention liege. Sie machte u.a.
dies und den eingeschrénkten finanziel-
len Spielraum als Teilursachen fiir die Un-
terversorgung aus. Die fiir die Patienten
kaum wahrnehmbaren Symptome und
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damit einhergehend ein geringes Krank-
heitsbewusstsein sowie eine mangelnde
Mitarbeit seien aber auch wesentliche
Faktoren, die eine gute Versorgung er-
schweren. ,Wir miissen uns deshalb fra-
gen, welche parodontalen Behandlungen
uberhaupt finanzierbar sind und wie wir
die konstante Mitarbeit der Patienten be-
werkstelligen konnen*, erkldrte Dr. Maier.

Behandlungsrichtlinie und
Leistungskatalog iiberdenken

Dr. Michael Kleinebrinker, im Spitzenver-
band der Gesetzlichen Krankenversiche-
rungen (GKV) fiir vertragszahnarztliche
Versorgung zustdandig, konstatierte wie
seine Vorredner eine Diskrepanz zwi-
schen parodontalem Behandlungs-
bedarf und tatsichlicher Behandlung.
Fur die Zukunft, so Dr. Kleinebrinker, sei
es wichtig, ein Bewusstsein fiir Ursachen
und Folgen der Parodontitis zu schaffen.
Gleichzeitig miisse aber auch das Thera-
piekonzept zur Behandlung von Par-
odontalerkrankungen im  Gemein-
samen Bundesausschuss (G-BA) entlang
der vorgegeben Bewertungskriterien ge-
prift und der Leistungskatalog gegebe-
nenfalls angepasst werden. Dr. Kleine-
brinker verwies in diesem Zusammen-
hang auf einen entsprechenden Priifan-
trag der Patientenvertreter im G-BA.
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23.10. - 25.10.2014, Miinchen
Bayerische Landeszahndrztekammer und
Kassenzahnérztliche Vereinigung Bay-
erns

Thema: ,Zahn trifft Medizin - Zahne und
Kiefer im Netzwerk des Korpers”
Auskunft: www.bayerischer-
zahnaerztetag.de

24.10. - 25.10.2014, Bonn

young dentists

Thema: ,Der Weg in die eigene Zahnarzt-
praxis — Die Selbststandigkeit: Von der ers-
ten Idee bis zur Umsetzung; Parodontolo-
gie”

Auskunft: www.young-dentists.de

Die Regierungsparteien
setzen ganz auf Pravention

Die Reprédsentanten der Regierungspar-
teien zeigten sich in Problemanalyse
und Losungsansdtzen grundsitzlich ei-
nig. Erich Iristorfer, Bundestagsabgeord-
neter fiir die CDU/CSU, forderte vor
dem Hintergrund einer alternden Ge-
sellschaft die Fokussierung auf friihe Ri-
sikoaufkldarung, addquate Ausbildung
des medizinischen Fachpersonals und
Priventionsmafinahmen, insbesondere
in der Parodontologie. ,Ich bin davon
uberzeugt, dass durch Gesundheitsfor-
derung und Pravention die Krankheits-
kosten gesenkt werden konnen und die
Eigenverantwortung der Menschen ge-
starkt wird”, bekundet der CSU-Abge-
ordnete.

Auch Dirk Heidenblut, Mandatstrager
der SPD, setzt auf Patientenaufklarung
und Pravention, wobei der verinderten
Wahrnehmung der Parodontitis eine
entscheidende Rolle zukame. ,Kam-
pagnen und Informationen, die Be-
wusstsein fiir Zusammenhdnge schaf-
fen, gerade im Bereich Zahn- und Mund-
gesundheit, sind ein wichtiges Mittel.
Etwaige Kampagnen konnten mit dem
neuen Praventionsgesetz, das wir fiir
Anfang dieser Legislaturperiode ins Au-
ge gefasst haben, einen wichtigen Im-
puls setzen.” Beide Bundestagsabgeord-

25.10.2014, Mainz

38. Jahrestagung des Arbeitskreises fiir
Forensische Odontostomatologie (AKFOS)
Auskunft: Prof. Dr. Rudiger Lessig, Institut fur
Rechtsmedizin, Halle/Saale, www.akfos.com

01.11.2014, Dresden

Gesellschaft fir Zahn-, Mund- und Kiefer-
heilkunde Dresden e.V. (GZMK)

Thema: ,Prothetik des 21. Jahrhunderts”
Auskunft: www.gzmk-dresden.de, Kati
Eisele, Tel.: 0351 4582712

06.11. - 08.11.2014, Frankfurt
Deutsche Gesellschaft fiir Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde (DGZMK)

Thema: ,Praventionsorientierte Therapie-
konzepte”

Auskunft: www.dgzmk.de

neten versprachen das Thema mit Par-
teikollegen, der Koalition und den Part-
nern aus dem Gesundheitswesen weiter
zu bearbeiten.

Losungsansitze im Dialog

In der Diskussion mit allen Teilneh-
mern kristallisieren sich ein Konsens zu
drei Handlungsfeldern heraus: Eine
breite Offentlichkeitsarbeit zur Aufkla-
rung der Patienten und Praxisteams, ei-
ne Prdvalenzorientierung in der Zahn-
drzteausbildung sowie eine stdrkere Ei-
genverantwortung der Patienten zur
Mitarbeit in der Behandlung hielten al-
le Akteure fiir ratsam. Beim Thema Res-
sourcenallokation waren sich die Teil-
nehmer erwartungsgemdfl nicht voll-
ends einig. Die Parodontologen forder-
ten mit dem Prdventionsargument eine
Verschiebung von Ressourcen hin zu
Parodontalbehandlungen. Die Kassen-
vertreter wiesen den Vorwurf einer Feh-
lallokation zurtick, zeigten sich aber mit
Verweis auf knappe Ressourcen auch bei
Budgetierung und Reallokation ge-
sprachsbereit. Insgesamt lobten die Teil-
nehmer das konstruktive und pragmati-
sche Arbeitsklima des Parlamentari-
schen Abends sowie die vielen kreativen
[)77]

Dr. Jonas Gobert

Losungsansatze.

TAGUNGSKALENDER .

13.11. - 15.11.2014, Bad Homburg
Deutsche Gesellschaft fir Funktionsdiag-
nostik und -therapie (DGFDT)

Thema: ,Stellenwert der Kiefergelenkchi-
rurgie bei funktionellen Erkrankungen ...
PLUS viele freie Themen”

Auskunft: www.dgfdt.de

14.11. - 16.11.2014, Wittenberg
Gesellschaft fir Zahn-, Mund- und Kiefer-
heilkunde an der Martin-Luther-Univer-
sitat Halle-Wittenberg

Auskunft: www.gzmk-mlu.de

15.11.2014, Miinster

Westfadlische Gesellschaft fir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde e.V.
(WLZMK)

Thema: ,Moderne Restaurations-Materia-
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