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»Man sieht nur mit dem Herzen gut. Das Wesentliche ist fiir
die Augen unsichtbar” (Antoine de Saint-Exupery, der kleine
Prinz). Auf die moderne Medizin und Zahnheilkunde ist die-
ses bertihmte Zitat sicherlich nicht tibertragbar, stellen doch
visuelle Informationen einen immer wichtiger werdenden
Anteil am Gesamtspektrum aller diagnostischen Verfahren
dar. Der Uberbegriff ,bildgebende Verfahren“ oder, noch
weiter vereinfacht, ,Bildgebung” umfasst all diejenigen Mo-
dalitdten, deren gemeinsame Eigenschaft eine visuelle Dar-
stellung von Befunden sowie der anatomischen (und patho-
logischen) Situation in einem Patienten ist. Wenn also die
Uberschrift dieser Schwerpunktausgabe ,Zahnérztliche Bild-
gebung” lautet, so kdnnte man hierunter eine grof3e Anzahl
an Verfahren subsumieren. Etwa fluoreszenzbasierte Verfah-
ren zur Kariesdiagnostik, zwei- und dreidimensionale foto-
grafische Verfahren zur Abbildung des Patientenkopfes oder
Teile der Mundhohle oder auch sonografische Darstellungen
etwa der Speicheldriisen. Es ist insgesamt in der Medizin und
auch Zahnmedizin ein Trend zu beobachten, mehr und mehr
auf visuellen Darstellungen basierende, d.h. bildgebende di-
agnostische Methoden zu etablieren. Aus Platzgriinden be-
schranken wir uns jedoch in dieser Ausgabe auf die , klassi-
scheren” abbildenden Verfahren, ndamlich vorwiegend einige
Rontgentechniken sowie die seit den 1980er Jahren etablierte
Magnetresonanztomografie fiir die Kiefergelenksdarstellung.
Diese Einschrankung stellt selbstverstindlich keine Wertung
im Sinne einer Priorisierung dar, sondern eher ein Tribut an
die Einfiihrung des Begriffes selbst, der sich im 20. Jahrhun-
dert anfinglich hauptsdchlich fiir die Rontgendiagnostik
etabliert hat. Seit deren Einfiihrung in der Zahnheilkunde im
Januar des Jahres 1896 durch den deutschen Zahnarzt Otto
Walkhoff haben sich neben der immer noch vielfach ange-
wandten klassischen zweidimensionalen Projektionsradio-
grafie (intraorale Tubusaufnahmen, Fernrontgenaufnah-
men) vielfaltige andere Techniken etabliert. Nicht zuletzt gilt
dies nattirlich insbesondere fiir dreidimensionale (3D) Tech-
niken, ergo die (dentale) digitale Volumentomografie (DVT).
39 % aller medizinischen Rontgenaufnahmen werden der-
zeit in Deutschland im Rahmen der Zahnheilkunde angefer-
tigt [1]. Dies zeigt die Wichtigkeit der Rontgendiagnostik im
zahnmedizinischen Arbeitsalltag. Die zahnmedizinische In-
dikation der Magnetresonanztomografie (MRT) hingegen,
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von der Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie abgesehen, be-
schrankt sich trotz ihrer immer weiter zunehmenden, vielfal-
tigen Anwendungen in der medizinischen Diagnostik, vor-
wiegend auf die Darstellung hauptsiachlich der Weichgewebe
der Kiefergelenksregion. In Anbetracht der Kosten und des
notwendigen apparativen Aufwandes bleibt es abzuwarten,
ob sich dieses teure Verfahren in der Zukunft in unserem
Fachgebiet auch noch fiir weitere diagnostische Anwendun-
gen etablieren kann.

Diese Schwerpunktausgabe fokussiert auf einige wenige
Aspekte der aktuellen zahnmedizinischen Rontgendiagnos-
tik: Die seit einigen Jahren verfiigbaren erweiterten Verfah-
ren auf Basis der Panoramaschichttechnik sowie auf die Im-
plementierung digitaler Systeme in einer Zahnarztpraxis. Die
Moglichkeiten moderner MRT-Diagnostik werden am Bei-
spiel von dreidimensionalen Echtzeitdarstellungen des Kie-
fergelenks illustriert.

Es ist ganz offensichtlich, dass sich der Trend in Richtung
immer mehr Bildgebung und insbesondere in Hinblick auf
mehrdimensionale (3D, 4D) bildgebende Verfahren auch in
der Zahnheilkunde weiter verstirken wird. Die DVT, auch
wenn sie in diesem Heft nicht explizit besprochen wird,
nimmt bereits heute einen breiten Raum in der dentalen
Rontgendiagnostik ein. Dies wird in Zukunft sicherlich wei-
ter zunehmen, und es ist zu erwarten, dass auch noch weitere
Rontgenverfahren mit erweiterter Richtungsinformation
(Stichwort Tomosynthese) ihr Nischendasein auch in der
zahnmedizinischen Rontgendiagnostik finden werden. Die
ndchste Revolution wird die Einfithrung des Phasenkontrast-
rontgens mit normalen Rontgenrohren darstellen [2], von
dem zu erwarten ist, dass es innerhalb des ndchsten Jahr-
zehntes in der klinischen Diagnostik ankommen wird.

Sie sehen, bildgebende Verfahren werden auch in Zu-
kunft fiir unser Fachgebiet bedeutsam sein, ja sogar noch
weiter an Bedeutung gewinnen. Die Integration von Bild-
daten aller Art in den Behandlungsalltag ist bereits heute ein
Standard. Die Fusion von Bilddatensdtzen unterschiedlicher
Modalitdten zur Diagnostik und Planung steht noch am An-
fang ihrer klinische Anwendung mit wachsender Bedeutung
und grofiem Zukunftspotenzial. Dass wir bei all der Euphorie
bei der Rontgendiagnostik selbstverstindlich den Strahlen-
schutz nicht auler Acht lassen diirfen, versteht sich von
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selbst. Die hohe Anzahl an Aufnahme in der Zahnmedizin
sowie die im Vergleich zu anderen medizinischen Fachgebie-
ten relativ hdaufige Anwendung an jungen Patienten stellen
in diesem Zusammenhang Herausforderungen dar, denen
wir uns als Zahndrzte auch zukiinftig im notwendigen Dialog
mit den Strahlenschutz-Behorden stellen miissen. Hierzu ist
eine kritische und offene Debatte sowohl innerhalb der
Zahnirzteschaft als auch nach Auflen mit allen im Strahlen-
schutz tdtigen Behérden und Gremien notwendig, um die
Rontgendiagnostik in der Zahnheilkunde in Anbetracht all
der aktuellen Verdnderungen weiterhin im Konsens zu ge-
stalten.

Die Zukunft bleibt also spannend und zugleich sicherlich
arbeitsreich. Bilder in allen Arten und Formen werden uns
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auch in Zukunft wesentliche Informationen tiber unsere Pa-
tienten liefern. Auch wenn diese Ausgabe nur ganz wenige
Aspekte der Thematik beleuchten kann, wiinsche ich Thnen
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