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Chancen und Herausforderungen
fiir die Parodontologie

er Begriff Kiinstliche Intelligenz (KI) ist derzeit fast
D allgegenwdrtig. In den vergangenen Jahren wurden

in diesem Querschnittsfeld aus Informatik, Ingeni-
eurswissenschaften und Angewandter Mathematik enorme
Fortschritte erzielt. Gerade im Bereich des maschinellen Se-
hens (z.B. Bildanalytik, Bildklassifikation, Objektdetektion
etc.) findet Kl schon heute in unserem Alltag vielfach statt.
Auch in der Medizin sind in den letzten Jahren diverse Kl-
Anwendungen entwickelt worden, mit teilweise erstaunlichen
Ergebnissen. Allerdings stellen sich bereits hier erste Fra-
gen zur Belastbarkeit, Generalisierbarkeit und Transparenz
dieser Kl-Anwendungen. Auch in der Zahnmedizin riicken
Kl-Anwendungen immer mehr in den Fokus wissenschaftli-
cher Fragestellungen und klinischer Forschung: Zahlreiche
Kl-Anwendungen zur Detektion von Zé&hnen, Restauratio-
nen, Karies und qpi|m|en Léasionen wurden entwickelt und
tiber deren Vorhersagequalitét in den einschlagigen Zeit-
schriften berichtet. Auch hier wird allerdings nur geringes
Augenmerk auf Validitat und Robustheit gelegt’ Fiir den
Parodontologen bietet Kl-gestiitzte Bildanalytik zahlreiche

Chancen. Die automatisierte Vermessung von Knochenver-
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lust auf Réntgenbildern, die Kl-basierte Charakterisierung
von Knochendefekten oder auch die Verkniipfung von er-
hobenen Bilddaten mit Anamnese-, klinischen und weite-
ren Daten sind vielversprechend. Kl-Technologien und der
Riickgriff auf Daten (,Datenzahnmedizin”) versprechen eine
prézisere, personalisierte, préventivere und partizipative
Parodontologie®. Der vorliegende Artikel vermittelt Grund-
kenntnisse zu Kl, Kl-gestiitzter Bildanalytik und den Chancen
dieser Anwendungen fiir die Zahnmedizin und im Speziellen
fur die Parodontologie. Er weist aber auch auf die zahlrei-
chen Herausforderungen in diesem Forschungsfeld hin und
soll Zahnérzte in die Lage versetzen, Kl-Softwarelésungen
besser zu beurteilen. Der Zahnarzt von morgen benétigt
kritische Augen und ,Datenkompetenz” (Data Literacy), um
robuste und zuverléssige KI-Lésungen von weniger robusten,

fehleranfdlligen Lésungen unterscheiden zu kénnen.

KUNSTLICHE INTELLIGENZ: WAS IST DAS?

Der Begriff Kiinstliche Intelligenz (KI) ist spitestens seit Chat
GPT in aller Munde. Gemeinhin wird unter KI jegliche Titig-
keit verstanden, die, ansonsten von Menschen ausgefiihrt, nun

Immer up-to-date

Workshops von picodent®

fur Classic & Digital

©

www.picodent.de

von Maschinen umgesetzt wird. Bei allem ,Hype” muss man
feststellen: KI ist kein neues Phinomen, sondern seit bereits 70
Jahren Thema der technologischen Forschung (Abb. 1).
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EDITORIAL

DAS GUTE KOMMT ZUM SCHLUSS

gul wo man hinhért, alle Welt sprichf derzeit wieder

von Kl - Kiinstlicher Intelligenz. Doch wovon spricht

man da eigentlich? Bei Kl handelt es sich per defi-
nitionem um ein Teilgebiet der Informatik. Sie umfasst alle
Anstrengungen, deren Ziel es ist, Maschinen intelligent zu
machen. Moment, Maschinen ... intelligent!? Ist das nicht ein
Widerspruch in sich? Sagen wir es einmal so: Kl ist in vielen
Bereichen unseres Lebens angekommen und kann Beacht-
liches leisten (ChatGPT, Dall-E 2 oder DeepL, um nur ein
paar der bekanntesten Beispiele zu nennen). Die Intelli-
genz der Maschinen nimmt zu - stetig. Disruptive Prozesse
sind damit — fiir viele Branchen und Bereiche - vorpro-
grammiert. Doch wir wissen ja, dass Disruption nicht nur
bestimmte Dinge obsolet macht und letztlich verdréngt,
sondern auch fiir Fortschritt und Verbesserung stehen. Ob
dem so ist, h('ingf u||erdings immer vom Blickwinkel des Be-

trachters ab.

Prof. Dr. Falk Schwendicke zeigt im Aufmacherbeitrag (ab
Seite 1) dieser Ausgabe aber auch auf, dass die aktuelle Be-
geisterung um die KI bereits auf das Jahr 2012 zuriickgeht.
Allerdings zeigt er in dem Artikel ,Kiinstliche Intelligenz in
der Bildanalytik — Chancen und Herausforderungen fiir die
Parodontologie”, dass die automatisierte Vermessung von
Knochenverlust auf Rontgenbildern, die KI-basierte Charak-
terisierung von Knochendefekten oder auch die Verkniipfung
von erhobenen Bilddaten mit Anamnese-, klinischen und
weiteren Daten heute sehr vielversprechend ist. So schreibt
er, dass ,KI-Technologien und der Riickgriff auf Daten (...)
eine prizisere, personalisierte, priventivere und partizipative
Parodontologie” erwarten lésst.

In unserem Produktiiberblick stellen wir in dieser Ausgabe
ab Seite 8 seridse Anbieter fiir outhouse gefertigte Aligner
vor. Wenn unser Plan aufgeht, werden wir dafiir in einer der
nichsten Ausgaben adiquate Aligner-Losungen fiir die In-
house-Fertigung einander gegeniiberstellen.

Und auch in dieser Ausgabe steuert Dr. Peter Randelzhofer
wieder einen implantatprothetisch sehr schon gel6sten Fall
vor. Anhand einer fast liickenlosen Fotodokumentation geht
er ab Seite 17 darauf ein, wie er eine parodontal kompromit-
tierte Patientin in regio 11 erfolgreich mit einem Dentalim-
plantat und einer Implantatkrone versorgt. Dabei kann Dr.
Randelzhofer aufzeigen, dass die parodontale Vorgeschichte
kein Problem darstellt, wenn die Parodontitis fachgerecht be-
handelt wurde.

Das Team der Werkstoftkundeforschung der Poliklinik fiir
Zahnirztliche Prothetik an der LMU widmet sich in unserer
speziellen Rubrik, in der sie in jeder Ausgabe eine aus ihrer
Sicht bemerkenswerte Innovation vorstellen, dem Thema di-

rekte, also chairside gefertigte Versorgung. Mit der Lithium-
disilikatkeramik ,Amber Mill Direct” stellen die Autoren auf
der Seite 22 eine Keramik fiir die CAD/CAM-gestiitzte Ver-
arbeitung vor. Das Besondere an diesen Keramikbldckchen ist
ein integrierter funktioneller Gradient, der fiir eine perfek-
te Balance aus Asthetik und Abrasionsbestindigkeit sorgen
soll und fiir unterschiedliche Eigenschaften innerhalb eines
‘Werkstoffs verantwortlich ist.

Ein besonderes Highlight fiir 2023 war sicherlich die Bekannt-
gabe der Gewinner des ,Green Dental Awards®, der in diesem
Jahr erstmalig verliehen wurde. Bei dem Award handelt es sich
um eine Auszeichnung, mit der die Initiative ,Die Griine Praxis”
Produktideen und Serviceleistungen herausstellen und wiirdi-
gen mochte, die nachhaltig sind. Ab der Seite 25 stellen wir die
Gewinner fiir das Jahr 2023 ausfiihrlich vor. Fun Fact: Eine
dieser nachhaltigen Ideen fithrte dazu, dass ein renommiertes
Dentalunternehmen innerhalb kiirzester Zeit (vier Wochen)
den Vorschlag aus einer Zahnarztpraxis in ein Produkt iiber-
fiihren konnte, mit dem der Gebrauch von Einschweiffolien
fiir Sterilisierungsrahmen vermieden werden kann.

Ebenfalls auf grofes Interesse diirfte die Aufzeichnung des For-
mats , Team-Talk” des EADT e.V. stoflen (European Associa-
tion of Dental Technology). Das Besondere dieses Vereins ist,
dass er sich aus unterschiedlichen dentalen Disziplinen zusam-
mensetzt und somit unterschiedlichste Professionen und Pers-
pektiven abbildet. So kommt es auch, dass die Themen, denen
sich der Verein widmet, immer von allen Seiten aus betrachtet
und fachlich diskutiert werden. Eines dieser Diskussionsforma-
te ist der besagte , Team-Talk“. Zuletzt wurde darin das derzeit
vielfach diskutierte Thema ,Micro-Layering” unter die Lupe
genommen und gemeinsam nach klaren Definitionen gesucht.
Details sind auf Seite 30 zu finden.

Und natiirlich finden sich neben den genannten Artikeln auch
in dieser letzten Ausgabe fiir das Jahr 2023 viele weitere Neu-
igkeiten rund um die Dentalbranche. Bleibt mir noch, Ihnen
eine besinnliche Weihnachtszeit und einen guten Rutsch ins

Neue Jahr zu wiinschen.

Viel Spaf bei der Lektiire,
Thr

Dan Krammer

Weitere Infos unter www.quintessenz-magazin.de
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E-Mail: magazin@quintessenz.de
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INDUSTRIE NEWS

CompuGroup
Medical

CGM MANAGED TI SORGT FUR
ANBINDUNG AN TELEMATIK-
INFRASTRUKTUR (TI) OHNE
PRAXISEIGENEN KONNEKTOR
Zahnarztpraxen steht neuer organisatorischer Aufwand
bevor. Der Grund hierfiir: die Zertifikate erster Telema-
tikinfrastruktur-Komponenten (TI-Komponenten) laufen
nach fiinf Jahren Giiltigkeitsdauer aus. Die neue Rechenzen-
trumslésung der CGM, CGM Managed TI, kann hier Ab-
hilfe schaffen, da sie eine TI-Anbindung ohne praxiseigenen

Konnektor und ohne nennenswerten Administrationsbe-
darf verspricht (Abb. 1).

FUNF JAHRE SIND VORBEI

Vor rund fiinf Jahren wurden die ersten TI-Komponenten
offiziell durch die nationale Agentur fiir Digitale Medizin
(gematik) zertifiziert. Diese Zertifizierung sicherte die An-
bindung an die Telematikinfrastruktur (TT), allerdings war
von Beginn an die Giiltigkeitsdauer der zertifizierten TI-
Komponenten auf fiinf Jahre beschrinkt. Nun laufen diese
Zertifikate nach und nach aus. Doch ohne ein entsprechen-
des Zertifikat haben Zahnarztpraxen keinen Zugang zur T1
- und ohne Zugang zur TI konnen die teils verpflichtenden
Anwendungen nicht genutzt werden.

CGM BIETET RUNDUM-LOSUNG

CGM bietet zur Losung dieses Problems die Rechenzen-
trumslésung CGM Managed TI. Diese ist interoperabel
und mit allen TI-konformen Praxissystemen kompatibel.
Dabei befindet sich der Konnektor nicht mehr in der Zahn-
arztpraxis, sondern wird in das CGM-Rechenzentrum
,ausgelagert®. Somit werden der Betrieb, die Pflege und
Uberwachung der TI-Anbindung von CGM-Spezialisten
ibernommen und Konnektor-Updates sowie -Upgrades
automatisch eingespielt.

Zusitzlich bietet CGM Managed TI ein tragfihiges Si-
cherheitskonzept mit 24/7-Monitoring fiir eine hohe

Abb.1 Zahnarztpraxen steht neuer organisatorischer Aufwand bevor. Die neue Rechenzentrumslésung der CGM, CGM Managed Tl kann hier jedoch

Abhilfe schaffen, da sie eine TI-Anbindung ohne praxiseigenen Konnektor und ohne nennenswerten Administrationsbedarf verspricht.

Verfiigbarkeit und einem zuverldssigen Schutz vor Sys-
temausfillen. Die CGM Firewall schiitzt die sensiblen Pa-
tientendaten zusitzlich vor Cyberangriffen und gewdhr-
leistet die Einhaltung der IT-Sicherheitsrichtlinie nach
§75b SGB V.

SORGT FUR ZUKUNFTSSICHERHEIT

CGM setzt bei der Installation und persénlichen Kunden-
betreuung auf ihr bewihrtes und TI-erfahrenes Netzwerk,
das aktuell aus mehr als 140 Partnerunternehmen besteht
und bereits iiber 35.000 Zertifikatsabliufe erfolgreich ge-
16st hat. Zusitzlich bereitet CGM aktuell die Umstellung auf
Highspeed-Konnektoren und das TI-Gateway vor, wodurch
die CGM Managed TIin Sachen TI-Anbindung Zahnirzten
zudem die notwendige Zukunftssicherheit bietet. Sobald die
Konnektoren und das Gateway die fiir die TI notwendige
Zulassung erhalten haben, werden alle Zahnarztpraxen mit
CGM Managed TI umgestellt.

AUSSERDEM GUT ZU WISSEN

Seit Juli 2023 haben Praxen Anspruch auf eine monatliche
TI-Pauschale fiir die Ausstattung und den Betrieb der TI.
Diese neue Regelung zur TI-Finanzierung wurde im De-
zember 2022 mit der Verabschiedung des Krankenhauspfle-
geentlastungsgesetzes festgelegt. Alle Einmalerstattungen
entfallen damit kiinftig. Simtliche laufenden und kiinftigen
Ausgaben fiir die TI-Anbindung miissen aus der monatli-
chen TI-Pauschale beglichen werden. Mit CGM Managed T1
kénnen Zahnirzte den Anforderungen, die die neue Rege-
lung an sie stellt, schnell und einfach gerecht werden.

Weitere Infos unter www.cgm-dentalsysteme.de oder iiber
den QR-Code

CompuGroup Medical Deutschland AG
Maria Trost 21

56070 Koblenz

Tel.: +49 261 8000-0
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AMANNGIRRBACH

CERAMILL DRS UPGRADE 1.5

VON AMANN GIRRBACH: NEUE
INDIKATIONEN UND MATERIALIEN,
OPTIMIERTE ANWENDUNGEN

Mit dem Ceramill DRS Software Upgrade 1.5 sorgt
Amann Girrbach in zahlreichen Bereichen des dentalen
Workflows fiir Verbesserungen und erweitert das Ma-
terial- und Indikationsspektrum massiv (Abb. 1). Erst-
malig wird mit dem neuen Ceramill Software-Manager
dieses Upgrade auf die Kundennotebooks aufgespielt. Die
Installation der Software-Pakete gestaltet sich somit ein-
facher, transparenter und iibersichtlicher als zuvor. Der
Software-Manager meldet sich automatisch, sobald das
Upgrade verfiigbar ist und gibt eine vollstindige Uber-
sicht aller Neuerungen.. Das Upgrade bietet zudem Ver-
besserungen der Scan-Software fiir Ceramill Map DRS.
Anwender profitieren dadurch von optimierten, schnelle-
ren und flexibleren Abldufen.

VERBESSERTE SCAN-SOFTWARE FUR
CERAMILL MAP DRS

Zu den wichtigsten Upgrade-Komponenten zihlt die neue
Version der Scan-Software fiir Ceramill Map DRS, die die
Leistung und Geschwindigkeit des Intraoralscanners ver-
bessert. ,Optimierte Algorithmen erméglichen ein intel-
ligentes und schnelleres Scannen, was zu einem fliissigen
Scanprozess ohne Wartezeiten fithrt. So kénnen auch we-
niger geiibte Anwender prizise Ergebnisse erzielen®, erldu-
tert Robert Rosiak, Senior Produkt Manager Business Unit
Clinical CAD/CAM bei Amann Girrbach. Ein optimiertes
User-Interface, neue Features, anwenderfreundliche Icons
sowie eine verbesserte farbrealistische 3-D-Darstellung
der Scans runden die Erweiterungen ab. All dies fiihrt
unter anderem dazu, dass Scanebenen nunmehr einfach
dupliziert, getauscht, radiert oder bestimmte Bereiche ge-
sperrt werden konnen.

et
i‘ e i { - F
o S

Abb.1 Mit dem Ceramill DRS Software Upgrade 1.5, das Verbesserun-
gen fiir zahlreiche Bereiche des dentalen Workflows mit sich bringt,

kénnen Anwender unter anderem auf ein erweitertes Material- und
Indikationsspektrum zuriickgreifen.

ERWEITERTES MATERIALSPEKTRUM FUR
CERAMILL MOTION DRS

Mit der aktuellen Software sind auch fiir Anwender der au-
tarken Chairside-Friasmaschine Ceramill Motion DRS neue
Strategien sowie ein grofleres Materialspektrum verfiigbar.
Zudem besteht damit nun die Moglichkeit, simtliche Block-
materialien mit Universalmandrell zu verarbeiten. Unter-
schieden wird dabei zwischen validierten und generischen
Strategien. ,Dies bringt den Anwendern eine maximale Fle-
xibilitit. Validierte Strategien sind fiir ausgewdhlte Herstel-
ler und Materialien moglich und generische Strategien somit
fiir alle anderen®, erklirt Rosiak.

CERAMILL DRS ABUTMENT-WORKFLOW
WIRTSCHAFTLICH UND PRAZISE

Mit dem neuen Upgrade-Modul Ceramill Mind DRS M-Plant
kann beispielsweise eine verschraubte Krone in nur drei
Schritten designt und gefrist werden. Aber auch zweiteilige
individuelle Abutments mit Krone und kleine Abutment-
Briicken konnen damit hergestellt werden. Dies funktioniert
bei einer Vielzahl von Implantatsystemen: Dafiir gibt es va-
lidierte Bibliotheken, wie beispielsweise die Medentika- und
Tri-Implant-Matrix-Bibliothek, die beide im Software-Paket

enthalten sind. Es kénnen aber auch alle exocad-signierten
Bibliotheken verwendet werden. Damit entstehen vielseitige
Moglichkeiten fiir die Same-Day-Implantatversorgung aus
Zirkonoxid. Denn unter Verwendung des High-Speed-Sin-
termaterials Zolid DRS ist eine verschraubte Molarenkrone
innerhalb von etwa 25 Minuten produziert und in 30 Mi-
nuten gesintert. ,Mit der Inhouse-Fertigung wird nicht nur
die Schnelligkeit gesteigert, sondern es ist auch eine enorme
Kostenersparnis damit verbunden - bei gleichzeitig hochs-
ter Prizision und Qualitit”, unterstreicht Elena Bleil, Senior
Produktmanager Business Unit Clinical CAD/CAM.

GRATIS FEATURES WIE VOLLUMFANGLICHER
VIRTUELLER ARTIKULATOR ARTEX CR UND
INDIKATION TEILKRONE

Fiir die Software Ceramill Mind DRS ist nun auch der Arti-
kulator Artex CR verfiigbar. Alle Werte, die mit einem digi-
talen Gesichtsbogen, wie beispielsweise Zebris for Ceramill,
erfasst werden, konnen - aktuell noch hindisch - iibertragen
werden. Bei der Ausfithrung der dynamischen Kieferbewe-
gungen werden die patientenindividuellen Werte bertick-
sichtigt. Dadurch ergeben sich weniger Stérkontakte in der
Restauration und es ist weniger Nacharbeit im Patienten-
mund notig. Zukiinftig ist eine automatisierte Schnittstelle
geplant, mit der Daten automatisch in den virtuellen Artiku-
lator iibertragen werden. Weitere kostenlosen Features kom-
plettieren das Upgrade der Ceramill Mind DRS Software —
wie beispielsweise die Anpassung von Abrasionsfacetten fiir
ein natiirlicheres Design der Restauration. Eine farbliche Vi-
sualisierung von Freiformbereichen sorgt fiir einen verein-
fachten Designprozess. Ebenfalls neu ist, dass der Ceramill
DRS-Workflow nun auch die Indikation Teilkrone umfasst.

Weitere Infos unter www.amanngirrbach.com/de-de/ceramill-drs

Bild: © Amann Girrbach

Amann Girrbach AG

Herrschaftswiesen 1| 6842 Koblach/Osterreich
Tel: +43 5523 62333-0
austria@amanngirrbach.com
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PARODONTOLOGIE

| Fortsetzung von Seite 1 |

Uber diese 7 Dekaden hat es immer wieder Phasen der Be-
geisterung und der Erniichterung gegeben. Letztere wurden
auch als sogenannte KI-Winter bezeichnet; oft waren diese
das Resultat iberhéhter Erwartungen an die Technologie, die
dann enttduscht wurden.

Die aktuelle Begeisterung um die KI geht zuriick auf das
Jahr 2012. In diesem Jahr wurden enorme Erfolge im Be-
reich des sogenannten Deep Learning (DL) verzeichnet'.
DL ist ein Unterfeld des sogenannten Maschinellen Ler-
nens. Hierbei lernt die Maschine an einem vorgegebenen
Datensatz aus Input- und Output-Daten, statistische Mus-
ter in den Daten eigenstindig zu erkennen. Die Maschine
schreibt sich ihre Software quasi selbst. Beim DL kommen
besonders tiefe, vielschichtige Modelle des Maschinellen
Lernens, insbesondere sogenannte Kiinstliche Neuronale
Netzwerke (KNN), zum Einsatz. Diese sind in der Lage,
komplexe Datenstrukturen wie Bilder oder Sprache abzu-
bilden und darin Muster zu lernen, um auf neuen Daten
Vorhersagen zu treffen. Gerade in den letzten Jahren sind
im Feld des Maschinellen Sehens (,Computer Vision®)
enorme Fortschritte verzeichnet worden: Die Gesichts-
erkennung durch fast jedes Smartphone oder in der Sicher-
heitstechnik, das autonome Fahren und eben auch der Ein-
satz von KI-Bildanalytik im Bereich der Medizin sind oft
zitierte Beispiele fir die automatisierte, KI-gestiitzte Ana-
lyse von Bilddaten. Genauso sind enorme Erfolge im Be-
reich der Spracherkennung mittlerweile real worden. Das
sogenannte ,Natural Language Processing” steckt mittler-
weile in jedem Telefon, jeder Diktiergerit-App und jeder
Ubersetzungssoftware und ist inzwischen so ausgereift,
dass es Menschen nicht mehr méglich ist, Texte, die von
Maschinen geschrieben worden sind, von jenen zu unter-
scheiden, die von Menschen verfasst wurden. Chat GPT
war ein weiterer Schritt dieser Evolution, die anhilt und
auch in der Medizin fiir teils drastische Verinderungen
sorgen wird. Weitere Einsatzfelder von KI und Maschinel-
lem Lernen sind beispielsweise die Robotik oder die Com-
putersimulation.

In dem vorliegenden Artikel konzentrieren wir uns auf die
Verarbeitung von Bilddaten, die sogenannte ,Computer
Vision®“. Hier sind gerade in den vergangenen 5 Jahren auch
in der Zahnmedizin enorme Erfolge erzielt worden. Bei
aller Begeisterung muss allerdings festgehalten werden:
Auch wenn die Anwendungsbeispiele in der Forschung
mittlerweile zahlreich sind, bleibt die zugrundeliegende
Evidenz oft begrenzt; Fragen nach der ,Real World Per-
formance®, der Generalisierbarkeit und Robustheit von KI-
Anwendungen werden noch immer zu selten gestellt und
noch seltener beantwortet. An dieser Stelle sind v. a. wir
als Mediziner gefragt, fiir unsere Patienten valide, belast-
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ARTIFICIAL INTELLIGENCE IN IMAGE ANALYSIS
Opportunities and challenges for periodontology

diagnostics, machine learning, periodontology, radiology, therapy planning, prediction models

The term artificial intelligence (Al) is currently almost omnipresent. In recent years, enormous progress has been
made in this cross-sectional field of computer science, engineering sciences, and applied mathematics. Especially
in the field of machine vision (eg, image analysis, image classification, object detection, etc), Al is already widely
used in our everyday life. In medicine, too, various Al applications have been developed in recent years, some with
astonishing results. However, initial questions about the resilience, generalizability, and transparency of these Al
applications are already arising. In dentistry, too, Al applications are increasingly moving into the focus of scien-
tific questions and clinical research: Numerous Al applications for the detection of teeth, restorations, caries, and
apical lesions have been developed and their predictive quality reported in the relevant journalsl. However, there
is also little focus on validity and robustness? Al-supported image analysis offers numerous opportunities for perio-
dontists; automated measurement of bone loss on X-rays, Al-based characterization of bone defects, or the linking
of acquired image data with anamnesis, clinical, and other data are promising. Al technologies and the recourse
to data (“data dentistry”) promise a more precise, personalized, preventive, and participatory periodontology. This
article provides basic knowledge about Al, Al-supported image analysis, and the chances of these applications for
dentistry and in particular for periodontology. It also points out the numerous challenges in this field of research
and is intended to enable dentists to better evaluate Al software solutions. Tomorrow’s dentist needs critical eyes

and “data literacy” to distinguish robust and reliable Al solutions from less robust, error-prone solutions.

bare, generalisierbare und transparente Lésungen einzu-
fordern. Im schlimmsten Falle droht sonst ein weiterer KI-
Winter. Enttduschungen kénnen wir uns gerade im Feld
der Medizin jedoch nicht leisten. Hier geht es nicht darum,
ob ein Telefon das Gesicht des Besitzers erkennt, sondern
vielmehr darum, ob Patienten einen Gesundheitsnutzen
oder -schaden erfahren, ob Arzte eine richtige oder falsche
Entscheidung treffen oder ob das Gesundheitssystem eine
bestimmte Behandlung finanziert oder nicht.

Die Autoren werben ausdriicklich dafiir, KI-Anwendungen
unter anderem auch in der Zahnmedizin kritisch zu begut-
achten. Zusammen mit der WHO und ITU (AI4Health Fo-
cus Group) entwickeln die Autoren Krois und Schwendicke
Standards fiir KI-Anwendungen im Bereich der Zahnmedi-
zin. Zahnirzte sollten in der Lage sein, neue KI-Software
auf ihre Validitit und Robustheit hin zu begutachten. Dies
bedeutet auch, dass Zahnirzte ,Datenkompetenz® (Data
Literacy) aufweisen miissen. Der vorliegende Artikel ver-
sucht, auch hierzu einen Beitrag zu leisten.

BILDANALYSE MIT KiI:

WAS HEUTE ALLES SCHON ,GEHT"

Um zu verstehen, wie KI-Anwendungen Bilder analysieren, ist
es wichtig nachzuvollziehen, wie Maschinen ,sehen”. Fiir Ma-
schinen sind Bilder nur eine Ansammlung von Zahlen, in der
Regel pixelbasierte Intensititswerte. Um Grauwertbilder (z. B.

2018

Sundar Pichai, CEO von Google, vergleicht
den Einfluss von KI mil der Disruption durch
die Entwicklung der Elektrizitar

2020

OpenAl verdfentlicht GPT-3, ein KI-
basiertes System zur Generierung von
Texten, die sich in ikrer Qualitat, Ausdruck
und Kreativitét nicht mehr von Menschen
verfassten Texten unterscheiden lassen

Meuronale Netzwerke werden

2020

Erste Kl-basierte zshnmedizinische
Softwaresysteme erlongen
Marktreife (2.B. dentalXrai Pro)

Abb.1 Meilensteine in der Entwicklung der kiinstlichen Intelligenz (KI). Die Geschichte der Kl ist durch Héhen und Tiefen gekennzeichnet; nach zahl-

reichen Riickschlégen ist der Optimismus heute gréBer als je zuvor.
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Réntgenbilder) abzubilden, geniigt ein Kanal; Farbbilder (z. B.
RGB) erfordern jedoch 3 Kanile. Um Bildinhalte maschinell zu
erfassen, nutzen Algorithmen Bildfilter, wie sie in jedem Bild-
verarbeitungsprogramm zu finden sind. Diese Filter konnen
Kanten, Ecken oder Rundungen und bestimmte Texturen de-
tektieren. Sie ,tasten” das Bild systematisch ab und extrahieren
so mehrdimensionale statistische Muster und Bildeigenschaf-
ten. Auch wird das Bild schrittweise immer weiter abstrahiert
und feine Muster werden in Grobere umgewandelt. Dabei wer-
den sehr viele Filter genutzt, deren Spezifikationen (z. B. Farb-
filter, Kantenfilter etc.) iterativ und selbststindig durch den
Algorithmus erlernt werden. Am Ende stehen mitunter einige
Milliarden Parameter zur Verfiigung, mit denen die Maschine
bildspezifische Muster extrahieren kann. Das ,Lernen® erfolgt
mittels nichtlinearer mathematischer Operationen, die diese
Parameter iterativ optimieren, indem dem Algorithmus sehr
viele Bilder mit jeweils einem ,Label” (in unserem Bereich oft
eine Diagnose) zur Verfiigung gestellt werden. Das Label kann
entweder eine Klasse sein (z. B.: ,dieses Bild enthilt eine Kat-
ze, einen Hund oder einen Bus“), es kann aber auch bestimmte
Regionen beschreiben (z. B.: ,die Katze, der Hund, der Bus be-
findet sich links oben in der Bildecke®). Es kann genauso aber
auch die verschiedenen Bildinhalte segmentiert beschreiben
(z. B.: ,auf genau diesen Pixeln sieht man eine Katze“). Auf tau-
senden, zehntausenden oder auch Millionen von Bildern, die
jeweils ein solches Label haben, lernen Maschinen mithilfe der
beschriebenen Mustererkennung zu verstehen, was eine Katze
von einem Hund oder einem Bus unterscheidet. Somit sind Ma-
schinen, hier insbesondere KNN - diese gelten als ,universelle
Approximationsmaschinen® —, in der Lage, nahezu jeden Bild-
inhalt (Input) mit einem Label (Output) zu assoziieren - sie ler-
nen! Die Méglichkeit, auf Bildern Hunde, Katzen oder Busse zu
erkennen, erdffnet ungeahnte Chancen: Wie beschrieben steht
hinter jeder Gesichtserkennung in unserem Smartphone und
hinter jeder videobasierten Sicherheitstechnologie eine solche
KI-Technologie.

.COMPUTER VISION" IN DER MEDIZIN

Auch in der Medizin hat diese Technologie Einzug gehal-
ten. Vor allem im Bereich der Bildanalyse (Klassifikation,
Detektion und Segmentierung) sind zahlreiche KI-Anwen-
dungen entwickelt worden und haben mittlerweile auch
Marktreife (u. a. Zulassung als Medizinprodukt) erlangt.
Hierbei konnen verschiedene Anwendungsfille unter-
schieden werden: So koénnen Bilder klassifiziert werden;
beispielsweise wurde in der Dermatologie eine Software
entwickelt, die in der Lage ist, auf Fotografien der Haut ver-
schiedene Hauterkrankungen mit dhnlicher Genauigkeit wie
spezialisierte Hautiirzte voneinander abzugrenzen®. Auf Bil-
dern konnen Objekte detektiert werden; in der Radiologie
konnen z. B. Pathologien der Lunge oder anderer innerer
Organe detektiert werden; ebenso ist die Identifikation von
Frakturlinien in der orthopidischen Radiologie heute be-
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Abb. 2 Die Software dentalXrai Pro (Fa. dentalXrai) ist ein Kl-basiertes Diagnoseunterstiitzungssystem fiir dentale Réntgenbilddaten. Die Software

unterstiitzt die Lokalisierung und Klassifizierung von Zéhnen sowie die Erkennung und Dokumentation von Pathologien (Karies, apikale Lésionen,

parodontalen Knochenabbau) sowie nichtpathologischen Strukturen (Fiillungen, Kronen, Implantate, Briicken und Wurzelkanalfiillungen).

reits moglich. Bilder kénnen aber auch segmentiert werden
(gleichbedeutend mit einer pixelbasierten Klassifikation); bei-
spielsweise verspricht in der Pathologie die automatische Aus-
wertung von histologischen Schnittbildern durch Maschinen
enorme Effizienzgewinne; Pathologen konnten entlastet wer-
den und ihre Zeit vor allem auf schwierige Grenzfille konzen-
trieren. Routineaufgaben, wie das Markieren von Zellkern
oder Zellumrissen, wiirden dann maschinell erfolgen.

Viele dieser Technologien wurden auf retrospektiven Daten
entwickelt, also Daten, die in der medizinischen Routine erho-
ben und somit in einer bestimmten Zahl einfach verfiigbar ge-
macht wurden. Oftmals sind die Datensitze allerdings relativ
klein (medizinische Datensitze enthalten oft einige tausend
oder zehntausend Bilder; der von Google kuratierte Fotoda-
tensatz ,ImageNet” enthilt mehr als 14 Millionen Bilder!) und
stammen oft von nur einem Datenspender (z. B. einem uni-
versitiren Zentrum). Eine Generalisierbarkeit und Robustheit
sind nicht zwingend gegeben. Ebenso ist nicht immer ausrei-
chend evaluiert, ob der Algorithmus anfillig fiir Verzerrun-
gen, beispielsweise durch Artefakte, ist. Kaum eine dieser An-
wendungen ist in prospektiven, randomisiert-kontrollierten
Studien untersucht worden. Oftmals ist auch nicht klar, wel-
chen Einfluss die Nutzung von KI auf die Therapieentschei-
dung der Arzte und damit die Patientengesundheit hat’.
Zusammenfassend weist eine KI-gestiitzte Bildanalytik in der
Medizin viele Chancen auf, aber die Nutzung von KI in der
Medizin ist ginzlich anders als die Nutzung von Kl in vielen
anderen Feldern. Wir als Mediziner sollten darauf bestehen,
dass die Prinzipien der evidenzbasierten Medizin auch im Be-
reich KI aufrechterhalten werden.

Kl UND PARODONTOLOGIE:

WO MACHT ES SINN, WO GEHT ES HIN?

Dies gilt genauso fiir die Zahnmedizin. Auch hier hiufen
sich die Publikationen zu KI-Anwendungen. Die iiberwie-
gende Zahl befasst sich mit der Rontgenbildanalyse. Hier
werden beispielsweise Zihne oder Restaurationen detek-
tiert und klassifiziert oder diverse Pathologien (Karies,
apikale Lisionen, Parodontitis oder Osteoporose) auf Rént-
genbildern identifiziert. Einige dieser Forschungsergebnis-
se miinden auch in anwendbaren Softwareprodukten. Diese
Systeme sind oft in der Lage, Zihne, Restaurationen, aber

Innovative Losungen
Die Digitale Welt von picodent®

@ pleodaalt
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auch Karies, apikale Lisionen oder parodontalen Knochen-
abbau auf verschiedenen intra- und extraoralen zahnirztli-
chen Réntgenbildern zu detektieren (Abb. 2).

Fiir den Parodontologen wird eine KlI-gestiitzte Analyse
mittelfristig sinnvoll sein: die automatisierte Vermessung
des parodontalen Knochenabbaus auf Einzelbildern oder
Panoramaschichtaufnahmen kann das arbeitsintensive ma-
nuelle Vermessen auf diesen Bildern ersetzen. Die vollauto-
matische Erfassung dieser Daten erlaubt unter anderem eine
Triangulation mit anderen Messungen, beispielsweise des
Attachmentverlusts, oder mit Messungen aus verschiedenen
Zeitpunkten. Die Ermittlung des Attachmentverlusts erfolgt
bereits heute oftmals iiber elektronische Datenerfassung, so-
dass eine Triangulation von Daten in diesem Zusammenhang
ein realistisches Szenario darstellen kann. Besonders hin-
sichtlich der parodontalen Diagnostik nach der neuen EFP-
AAP-Klassifikation (2017) parodontaler und periimplantirer
Erkrankungen und Zustinde gewinnt die Vermessung des
prozentualen Knochenabbaus an Bedeutung®. Dieser Aspekt
kann fir die Einteilung in Stadien, aber auch in die entspre-
chenden Grade zur Erfassung der Erkrankungsprogression
(Knochenverlust in %, dividiert durch das Alter des Patienten)
herangezogen werden. Eine automatisierte Berechnung dieses
Index auf Zahn- und Patientenebene kann den Zahnarzt in der
parodontologischen Diagnostik mafigeblich unterstiitzen.

Die Verkniipfung der automatisiert erhobenen Bilddaten mit
weiteren klinischen und anamnestischen Daten wiirde mit-
telfristig helfen, Patientenprofile genauer zu bestimmen und
nachzuverfolgen. Unter Einbeziehung weiterer klinischer und
analytischer Daten, wie beispielsweise Blutung auf Sondierung,
Lockerungsgrade, sogenannte ,Omics-Daten” (also Mikrobi-
om-, Metabolom- oder Genomdaten), sowie durch von Patienten
zur Verfiigung gestellte Daten (beispielsweise Verhaltensprofile
bzgl. Erndhrung oder Sport) und/oder unter Riickgriff auf Ab-
rechnungsdaten (Erfassung vorangegangener Behandlungen)
kann es gelingen, eine prizisere, personalisierte parodontolo-
gische Privention bzw. Therapie durchzufiithren. Auch wird
durch das friihzeitige Erkennen lokalisierter parodontaler Ent-
ziindungen eine verstirkte Sekundérprivention in der Parodon-
tologie ermdglicht. Da Softwarelésungen zudem den Patienten
deutlich besser in die Behandlungsplanung und den Verlauf der
Therapie bzw. den Verlauf des Therapieerfolgs einbinden kén-

LN

picodent® digital

www.picodent-digital.de

Datenmassen
(Big data) =

Soziale

Medien, Selis I

Hardware-
technik

Systemmedizin
(,,Omics")

Abb. 3 P4-Parodontologie, eine prézisere, personalisierte, préventive und
partizipatorische Parodontologie. Die Verkniipfung von Bilddaten, klini-
schen und anamnestischen Daten sowie die Einbeziehung von ,Omics-Da-
ten” (also Mikrobiom-, Metabolom- oder Genomdaten) und von Patienten
zur Verfiigung gestellten Daten (beispielsweise Verhaltensprofile bzgl.
Erndghrung oder Sport) und/oder der Riickgriff auf Abrechnungsdaten
(Erfassung vorangegangener Behandlungen) erméglicht eine prézisere,
personalisierte parodontologische Prévention und Therapie.

nen, ist eine stirkere Partizipation des Patienten wahrscheinlich.
Die vermehrte Nutzung von Daten (Datenzahnmedizin, s. o.)
unter Einsatz von KI-Technologien wird demnach den Weg fiir
eine prizisere, personalisierte, priventive und partizipatorische
Parodontologie (P4-Parodontologie) ebnen (Abb. 3).

Dieser Artikel stammt aus der Parodontologie 2020;31(4) der Quint-
essenz Verlags-GmbH und wurde von Prof. Schwendicke fiir die

Zweitversffentlichung auf den neuesten Stand gebracht.
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INVISALIGN

Unauffallige kieferorthopidische Behandlung, die Komfort und
Effektivitit vereint. Als Pionier der Branche pragt das Invisalign
System seit iiber 25 Jahren wegweisend den Aligner-Markt

HERSTELLUNGSVERFAHREN:
3-D-Drucktechnologie

VERWENDETES MATERIAL:

Patentiertes SmartTrack Material

LEISTUNGSPAKETE UND PREISE:

« Invisalign Go Express — 580 €
« Invisalign Go - 1.190 €
« Invisalign Go Plus - 1.795 €

Die Preise verstehen sich in Euro zuziiglich der geltenden Mehrwertsteuer.

IST EINE ZERTIFIZIERUNG NOTWENDIG?

Ja, sowohl in Prisenz als auch online moglich.

WIE IST DER AUSTAUSCH DER PATIENTENDATEN
GEREGELT?

Die Daten werden iiber ,Invisalign Doctor Site” Plattform hoch-
geladen. Fotos und Scans kénnen auch iiber entsprechende App

oder Intraoralscanner mit der Plattform synchronisiert werden.

WELCHES DATEN-FORMAT WIRD BENOTIGT?

Intraorale und extraorale Fotos, digitaler Scan oder PVS-
Abformung.

WIE LANGE DAUERT DER BEHANDLUNGS-
VORSCHLAG (AB AUFTRAGSERTEILUNG)?

Je nach Komplexitit des Falles dauert die Erstellung des
Behandlungsplans i.d. R. 1-5 Tage.

LIEFERZEIT NACH FREIGABE DES
BEHANDLUNGSVORSCHLAGS:

ca. 2 Wochen

AB WIE VIELEN STEPS IST EINE NEUE
ABFORMUNG NOTIG?

Alle Aligner eines Falls werden gleichzeitig produziert. Nach
abgeschlossener Behandlung wird ein neuer Scan/eine neue Ab-

formung empfohlen, um die Retainer passgenau zu fertigen.

INTERVALLE DER KONTROLLUNTERSUCHUNGEN
6-8 Wochen (empfohlen).

WERDEN FORTBILDUNGEN ANGEBOTEN?

Ja, eine grofle Bandbreite an Weiterbildungsformaten —

individuell auf die Praxisbediirfnisse zugeschnitten.

Ollgn & invisolign | ilero

KONTAKT:

Align Technology GmbH @ YouTube
Diirener Str. 405 | 50858 Kasln

Tel: 0800 252 4990 ﬁ

www.aligntech.com
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PRIME4ME ALIGNER

Innovatives Schienenkonzept fiir optimale Behandlungsergebnisse

HERSTELLUNGSVERFAHREN:
Digitale Planung (Tiefziehverfahren)

VERWENDETES MATERIAL:
PET-G Folien

LEISTUNGSPAKETE UND PREISE:

« smart bis 5 Steps

+ advanced 6-9 Steps — 1 Zwischenkontrolle

« performance 10-15 Steps — 2 Zwischenkontrollen

Preise auf Anfrage

IST EINE ZERTIFIZIERUNG NOTWENDIG?

Nein

WIE IST DER AUSTAUSCH DER PATIENTENDATEN
GEREGELT?

Bestellportal digital.dentaurum.de

Deutscher Server, Europiische Datenschutzrichtlinien

WELCHES DATEN-FORMAT WIRD BENOTIGT?
Entweder STL-Daten oder Gipsmodelle.

WIE LANGE DAUERT DER BEHANDLUNGS-
VORSCHLAG (AB AUFTRAGSERTEILUNG)?

Behandlungsplan in 5 Werktagen,
Anderung der Planung 3 Werktage.

LIEFERZEIT NACH FREIGABE DES
BEHANDLUNGSVORSCHLAGS:
Herstellung 14 Werktage.

AB WIE VIELEN STEPS IST EINE NEUE
ABFORMUNG NOTIG?

4-6 je nach Leistungspaket.

INTERVALLE DER KONTROLLUNTERSUCHUNGEN
+ advanced 6-9 Steps — 1 Zwischenkontrolle

« performance 10-15 Steps — 2 Zwischenkontrollen

WERDEN FORTBILDUNGEN ANGEBOTEN?
Ja

D

DENTAURLIM

KONTAKT:

Customer Support Digital Team
Dentaurum GmbH & Co. KG
Turnstr. 31 | 75228 Ispringen
Tel.: +49 7231 803-280

Fax: +49 7231 803-303
digital.dentaurum.de
digital@dentaurum.de

@ YouTube
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aligner system. made in germany

STRAIGHT ALIGNER

Das Alignersystem mit Konzept und konsequent kiefer-

orthopddisch fachirztlicher Begleitung. 100% Made in Germany.

HERSTELLUNGSVERFAHREN:

Die Schienen werden tiefgezogen

VERWENDETES MATERIAL:

Glykolisiertes Polyethylenterephthalat. PET-G hat eine sehr
gute Optik, ist physiologisch sehr gut vertriglich, bruchstabil,
sehr bestindig in der Mundhéhle und iibertrigt die kiefer-
orthopidischen Krifte sanft und gleichmifig auf die Zahne.

LEISTUNGSPAKETE UND PREISE:

Preise fiir beide Kiefer variieren je nach Schwere des Behand-
lungsfalls zwischen 750 € und 1.800 € netto. Unterschiedliche,
individuelle Leistungspakete sind vorhanden.

IST EINE ZERTIFIZIERUNG NOTWENDIG?

Nein

WIE IST DER AUSTAUSCH DER PATIENTENDATEN
GEREGELT?

Uber ein eigenes und kostenfreies Online-Tool. Entspricht

allen geltenden Europiischen Datenschutzbestimmungen.

WELCHES DATEN-FORMAT WIRD BENOTIGT?

Scans als STL-Datei, Abformungen sind ebenfalls moglich.

WIE LANGE DAUERT DER BEHANDLUNGS-
VORSCHLAG (AB AUFTRAGSERTEILUNG)?

48 Stunden nachdem die Patientendaten vollstindig vorliegen.

LIEFERZEIT NACH FREIGABE DES
BEHANDLUNGSVORSCHLAGS:
In der Regel max. 5 Werktage.

AB WIE VIELEN STEPS IST EINE NEUE
ABFORMUNG NOTIG?

Kann individuell je nach Patientenfall abgestimmt werden.

INTERVALLE DER
KONTROLLUNTERSUCHUNGEN

Wird individuell je nach Patientenfall zwischen Zahnarztpraxis

und striight KFO-Team abgestimmt.

WERDEN FORTBILDUNGEN ANGEBOTEN?
ja
® bluedenta

KONTAKT:

bluedenta GmbH

Eckernférder Str. 55

24398 Karby
Tel.: +49 4644 9589039

straight@bluedenta.de

www.strdight.de
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TRIOCLEAR

Innovative, neue Clear Aligner Losung mit einzigartigen,
komfortablen und progressiven Kraftiibertragungskonzept

(alternierende weiche und harte Aligner).

HERSTELLUNGSVERFAHREN:
3-D-Drucktechnik (Modelle), Tiefziehverfahren (Aligner)

VERWENDETES MATERIAL:
Copolyester — Polyurethan-Composites, 3-schichtiges Material

LEISTUNGSPAKETE UND PREISE:

Trio Clear Flex 2 — 179 €; Trio Clear Flex 4 — 269 €; Trio Clear Flex 6 —
339 €; Trio Clear Flex 8 — 409 €; Trio Clear Flex 10 — 479 €; Trio Clear
Flex 12 - 609 €; Touch-up 14-18 — 899 €; Touch-up + 20-28 - 1.179 €;
Complete (unbegr.) - 1.999 €

Alle Preise zzgl. MwSt. und Versand, Pakete beinhalten beide Kiefer

IST EINE ZERTIFIZIERUNG NOTWENDIG?

Die Behandler durchlaufen einen Onboarding Prozess mit
abschliefender Zertifizierung.

WIE IST DER AUSTAUSCH DER PATIENTENDATEN
GEREGELT?

Daten werden auf Trio Clear Plattform hochgeladen. Fotos kénnen
mit Trio Clear App nachgereicht werden. Es gibt Medit-Link und
3Shape IOS Anbindung.

WELCHES DATEN-FORMAT WIRD BENOTIGT?

Fiir den direkten Upload STL-Format. Andere Formate werden auf
‘Wunsch konvertiert.
lect® 782
PhysioSelect® TCR
WIE LANGE DAUERT DER BEHANDLUNGS- y — -
VORSCHLAG (AB AUFTRAGSERTEILUNG)?

Behandlungsplan in 3-4 Werktagen ab Einreichen der Unterlagen.

LIEFERZEIT NACH FREIGABE DES
BEHANDLUNGSVORSCHLAGS:
Etwa 10 Werktage.

AB WIE VIELEN STEPS IST EINE NEUE

oo
WAS BEDEUTET FUR
Nach 12 Alignern konnen Folge-Aligner auf Trio Clear Platform nach-

geordert werden. Bei planmif8igem Behandlungsverlauf werden keine

neuen Abformungen benétigt. Zwischenmodelle sind jederzeit moglich. S | E P E R | E K | | O N ?
°

INTERVALLE DER KONTROLLUNTERSUCHUNGEN

Unterliegt der klinischen Kompetenz des Behandlers.

Optimale Funktion? Mehr Authentizitat? Maximale Naturlichkeit?

WERDEN FORTBILDUNGEN ANGEBOTEN? Gelungenes Zahndesign kennt nur einen MalBstab: Ihren eigenen

Ja. Modern Dental Academy, E-Learnings fiir Behandler und .
Anspruch und den lhres Patienten.

Stuhlassistenz, Webinare, Live Certification Events.

permadental Wir designen Zahne seit 1936, wie den PhysioSelect TCR.
CANDULOR. HIGH END ONLY.

KONTAKT: @ YouTube

Permadental GmbH 9
Marie-Curie- Str. 1| 46446 Emmerich

Tel.: +49 2822 71330 | trioclear@permadental.de
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WIE DIE AERA GMBH DAS THEMA
NACHHALTIGKEIT NACHHALTIG ANGEHT

AERN

Das Thema Nachhaltigkeit und Umweltbewusstsein ist
derzeit in aller Munde. Sei es in unserem Privat-, verstirkt
aber auch im Arbeitsleben. Und so wird an vielen Stellen
deutlich, wie die Nachhaltigkeit in die Praxen und Behand-
lungszimmer in Deutschland einzieht. Wir haben daher
mit Steffen Schiitz (Abb. 1), Vertriebsleiter bei Aera-Onli-
ne, Deutschlands grofiter Preisvergleichs- und Bestellplatt-
form fiir Dentalprodukte, iber Verinderungsmoglichkei-
ten in der Zahnarztpraxis gesprochen, um einen Einblick
in die Umweltaktivititen der Aera GmbH zu erhalten.

QM: Herr Schiitz, eine Einschitzung Ihrerseits, wie griin
geht Zahnmedizin tatsichlich?

STEFFEN SCHUTZ: Ehrlich? Schwierig. Der Praxis-
alltag selbst lisst oft nur wenig Spielraum fiir umweltbe-
wusstes Arbeiten. Ein hoher Strom- und Wasserverbrauch
sowie Heizkosten auf der einen Seite und Hygieneverord-
nung, strenge Auflagen und Gesetze auf der anderen Seite.
Verstehen Sie mich bitte nicht falsch, alles hat seine Berech-
tigung und ist wichtig. Schliefflich wird tdglich mit Men-
schen gearbeitet. Daher steht in Zahnarztpraxen Gesund-
heit nun mal vor Nachhaltigkeit. Trotzdem bieten sich in
diesem begrenzten Umfeld auch Chancen, umweltbewuss-
ter zu arbeiten. Jede Veridnderung ist eine Verdnderung in
die richtige Richtung und es gibt Bereiche innerhalb von
Zahnarztpraxen, in denen Aera etwas positiv beeinflussen
kann. Fiir uns spielt hier die Materialwirtschaft eine zen-
trale Rolle. Bei vielen Dentalprodukteherstellern findet
inzwischen ein Umdenken statt und sie produzieren ver-
mehrt biologisch abbaubare oder recyclebare Materialien
und Verpackungen. Auflerdem dringen immer mehr jun-
ge Unternehmen auf den Markt, die mit cleveren Mehr-
wegprodukten und umweltfreundlichen Lésungen fiir die
Zahnarztpraxis aufwarten. Diese Angebote sammeln wir
auf unserer Preisvergleichs- und Bestellplattform fiir Den-
talprodukte, stellen sie iibersichtlich dar und machen sie
fir unsere Kunden leicht auffind- und bestellbar.

QM: Esbleibt beim Umstieg auf umweltfreundliche Alter-
nativprodukte?

STEFFEN SCHUTZ: Ganz und gar nicht. Umweltfreund-
liche Materialwirtschaft ist mehr als nur der Umstieg auf
nachhaltige Produkte. Andere Aspekte rund um das Mate-
rial haben einen nicht zu unterschitzenden Einfluss: Zum
Beispiel die richtigen Bestellmengen und Bestellintervalle.
Denn zu viel bestelltes Material bedeutet leider oft auch un-
notige Entsorgungen von produzierten, verpackten, gelie-
ferten und bezahlten Materialien aufgrund {iberschrittener
Haltbarkeitsdaten. Also sollten Grofpackungen und Son-
derangebote immer kritisch hinterfragt werden. Gleiches
gilt fiir das Nachbestellverfahren, denn wer zu oft bestellt,
fordert den CO2-Ausstofl auf dem Lieferweg und sorgt fiir
Berge an Verpackungsmaterial. Hier gilt es, Bestellzyklen zu
finden, die Materialengpisse, aber auch zu viele Einzelbe-
stellungen vermeiden. Also versuchen wir den NutzerInnen
auf unserer Plattform Aera-Online Lésungen zu bieten, um
Nachbestellungen 6kologisch und ékonomisch sinnvoll ab-
zuwickeln. Denn beides schliefit sich per se nicht aus.

Abb. 1 Steffen Schiitz ist Vertriebsleiter bei Aera-Online, Deutschlands
gréBter Preisvergleichs- und Bestellplattform fiir Dentalprodukte, und

erklért in diesem Interview, wie sich Aera dem groien Thema Nachhal-

tigkeit stellt, aber auch, was es diesbeziiglich zu beachten gilt.

QM: Aber spielt hierbei nicht das gesamte Materiallager
eine Rolle?

STEFFEN SCHUTZ: Richtig! Das Materiallager ist der
ausschlaggebende Faktor und regelt das Nachbestellen
mafgeblich. Wer einen Uberblick iiber den Verbrauch und
die Artikelbestinde in Schrinken und Schubladen hat, der
weifl auch, wann es Zeit ist, Bestellungen aufzugeben. Nun
ist dies bei rund 300 regelmifig genutzten Artikeln aber
gar nicht so leicht. Helfen konnen hier bestandsgefiihr-
te Lagerverwaltungssysteme wie das Aera-Online Lager.
Samtliche Materialbewegungen vom Materialzugang bis
zur Entnahme werden dafiir digital erfasst. Somit ergibt
sich immer ein tagesaktueller Lagerbestand per Mausklick.
Solche Systeme kénnen einen auflerdem darauf hinweisen,
wenn Material abzulaufen oder auszugehen droht. Mithilfe
von Verbrauchsstatistiken konnen mit dem Aera-Online
Lager zusitzlich sinnvolle Bestandsgréffen und Nachbe-
stellmengen ermittelt werden. Natiirlich funktioniert das
alles aber nur, wenn das Tool richtig bedient und konstant
im Praxisalltag angewendet wird.

QM: Wenn Thre KundInnen nach einem einfach umsetz-
baren Tipp fragen, was wiirden Sie ihnen antworten?

Bewahrte Qualitat

Classic Produkte von picodent®

@ plecocnl’
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STEFFEN SCHUTZ: Hinterfragen Sie Gewohnheiten
und werden Sie digital! Keine Frage, Online-Zeit kostet
auch Ressourcen und eine Google-Anfrage verbraucht
nicht unerheblich Strom. Aber: immer mehr digitale L6-
sungen sind auf Effizienz und einfache Bedienbarkeit
ausgelegt, damit gar nicht so viel Zeit online verbraucht
werden muss. Als Beispiel: Wenn man sein Material mog-
lichst giinstig online einkaufen méchte, miisste man eine
Vielzahl von Online-Shops durchstobern, um einen Uber-
blick tiber die verschiedenen Angebote zu erhalten. Das
kostet Zeit und Energie. Einfacher und schneller geht es
itber Preisvergleichsplattformen, die simtliche Angebote
des Dentalmarkts sammeln. Uber Aera-Online setzt man
dann das bendtige Material einfach auf den Merkzettel.
Anschlieffend stellt der Warenkorboptimierer automatisch
die giinstigste Bestellvariante des Einkaufs zusammen und
beriicksichtigt zum Beispiel auch Faktoren wie méglichst
wenige Lieferanten, was weniger Verpackungsmiill und ge-
ringere CO,-Ausstof8e zur Folge hat. Je nach Umfang geht
das Bestellen minutenschnell und man kann das Programm
gleich wieder schliefen.

QM: Seit Mitte des Jahres ist Aera Partner der Initiative
,Die Griine Praxis“ geworden. Worum geht es bei dem Pro-
jekt?

STEFFEN SCHUTZ: Mit unserer Mitgliedschaft méch-
ten wir ein Zeichen fiir mehr Nachhaltigkeit und Um-
weltschutz in der Zahnmedizin setzen. Es ist wichtig, das
gesamte Praxisteam fiir das Thema zu sensibilisieren und
hierfiir bietet die Griine Praxis eine tolle Plattform mit
grofler Reichweite und Pridsenz. Jeder Partner der Initia-
tive setzt seine Expertise fiir einen anderen Schwerpunkt
ein - gebiindeltes Wissen, das sich unter einem Dach
sammelt. Damit unterstiitzen wir interessierte Praxis-
teams auf dem Weg zu einem verbesserten ckologischen
Fuflabdruck.

QM: Nun haben wir viel dariiber gesprochen, welche
Hebel in der Zahnarztpraxis bewegt werden konnen. Ge-
ben Sie uns zum Abschluss doch mal einen Einblick, wie
es denn um die nachhaltigen Bemiithungen innerhalb der
Aera GmbH steht?

STEFFEN SCHUTZ: Uns ist wichtig, nicht nur dariiber
zu sprechen, was andere fiir ihren 6kologischen Fuflab-
druck tun kénnen oder sollen, sondern in diesem Bereich
auch selbst aktiv zu sein. Alles andere ist unglaubwiirdig.
Natiirlich achten wir beim Arbeiten darauf, wenig Papier
zu verwenden und bei unseren Werbemitteln setzen wir
verstirkt auf umweltfreundliche Materialien. Sie kon-
nen sich jedoch vorstellen, wo bei uns als [T-Firma unser
eigentlicher Schmerzpunkt liegt: Beim Stromverbrauch.
Daher haben wir im Herbst dieses Jahres eine eigene Pho-
tovoltaik-Anlage auf den Dichern unseres Firmen-Cam-
pus installiert. Wir sprechen von einer ca. 150 m* groflen
Dachfliche, die mit Sonnenkollektoren ausgestattet ist. Das
heifit, selbst bei bewdlktem Himmel produziert die Anlage
so viel Energie, dass wir uns zukiinftig autark mit Strom
versorgen konnen. Mit der Solaranlage auf dem Dach for-
dern wir auflerdem die E-Mobilitit unserer Mitarbeiter.
Wir haben bereits seit lingerem zwei Ladesdulen fiir Hy-
brid- und Elektro-Autos, die in den kommenden Monaten
um weitere drei erginzt werden.

Sehr geehrter Herr Schiitz, vielen Dank fiir [hre Antwor-
ten und das freundliche Gesprich.

Weitere Infos unter www.aera-online.de

Aera EDV-Programm GmbH
Im Pfadle 2 | 71665 Vaihingen
Tel: +49 7042 3702-0

Fax: +49 7042 3702-50
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MIT INVISALIGN GO PATIENTEN GANZ.-
HEITLICHE UND MINIMALINVASIVE
BEHANDLUNGSOPTIONEN BIETEN
Seitdem Align Technology 2016 das Invisalign Go System
fiir Zahnirzte entwickelte, ist das Portfolio gewachsen.
Heute kénnen damit Behandlungen mit einer Bandbreite
von einfachen iiber leichte bis hin zu mittelschweren Fehl-
stellungen abgedeckt werden. Ebenso ist es gut geeignet,
um ortho-restaurative Fille zu behandeln.

ORTHO-RESTAURATIVER BEHANDLUNGSANSATZ
Die ortho-restaurative Behandlung stellt eine nachhalti-
ge Moglichkeit fiir Zahnirzte dar, denn die Integration von
Zahnbewegungen in restaurative Behandlungen kann fiir
weniger Invasivitit und langanhaltendere Ergebnisse sorgen.
Einer Studie und Datenerhebungen zufolge kénnten 75 Pro-
zent der Patienten von einer Verbesserung ihres Lichelns pro-
fitieren'. Eine Umfrage unter Zahnirzten hat ergeben, dass 45
Prozent aller prothetischen Verfahren von einer Zahnbegra-
digung vor der Behandlung profitieren konnten?.

Erstmals 2016 in Europa und spiter auch im Mittleren
Osten gelauncht, wurde das Invisalign Go System entwi-
ckelt, damit Zahnirzte ein System transparenter Aligner
anbieten konnen, welches einfach in die tigliche zahnme-
dizinische Versorgung integriert werden kann. Das Invi-
salign Go Portfolio umfasst das Invisalign Go System, eine
20-stufige Aligner-Behandlung zur pri-restaurativen Be-
handlung (mit der die Notwendigkeit einer Zahnpriparati-
on reduziert werden kann), das Invisalign Go Plus System,
das eine 26-stufige Behandlungsoption mit der Mdoglich-
keit erweiterter Zahnbewegungen fiir ein breiteres Spek-
trum an Behandlungsoptionen mit einer 6-zu-6-Expansion
bietet, und das 2022 erstmals vorgestellte Invisalign Go Ex-
press System, eine bis zu 7-stufige Behandlungsoption fiir
erwachsene Patienten, die geringfiigiger kieferorthopidi-
scher Korrekturen leichter Liicken, Engstinde oder kiefer-
orthopidischer Rezidive bediirfen.

Restaurative und kieferorthopidische Ergebnisse kénnen
mit der Invisalign Go Behandlung verbessert werden. 96
Prozent einer Gruppe befragter Zahnirzte nutzen die Invi-
salign Behandlung als priprothetische Technik?®, die dabei
helfen kann, vor dem Setzen eines Implantats den dafiir
benétigten Raum zu schaffen, oder Zihne fiir Veneer-,
Kronen- und Briicken- sowie Kompositrestaurationen zu
begradigen und somit weniger bis gar nicht invasiv pripa-

rieren zu miissen.

STEIGERUNG DER PRAXISEFFIZIENZ DANK
DIGITALER TECHNOLOGIE

Das Invisalign Go System bietet Zahnirzten einen voll-
stindig digitalen Workflow, der zur Effizienzsteigerung
und zum Wachstum der Praxis beitrigt (Abb. 1). Die In-
visalign Practice App beispielsweise, die vollstindig in die
Invisalign Doctor Site integriert ist, hilft dabei, den Work-
flow zu straffen. Mit der App konnen Patientenprofile an-
gelegt und Patientenfotos aufgenommen werden. Zudem
erhalten Anwender Informationen iiber die Anwendbar-
keit eines Falles und kénnen mit Patienten in Kontakt tre-
ten. Dariiber hinaus erméglicht Invisalign Virtual Care Al
dem Zahnarzt die virtuelle Uberwachung von Patienten, da
damit die vom Patienten {iber die My Invisalign App ein-
gereichten Fotos vom Behandler tiberpriift werden kénnen.
Das KI-gestiitzte Tool optimiert die Ferniiberwachung von
Patienten und hilft bei der Priorisierung von Patienten, bei
denen Handlungsbedarf besteht. Dariiber hinaus unter-
stiitzen leistungsstarke Tools wie die Invisalign SmileView
Simulation und die ClinCheck In-Face Visualisierung die
Darstellung moglicher Behandlungsergebnisse.

ZERTIFIZIERUNG SICHERT UNTERSTUTZUNG

Zahnirzte werden wihrend des gesamten Prozesses der
Invisalign Go Zertifizierung durch ein umfassendes On-
boarding-Programm unterstiitzt, das aus Online-Modulen
und Prisenzschulungen sowie einer fortlaufenden Weiter-
bildung besteht und es Arzten erméglicht, ihre klinischen
Fihigkeiten stindig zu erweitern. So erhalten Zahnirzte,
die das Invisalign Go System nutzen, gezielt digitale und

praktische Unterstiitzung mittels Case Café Sitzungen der
Aligner Dental Academy, Besprechungen von ClinCheck
Behandlungsplinen und Anleitung klinischer Invisalign
Spezialisten bei speziellen Align Veranstaltungen.

Auch den Patienten kommt die digitale Umgebung zugute.
Diejenigen, die sich einer Invisalign Go Behandlung unter-
ziehen, kénnen die My Invisalign App nutzen, ein Tool, das
sie bei jedem Schritt ihrer Behandlung unterstiitzt. Die App
liefert Anwendungs- und Pflegetipps fiir die transparenten
Invisalign Aligner, ein individualisiertes Aligner-Zeit-
protokoll, einen Kalender, der beziiglich Praxistermine auf
dem Laufenden hilt, die Aufnahme von Fotos fiir die Fern-
iberwachung sowie eine ,smile gallery”, in der Patienten
itberpriifen konnen, wie sich ihre Zahnstellung entwickelt.
Mit dem Invisalign Go System erweitern Zahnirzte ihr
bisheriges Angebot und erreichen aufgrund der dahinter-
stehenden Technologie die angestrebten klinischen Ziele.

Weitere Infos unter www.invisalign.de/gp

Die Literatur finden Sie unter dem folgenden QR Code

Align Technology GmbH
Diirener Str. 405 | 50858 Kéln
Tel.: 0800 252 4990
www.aligntech.com

Abb.1 Zahnérzten, aber auch Patienten bietet das Invisalign Go System

ein vollsténdig digitales Behandlungserlebnis, das zur Effizienzsteige-
rung und zum Wachstum der Praxis beitrégt.

invis is
der nachste

Schritt fur %}
lhre Praxis

' Treten Sie einin eine neue

align®

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

SCAN MICH!

Ara der Zahnmedizin.

Das speziell fir Zahnarzte entwickelte Invisalign
Go™ System soll es lhnen ermdglichen, lhren
Patienten umfassendere Behandlungsplane mit
minimalinvasiven Eingriffen anzubieten.

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

Erfahren Sie mehr unter

www.invisalign.de/provider

© 2023 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 konnen.

invisalign go
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Abb. 1 Mit dem Smart Guide Kit bietet Osstem Laboren ein Set, mit Abb. 1 Die Kuraray Noritake Familie wurde konzipiert, um mit einem

dem sich Bohrschablonen fiir kleine Implantationen einfach herstellen

Abb. 1 Bei Dr. Bauers hat man Einmalzahnbiirsten mit integrierter
Zahnpasta neu gedacht, sie hiibscher designt und bei den verwendeten iberschaubaren Sortiment an Produkten alle Bediirfnisse im Bereich der

lassen. Materialien an die Nachhaltigkeit gedacht. adhésiven Befestigung abdecken zu kénnen.

OSSTEM BIETET MIT DEM SMART
GUIDE KIT EINE BOHRSCHABLONE
FUR DIE .KLEINE" IMPLANTATION

,Kleine* Implantationen sind eine Marktliicke und sind ge-
meint, wenn von bis zu zwei benachbarten Implantaten in
Schaltliicken und Freiendsituation die Rede ist. Gerne ver-
zichten Praxen in solchen Fillen - auch aus Kostengriin-
den - auf eine laborgefertigte Bohrschablone. Doch genau
hierfiir bietet Osstem das Smart Guide Kit, mit dem Labore
fur Sicherheit und Komfort bei der Implantation sorgen
konnen — und das fiir Eco-Konditionen.

Das Smart Guide Kit umfasst vier vorkonfektionierte
Grundformen mit eingearbeiteten Bohrhiilsen. Zur Ad-
aption an den individuellen Fall weicht man diese einfach
fiir eine Minute in 70° C warmem Wasser ein, wodurch der
thermoplastische Kunststoff modellierbar wird. So lisst
sich die Schablone ganz einfach auf das Modell anpassen
(Abb. 1). Sogar die Lage der Bohrhiilsen kann dabei um
1 mm flexibel positioniert werden.

Dr. Kaupe, niedergelassener Implantologe, formuliert sein
Erfahrung mit dem Kit so: ,Smart-Guide bietet mittels
thermoplastischer Rohlinge fiir verschiedene Standard-
situationen eine schnelle und anwendungsfreundliche
Methode, um auf einem Planungsmodell eine individuelle
chirurgische Bohrschablone zu erstellen. Die Schablonen
konnen z. B. im DVT verifiziert werden und dienen dann
im eigentlichen Eingriff der Ubertragung der radiologi-
schen Befunde und Messdaten auf den OP-Situs.”

Das Smart Guide Kit und seine thermoplastischen Rohlin-
ge sind unabhingig vom Implantatsystem anwendbar. Im
klinischen Einsatz bietet die Linge der Bohrhiilsen eine
eindeutige Fithrung fiir eine prizise Bohrung.

In dem Smart Guide Kit sind Mehrfachbohrer, Hiilsen fiir
die Rontgendiagnostik sowie Instrumente fiir die Nutzung
am Gipsmodell enthalten, die ebenfalls mehrfach verwen-
det werden konnen. Das Bohrerset im Tray kann sterili-
siert oder autoklaviert werden die thermoplastische Bohr-
schablone dagegen nicht. Eine detaillierte und bebilderte
Beschreibung finden interessierte Fachkreise unter https://
osstem.de/surgical_kits/basic_surgery/smart_guide_kit
oder direkt iiber den QR-Code.

Weitere Infos unter www.osstem.de/contact

Deutsche Osstem GmbH
Mergenthalerallee 35-37 | 65760 Eschborn
Tel.: +49 06196 777 5501
bestellung@osstem.de
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HOMMAGE AN BUD SPENCER -

DR. BAUER'S PASTELLIG-BUNTE
EINMALZAHNBURSTE MIT 50 PROZENT
STROHANTEIL

Bud Spencer haben wir nicht nur Klassiker wie ,Sie nann-
ten ihn Miicke” oder ,Buddy haut den Lukas” zu verdanken,
ganz nebenbei war der italienische Schauspieler, Stunt-
man, Jurist und Olympiateilnehmer im Schwimmen auch
der Erfinder der Zahnbiirste mit integrierter Zahnpasta.
Die Mannschaft von Dr. Bauer’s ist nicht nur groffer Fan
von Bud Spencer, sondern méchte mit ihren Produkten die
Welt der Zahn- und Mundpflege schéner, aufregender und
nachhaltiger machen.

Daher hat sich das Entwicklerteam aus dem hessischen
Miihlheim auch die in Zahnarztpraxen verbreitete Einmal-
zahnbiirste mit integrierter Zahnpasta vorgenommen, um
sie nicht nur bedeutend hiibscher, sondern auch deutlich
nachhaltiger zu machen. Das ansprechende Design ist farb-
sortiert in den Pastellténen Rot, Griin, Blau, Gelb, Lila und
Orange oder im bunten Mixpack in der praktischen Schiitt-
box erhiltlich (Abb. 1).

Im Gegensatz zu herkdmmlichen Einmalzahnbiirsten ist
die Folienumverpackung frei von Erdél, die eingesetz-
te Biofolie besteht zu 100 Prozent aus Cellulose. Bei den
Zahnbiirsten selbst hat Dr. Bauer den Kunststoffanteil des
Griffs um 50 Prozent reduziert und hier mit Strohresten
aus der Landwirtschaft aufgefiillt. So werden weitere Res-
sourcen geschont.

Das gleichermaflen schéne, innovative und nachhalti-
ge Produktportfolio von Dr. Bauer's umfasst mittlerweile
Zahnbiirsten, Mundspiilbecher, pflegende Lutschbonbons
und Kaugummis, Zahnseide, Mundsprays und sieben unter-
schiedliche Zahnpastakategorien von First Love fiir Zahn-
liebe ab dem ersten Zahn, bis zur homoopathischen Zahn-
pasta Homeo & Pathie. Dr. Bauer's Zahnpastatuben werden
aus Fichtenholzresten gefertigt und die Umverpackungen
aus Graspapier produziert, so werden auch hier die Kunst-
stoffanteile auf ein notwendiges Minimum reduziert sowie
wertvolle Ressourcen und Wasser geschont. So schén kann
Zahnliebe sein.

Weitere Infos unter www.drbauers.de

dentorado GmbH

Dieselstr. 59 | 63165 Miihlheim am Main
Tel: +49 6108 8226200
mail@drbauers.de

KURARAY NORITAKE FEIERT EINE
ERFOLGSGESCHICHTE DER ADHASIVEN
BEFESTIGUNG - 40 JAHRE PANAVIA

In diesem Jahr feiert Kuraray Noritake das vierzigjihrige
Jubildum der Panavia-Marke. Als Vorreiter in der dentalen
Befestigungstechnik hat Panavia 1983 die Ara der adhisiven
Befestigungskomposite eingeleitet. Heute steht mit Panavia
V5 bereits die fiinfte Generation fiir zuverldssige Haftung
und 4sthetische Ergebnisse. Insgesamt integriert die Pana-
via-Familie aktuell drei moderne Befestigungsmaterialien.

In den vergangenen vier Jahrzehnten hat Panavia die Messlat-
te fiir Befestigungskomposite immer hoher gelegt. Ausgehend
vom revolutiondren Panavia EX hat die Marke eine beein-
druckende Evolution durchlaufen und ist dabei ihrer Vision
treu geblieben, die Anzahl der Befestigungsmaterialien in der
Zahnarztpraxis zu reduzieren. Bei Kuraray Noritake ist man
davon iiberzeugt, dass wenige hochwertige Befestigungskom-
posite ausreichen, um jede Herausforderung der intraoralen
Befestigung zu meistern. Heute besteht die Panavia-Familie
aus drei Befestigungskompositen, die alle Bediirfnisse des kli-
nischen Arbeitsalltags abdecken (Abb. 1). Panavia V5, Panavia
SA Cement Universal und Panavia Veneer LC - jedes dieser
Produkte erfiillt spezifische Anforderungen, von hochster
Haftkraft und Asthetik iiber einfache Handhabung bis hin zur
Speziallosung fiir die Befestigung von Veneers.

DIE PANAVIA-FAMILIE: ERFULLT WIRKLICH
ALLE ERWARTUNGEN

Panavia V5 - das ,Familienoberhaupt” - ist die ausgezeich-
nete Wahl fiir das intraorale Befestigen einer Vielzahl in-
direkter Restaurationen. Da die aufeinander abgestimmten
Komponenten immer auf gleiche Weise kombiniert und
angewendet werden, wird eine Standardisierung des Work-
flows moglich. Der ,Alleskénner” Panavia SA Cement Uni-
versal zeichnet sich durch vereinfachte Arbeitsabliufe und
hohe Zuverlissigkeit aus. Die Anzahl der Arbeitsschritte
und Komponenten ist bei diesem Material minimiert. Das
Original-MDP-Monomer und das Original-Silan (LCSi-
Monomer) sorgen fiir eine starke Haftung, sodass kein se-
parater Primer benétigt wird. Das ,Nesthikchen Panavia
Veneer LC ist ein lichthirtendes Befestigungssystem fiir die
Befestigung von Veneers. Mit einer verlingerten Verarbei-
tungszeit von 200 Sekunden bietet es im Praxisalltag die n6-
tige Zeit fiir prazises Arbeiten.

Die Panavia-Familie ist das Ergebnis von 40 Jahren konti-
nuierlicher Forschung und Entwicklung. Dabei kombiniert
Kuraray Noritake erfolgreiche Grundlagen mit neu ent-
wickelten Technologien, um ein erstklassiges Portfolio an
Befestigungskompositen zu bieten, die eine hervorragen-
de Haftfestigkeit und hohe Asthetik unterstiitzen. Happy
Birthday, Panavia — auf die nichsten 40 Jahre!

Weitere Infos unter www.kuraraynoritake.eu

Kuraray Europe GmbH
Philipp-Reis-Str. 4 | 65795 Hattersheim
+49 69 30535835
info@kuraraynoritake.eu
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\%GI!.ANTBIOSCIENCES'

undkrebs mihzedq erkennan und bakampfen

SCHNELLTEST VON VIGILANT
BIOSCIENCES INC. ZUR FRUHERKEN-
NUNG VON MUNDHOHLENKREBS

Wie schon in der letzten Ausgabe von ,Quintessenz —
das Magazin“ (3/23) berichtet, spielt Fritherkennung im
Kampf gegen Mundhohlenkrebs in Stadium I oder II eine
entscheidende Rolle. So kann eine rechtzeitige Diagno-
se die Chancen auf Heilung nahezu verdoppeln. Mit dem
BeVigilant OraFusion bietet Vigilant Biosciences Inc. den
ersten Point-of-Care-Test (Schnelltest) fiir die Fritherken-
nung, der nun zusammen mit dem KI-Diagnosegerit iiber
den zahnmedizinischen Spezialanbieter Zantomed GmbH
(www.zantomed.de) in Deutschland und in Osterreich er-
hiltlich ist (Abb. 1).

Mit dem Point-of-Care-Speicheltest (Schnelltest) Ora-
Fusion (Abb. 2) wird in Kombination mit dem speziellen
OraFusion KI-Diagnosegeriit (Abb. 3), einem so genannten
Reader, bestimmt, ob im Speichel fiir Plattenepithelkarzi-
nome relevante Biomarker vorhanden sind. Im Kopf- und
Halsbereich handelt es sich zu 90 Prozent um Plattenepi-
thelkarzinome, die in der Schleimhaut von Mundhohle
und Oropharynx entstehen. Der nicht-invasive Speichel-
tests ermdglicht so zusammen mit dem Reader die Friih-
erkennung von intraoralen cancerogenen Verinderungen
in der gesamten Mundhohle. Da die Untersuchung im Rah-
men der zahnirztlichen Behandlung durchgefiihrt werden
kann, unterstiitzt sie als Ergdnzung der bestehenden pra-
diagnostischen Mittel die Bewertung oraler Pathologien.

NEUE WEGE ZUR PRAVENTION ORALER
ERKRANKUNGEN

Von der Relevanz der Schnelltests sind Prof. Dr. Dirk Zie-
bolz und PD Dr. Gerhard Schmalz bereits {iberzeugt. Die
Wissenschaftler aus Leipzig sehen in den Fritherkennungs-
tests neue Moglichkeiten, bei Patienten mit Pridisposition
(Rauchen, Alkoholabusus etc.) in einem schnellen und
wirtschaftlichen, aber dennoch aussagekriftigem Verfah-

Abb.1 Zusammen mit dem OraFusion Kl-Diagnosegerét (Reader)

erméglichen die nicht-invasiven BeVigilant OraFusion Speicheltests die

Fritherkennung von intraoralen cancerogenen Verdnderungen in der
gesamten Mundhéhle.

ren zu evaluieren, ob weiterer diagnostischer Handlungs-
bedarf besteht. Dies konne die allgemeinmedizinische
Kompetenz in der Zahnarztpraxis erhohen. Zum Stan-
dard der routinemifligen Vorsorgeuntersuchung gehort
bislang vor allem das Abtasten aller relevanten Bereiche
im Mund- und Halsbereich mit Fokus auf den klinischen
Merkmalen von oralen Lisionen. Im Verdachtsfall werden
mittels Biopsie potenziell bosartige Verinderungen von
Mundschleimhauterkrankungen mit gutartiger Ursache

unterschieden.

Uber den QR-Code gelangen Interessierte direkt zu einem
attraktiven Angebot des zahnmedizinischen Spezialanbie-

ters Zantomed.

Weitere Infos unter www.vigilantbiosciences.com

Vigilant Biosciences

008 Ranch Road 620, Suite 620
Lakeway, TX 78734/USA
germany@vigilantbiosciences.com

Abb. 2 Mit dem Point-of-Care- Speicheltest (Schnelltest) OraFusion
wird in Kombination mit dem speziellen OraFusion Kl-Diagnosegerdt be-
stimmt, ob im Speichel fiir Plattenepithelkarzinome relevante Biomarker
vorhanden sind.

Abb. 3 Der Schnelltest lasst sich im Rahmen der &rztlichen Behandlung
durchfithren und das Ergebnis liegt sofort vor. Zudem ist es preiswerter

als vergleichbare Labortests und reduziert bisherige falsch positive Er-
gebnisse um ein Vielfaches.
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MUNDKREBS.
FRUHERKENNUN

ETTET LEBEN

Helfen Sie lhren Patienten und
verdoppeln Sie Heilungschancen -
mit dem Mundkrebs-Frihtest

Jetzt auch in lhrer Praxis?

VIGILANTBIOSCIENCES'

Mundkrebs fruhzeitig erkennen und bekdmpfen

www.vigilantbiosciences.com



CGM TI

Connecting Healthcare

auft lhr

Konnektor-
Zertifikat
ab?

CGM MANAGED TI

Nutzen Sie die Chance auf eine
sorgenfreie TI-Neuanbindung tber
unser zentrales CGM-Rechenzentrum!

CompuGroup

Synchronizing Healthcare Medical

WIR MACHEN TI ZUM SERVICE.
SIE MANAGEN IHRE PRAXIS. WIR MANAGEN IHRE TI.

Entscheiden Sie sich jetzt fiir eine Anbindung an die Telematikinfrastruktur mit CGM MANAGED TI und profitieren Sie doppelt.
Denn durch die Kombination mit der CGM FIREWALL erfillen Sie gleichzeitig die Vorgaben der IT-Sicherheitsrichtlinie und
schiitzen lhre Praxis-IT so optimal. CGM MANAGED TI ist nach gematik-Vorgaben interoperabel und somit mit allen Tl-kon-
formen Praxissystemen kompatibel. Dank unseres Managed-Service-Konzepts entsteht fiir Sie kein administrativer Aufwand,
denn wir binden Sie Uber unser hochsicheres CGM-Rechenzentrum an die Tl an. Das bedeutet: Sie bendtigen keinen Konnektor

mehr in lhrer Praxis. Betrieb, Wartung und Uberwachung von TI-Anschluss und CGM FIREWALL iibernehmen wir fiir Sie. Unser
starkes Netzwerk aus Uber 140 Partnerunternehmen mit zertifizierten CGM TI- und CGM FIREWALL-Spezialisten ist person-
lich vor Ort fiir Sie da. AuBerdem sind Updates und PTV-Upgrades fiir neue, gesetzlich verpflichtende TI-Anwendungen bei
CGM MANAGED TI bereits inklusive. Vertrauen Sie auf den Pionier, der als erster Anbieter einen TI-Konnektor auf den Markt
gebracht hat und Uber jahrelange Erfahrung aus insgesamt tber 60.000 erfolgreich an die Tl angeschlossenen Praxen und

CGMCOM-22040_TI_0823_LK

Institutionen verflgt: Vertrauen Sie auf CGM. Sorgenfreier geht's nicht.

E] [m] Bei allen Fragen rund um unser Angebot, die Férderung und den Support besuchen

Sie unsere Website oder kontaktieren Sie uns per E-Mail an: vertrieb.ti@cgm.com

I cgm.com/managed-ti-gm



INTERVIEW

.ARE YOU INVESTOR READY?"

Interview mit Dr. Felix Heimann, Fachanwalt fiir Medizinrecht

ie M:Company veranstaltete in den vergangenen

drei Jahren Seminare, in denen Experten iiber den

Einfluss von Investorengruppen auf den Dental-
markt sprachen. Dabei standen auch die zukiinftige Ent-
wicklung sowie die Vor- und Nachteile eines Praxisverkaufs
an Investoren im Fokus der Referenten. Zu diesen zdahlte
auch der Fachanwalt fiir Medizinrecht, Dr. Felix Heimann.
lhm ist es ein Anliegen, die Praxisinhaber dariiber aufzu-
klaren, was sich nach der Beteiligung durch einen Investor
fiir die Praxis veréndern kénnte und warum Investoren in-
teressante Partner sind. Im Interview erklért er im Detail,

was es zu beachten gilt und wo er die Chancen sieht.

QM: Viele Praxisinhaber haben Zweifel an den Beweggriinden
von Investoren. Woran glauben Sie, liegt das?

DR. HEIMANN: Die Investoren haben eine extrem schlechte
Presse. Es wird sowohl von den Verbinden und Kammern als
auch in den Medien und von unserem Gesundheitsminister sehr
polemisch vor Investoren gewarnt. Als wiren sie das Ultrabose.
Sicherlich haben die Investoren in der Vergangenheit nicht alles
richtig gemacht. Sie sind auch kein Allheilmittel fir die Pro-
bleme der Arzte und Zahnirzte. Ich kenne aus der Praxis aber
keinen Fall, in dem die Investoren gezielt Einfluss auf Behand-
lungsentscheidungen genommen und Druck ausgeiibt haben. Im
Gegenteil: Die Mehrzahl unserer Mandanten, die an Investoren
verkauft hat, ist sehr zufrieden.

QM: KZBV und BZAK laufen zum Teil Sturm und warnen z. B.
vor dem Lobbying der Investoren und ihrer Verbinde. Wie be-
gegnen Sie dieser Haltung?

DR. HEIMANN: Der groffe Run der Investoren ist in letzter
Zeit ziemlich abgeflacht. Auch, da Arzte und Zahnirzte jetzt
verstirkt selbst grofle Strukturen aufbauen, die denen der In-
vestoren sehr dhnlich sind. Generell ist es aber gut, immer zu
hinterfragen, was die Intention der einzelnen Gruppen ist. Was
konnen und wollen Investoren leisten und was nicht? Ich glaube,
dass bei allen Verinderungen die Einzelpraxis und die Berufs-
ausiibungsgemeinschaft weiter existieren werden.

QM: Bundesgesundheitsminister Prof. Dr. Karl
Lauterbach sagte in einem Interview mit der
»Zeit": ,Wir wollen keine Investoren-Medi-
zin“ Ist das Ende der Fremdinvestoren ein-
geldutet?

DR. HEIMANN: Das kann ich mir nicht
vorstellen. Die Investoren werden be-
stimmt einen Weg finden, auch unter
eventuell kommenden neuen Einschrin-
kungen weiter titig zu sein. Es bleibt abzu-
warten, welche vom Gesundheitsminister in
seinem ,Weihnachtsinterview” und vom Bundes-

rat in seinem Entschliefungsantrages vom 16.06.2023
,Schaffung eines MVZ Regulierungsgesetz” geforderten Ein-
schrinkungen im Versorgungsgesetzes II tatsichlich kommen.

QM: So wie es aussieht, rithrt die Unruhe daher, dass grofle
Wissensliicken vorhanden sind. Was sind die Voraussetzungen
fiir einen guten Investor?

DR. HEIMANN: Der gute Investor nimmt die ehemaligen Pra-
xisinhaber mit und berit sich mit ihnen. Er ldsst einerseits grofle
Freiheiten, optimiert andererseits aber die Abldufe und steht mit
Rat und den nétigen Finanzmitteln fiir Wachstum und Neuin-
vestitionen bereit.

QM: Was idndert sich fiir Praxisinhaber, nachdem eine Part-
nerschaft mit einem Investor eingegangen wurde? Worauf ist
rechtlich zu achten?

DR. HEIMANN: Man kann nicht mehr alle Entscheidungen al-
lein treffen, sondern muss sich abstimmen und wird vielleicht
manchmal sogar vom Investor tiberstimmt. Daher ist es wich-

Die M:Company veranstaltete in den vergangenen drei Jahren Seminare, in denen Experten iiber den Einfluss von Investorengruppen auf den

Dentalmarkt sprachen. Zu ihnen zé&hlte auch der Fachanwalt fiir Medizinrecht, Dr. Felix Heimann.

tig, dass man bereits im Kaufvertrag gewisse Leitplanken setzt.
Man sollte sich Garantien vom Investor geben lassen, damit der
zweite Teil des Kaufpreises, der sich auf die gemeinsame Ent-
wicklung der Praxis bezieht, so ausfillt, wie geplant. Er sollte
nicht vom Investor einseitig negativ beeinflusst werden koén-

nen.
QM: Gibt es Dos and Dont’s, wenn es um Investoren geht?

DR. HEIMANN: Profis arbeiten mit Profis. Des-
halb sollten Sie qualifizierte Berater an Ihrer
Seite haben, die in solch einem Trans-
aktionsprozess erfahren sind. Das sind
spezialisierte Rechtsanwilte, aber auch
Steuerberater sowie Marketing- und Fi-
nanzprofis. Die kosten zwar Geld, kon-
nen aber den Kaufpreis so weit nach oben
verhandeln, dass sich ihr Engagement auf
jeden Fall lohnt.

QM: Sie sind der Meinung, dass ein Verkauf
sinnvoll sein kann. Wo sehen Sie die grofiten
Chancen?

DR. HEIMANN: Zum einen natiirlich im erheblich héheren
Kaufpreis im Vergleich zum Verkauf an eine natiirliche Person.
Zum anderen bekommen Sie einen Partner an die Seite, der mit
Ihnen gemeinsam lhre Praxis entwickeln méchte. Der Ihnen
wertvollen Input gibt und auch noch die finanziellen Mittel
beisteuert, um die Ziele zu erreichen.

QM: Sehr geehrter Herr Dr. Heimann, vielen Dank fiir das auf-
schlussreiche Gesprich.

Weitere Infos unter www.mcompany.de

M:Company GmbH
Nachbarsweg 25 | 45481 Miilheim
Tel: +49 208 9929550

mail@mcompany.de

JAre you Investor ready?”: Der Klarung dieser Frage geht der Fach-

anwalt Dr. Felix Heimann in diesem Interview nach.

Dr. Felix Heimann studierte Rechtswissenschaf-
ten an der Westfdlischen Wilhems-Universitat
Miinster. Im Anschluss an sein Referendariat in
Hamburg promovierte er im Jahr 2009 im Pres-
serecht bei Prof. Barbara Vslzmann-Stickelbrock
an der Fernuniversitdt Hagen. Seit 2013 ist er
Partner und Fachanwalt fir Medizinrecht bei
M&P Dr. Matzen & Partner mbB in Hamburg. Dr.
Heimann ist Referent und Autor zu medizin- und
gesundheitsrechtlichen Themen, Mitglied in der
Arbeitsgemeinschaft Medizinrecht im Deutschen
Anwaltverein sowie in der Deutschen Gesell-
schaft fir Kassenarztrecht.
heimann@matzen-partner.de
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NEWS

ZAHNMEDIZINISCHE BEHANDLUNG IN VOLLNARKOSE

ersorgungsliicke in Deutschland: Die zahnmedizi-

nische Versorgung in Vollnarkose bei sehr kleinen

und schwerkranken Kindern und Erwachsenen so-
wie bei alten Patienten kann derzeit nicht ausreichend
gewdhrleistet werden. Diese vulnerablen Gruppen bené-
tigen oft eine Vollnarkose zur Zahnbehandlung - héufig
muss jedoch auf zeitaufwendige zahnerhaltende und pro-
thetische Mafinahmen, die im Zuge eines chirurgischen
Eingriffs zur Wiederherstellung der Kaufdhigkeit ange-
bracht wéren, verzichtet werden. Aufgrund der vorhan-
denen Engpdsse wird oft die schneller durchzufiihrende
Extraktion des Zahnes der konservierenden Erhahung
vorgezogen - Expertinnen und Experten der Deutschen
Gesellschaft fir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie eV.
(DGMKG) beméngeln das. Aktuellen Erkenntnissen zu-
folge betragen die Wartezeiten fiir zahnmedizinische Be-
handlungen in Vollnarkose an Universitatskliniken hierzu-
lande fiir vulnerable Patientengruppen derzeit im Schnitt
viereinhalb Monate. Die DGMKG prangert diese dramati-
sche Situation an und stellt klare Forderungen an Politik

und Kostentrager.

VOLLNARKOSE FUR VULNERABLE
PATIENTENGRUPPEN

Zum zahnirztlichen Therapiespektrum gehoren priventive
und konservierend-prothetische Mafnahmen, wie Prophyla-
xe und Parodontitistherapie, zahnerhaltende und -ersetzende
Restaurationen und Wurzelkanalbehandlungen sowie chirur-
gische Sanierungen wie Zahnextraktionen oder die Behand-
lung von Abszessen, Zysten und Schleimhautverinderungen
in der Mundhohle. ,Die meisten chirurgischen Sanierungen
werden ambulant von niedergelassenen Zahnirztinnen und
-drzten durchgefiihrt’, erklirt der neue Pressesprecher der
DGMKG, Prof. Dr. Dr. Hendrik Terheyden. ,Die Patientinnen
und Patienten erhalten dann eine lokale Betdubung und bei Be-
darf eine Sedierung. Eine stationire Aufnahme im Kranken-
haus ist nur notwendig, wenn zusitzliche Narkoserisiken — wie
zum Beispiel angeborene Herzfehler — vorliegen oder besonde-
re Schwierigkeiten zu erwarten sind.”

Vulnerable Patienten benétigen jedoch oft eine zahnmedizini-
sche Versorgung in Vollnarkose — und damit im Krankenhaus.
»Als vulnerabel gelten Patientengruppen, die nicht ambulant
auf dem Zahnarztstuhl in einer zahnirztlichen Praxis in ort-
licher Betdubung oder unter Nutzung von Sedierungsverfahren
behandelt werden kénnen, sondern eine Allgemeinanisthesie
mit teilweiser oder vollstindiger Ausschaltung des Bewusst-

Abb. © Shutterstock

seins —also unter stationiren Bedingungen — benétigen,” erklirt
Dr. Jorg-Ulf Wiegner, Prasident der DGMKG. , Vulnerable Pa-
tientinnen und Patienten in diesem Zusammenhang kénnen
Kinder und Erwachsene mit gesteigerter Behandlungsangst,
schwer Pflegebediirftige oder Patientinnen und Patienten mit
geistigen und kérperlichen Einschriankungen sein.“ Sehr hiufig
auftretende orale Erkrankungen wie Zahnkaries und Parodon-
titis werden bei diesen Personen im Rahmen einer Vollnarkose
behandelt, da diese Erkrankungen heftige Schmerzzustinde
auslosen konnen, die — wenn sie nicht addquat behandelt wer-
den - zu infektiosen Folgeerkrankungen wie einer allgemeinen
Sepsis mit Todesfolge fithren kénnen.”

LANGERE BEHANDLUNGSZEITEN FUHREN

ZU DEFIZITEN

Da konservierend-prothetische Behandlungen in Narkose bei
vulnerablen Patienten deutlich lingere Behandlungszeiten be-
dingen und bei weitem nicht ausreichend vergiitet werden, ent-
stehen bei den Kliniken, die diese Versorgungen anbieten, hohe
Defizite. Bei Kapazititsengpdssen kann es vorkommen, dass vul-
nerablen Patienten daher eher ein Zahn gezogen wird, anstatt
diesen mit zahnerhaltenden oder prothetischen Mafinahmen zu
erhalten. Der Verlust eigener Zihne verringert jedoch die Kau-
fihigkeit der Betroffenen und schrinkt ihre Lebensqualitit deut-
lich ein, zudem bringt er gesundheitliche Risiken mit sich, da
diese Patienten durch Umstellung auf weiche Kost oder Breikost
eine deutlich schlechtere Ernihrung haben. Eingeschrinkte Kau-

= A"

fahigkeit bedingt zudem kognitive Einschrinkungen, wie neuere
wissenschaftliche Untersuchungen zeigen. Fiir die betroffenen
vulnerablen Patientengruppen bedeutet all dies im Vergleich zu
,reguliren” Patienten eine deutliche Minderversorgung.

KEIN KOMFORT, SONDERN DRINGEND NOT-
WENDIG

,Da es sich bei der Behandlung von vulnerablen Gruppen nicht
um Komfortnarkosen handelt, sondern um eine dringende
medizinische Notwendigkeit, fordert die DGMKG Politik und
Kostentriger auf, die Kosten fiir zahnmedizinische Leistungen
- unter anderem auch den Zahnerhalt durch Prophylaxe und
restaurative Therapiemafinahmen - bei vulnerablen Gruppen
in Narkose addquat zu vergiiten®, so Prof. Dr. Diana Wolff,
Prisidentin der Vereinigung der Hochschullehrer fiir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde (VHZMK) und Arztliche Direk-
torin der Poliklinik fiir Zahnerhaltungskunde der Uni Heidel-
berg. Auch Netzwerkstrukturen, in denen niedergelassene Kol-
leginnen und Kollegen Hand in Hand mit Schwerpunktpraxen
arbeiten, seien von grofler Relevanz.

Weitere Infos unter www.dgmkg.de

Deutsche Gesellschaft fiir Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie eV.

Schoppastr. 4 | 65719 Hofheim

Tel.: +49 6192 206 303

info@dgmkg.de

ZFA-AUSBILDUNG SCHEITERT AN BUROKRATISCHEN HURDEN

er akute Fachkréftemangel ist auch in Zahnarzt-

praxen spiirbar. Zu den von der Bundesagentur

fiir Arbeit einmal jahrlich ermittelten sogenann-
ten ,Engpassberufen” gehéren inzwischen auch Zahnme-
dizinische Fachangestellte. Doch anstatt gut integrierten
Nachwuchskréften aus dem Ausland die ZFA-Ausbildung
in Deutschland zu erméglichen, erteilt die Auslénderbe-
hérde keine Aufenthaltsgenehmigungen. Diese Erfah-
rung machten unabhéngig voneinander zwei Zahnérzte
(Abb. 1), und zwar der Prasident des Deutschen Zentrums
fiir orale Implantologie e. V. (DZOI), Dr. Helmut B. Engels,
in seiner Praxis in Bonn, sowie DZOI-Vizeprésident PD Dr.

Dr. Arwed Ludwig an seinem Praxissitz in Kassel.

KEINE ANTWORT VOM JOBCENTER

Die Schwierigkeiten, die sich fiir Zahnarztpraxen und ihre
ZFA-Auszubildenden ergeben, werden anhand dieser Er-
fahrungen deutlich: DZOI-Prisident Engels hitte gerne
zum 1. August 2023 eine Auszubildende fiir den Beruf der
Zahnmedizinischen Fachangestellten eingestellt. Die junge
Frau, die urspriinglich aus dem Kosovo stammt, aber sehr gut
Deutsch spricht, wollte sich von einer Ausbildung in einem
Seniorenheim umorientieren und hatte sich in der Zahnarzt-

praxis beworben. ,Ich bekam einen Anruf vom Jobcenter in
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Abb.1 DZOI-Vizeprasident PD Dr. Dr. Arwed Ludwig (li.) und der
DZOI-Prasident Dr. Helmut B. Engels mussten in ihren Praxen erfahren,
dass die Auslénderbehérde gut integrierten Nachwuchskréften aus dem

Ausland keine Aufenthaltsgenehmigungen erteilt, weswegen diese ihre
ZFA-Ausbildung nicht antreten konnten oder abbrechen mussten.

Bonn®, berichtet Engels. ,Es wurde behauptet, dass die Aus-
zubildende nicht eingestellt werden kénne, weil die Aus-
linderbehdrde beim Jobcenter nachgefragt habe, ob es keine
anderen Bewerber*innen gibe. Da das Jobcenter dies bejaht
hatte, entschied die Auslinderbehoérde, der Bewerberin keine
Aufenthaltsgenehmigung zu erteilen. Sie konnte ihre Ausbil-

dung bei uns in der Praxis nicht beginnen. Auf die Bitte an
das Jobcenter, ob man mir zwei ZFA-Bewerberinnen nennen
koénne, erhielt ich keine Antwort.”

LUNZUMUTBARE HARTEN"

Im Fall von DZOI-Vizeprisident Ludwig musste eine Aus-
zubildende, die schon einige Jahre in Deutschland lebt, aber
aus dem Kurdengebiet der Tiirkei kommt, plotzlich zwangs-
weise ausreisen. Besonders bitter: Bereits zwei Jahre hatte
sie ihre ZFA-Ausbildung in der Praxisklinik in Kassel er-
folgreich absolviert und sogar schon die Zwischenpriifung
bestanden. Nun muss sie ihre Ausbildung unter- bezie-
hungsweise abbrechen.

»Dies sind unzumutbare Hirten fiir die betroffenen Menschen
und vor dem Hintergrund des Fachkriftemangels, den auch
wir in unseren Praxen erheblich spiiren, absolut unverstind-
lich“, so die beiden Praxisinhaber.

Weitere Infos unter www.dzoi.de

Deutsches Zentrum fiir orale
Implantologie e. V. (DZOI)
Rebhuhnweg 2 | 84036 Landshut
office@dzoi.de
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DENTAL

BALANCE
—

DER 12. DENTAL GIPFEL IN WARNE-
MUNDE: WO FORTBILDUNG AUF
TEAMGEIST TRIFFT

Am 12. und 13. Januar 2024 findet zum zwolften Mal der
»Dental Gipfel“ im Hotel Yachthafen-Residenz Hohe Diine
in Warnemiinde statt (Abb. 1). Seit mehr als einem Jahr-
zehnt lebt der Dental Gipfel als Schnittstellenkongress von
einem intensiven Fachprogramm, einem inspirierenden
Austausch sowie der ansteckenden Begeisterung der Teil-
nehmer. Das facettenreiche Programm fiir den 12. Dental
Gipfel verspricht fiir das Jahr 2024 erneut ein Fortbil-
dungshighlight.

Mit einer Kontinuitit von iiber einem Jahrzehnt kann
man beim Dental Gipfel (Veranstalter: Dental Balance)
durchaus von einer Erfolgsgeschichte sprechen. Jedes Jahr
im Januar reisen Teilnehmer aus ganz Deutschland nach
Warnemiinde, um im Rahmen dieser Plattform fiir Fort-
bildung und Networking den Auftakt eines neuen Fortbil-
dungsjahrs zu feiern. Neben treuen ,Wiederholungstitern®
kommen immer wieder neue Giste hinzu, die von dem
abwechslungsreichen Programm angezogen werden. Die
familidre Atmosphire und das maritime Ambiente machen
den Dental Gipfel zu einer besonderen Veranstaltung, die
viele sogar mit der Familie besuchen.

EINBLICKE INS PROGRAMM:
THEMEN-POTPOURRI

Zahnirztinnen und Zahnirzte, Zahntechnikerinnen und
Zahntechniker, Praxis- und Laborteams sowie Fachleute
aus angrenzenden Bereichen treffen sich beim Dental Gip-
fel zum Erfahrungsaustausch. Das Programm fir 2024 ist
vielfiltig. Wie gewohnt werden die Fachvortrige am Vor-
mittag durch vertiefende Workshops am Nachmittag er-
gidnzt, um einen praxisnahen Wissenstransfer zu gewihr-
leisten.

Mit den Vortrigen und Workshops wird das gesamte
Spektrum der Zahnmedizin und Zahntechnik abgedeckt

Abb.1 Im Jahr 2024 jéhrt sich der Dental Gipfel zum 12. Mal. Ver-
anstaltungsort wird wieder die Yachthafen-Residenz Hohe Diine in

Warnemiinde sein.

- von zukunftsweisenden Themen wie Digital Dentistry,
3-D-Druck und intraoraler Datenerfassung bis zur Im-
plantologie und dsthetisch-funktionellen Zahnmedizin. Es
werden Einblicke in die Implantatprothetik, die Doppel-
kronentechnik und die Werkstoffkunde vermittelt. Und
auch verschiedene Aspekte vollkeramischer Versorgungs-
formen werden im Fokus stehen - sei es die klassische
Verblendung, das Micro-Layering oder die monolithische
Restauration. Wie immer geht auch der 12. Dental Gipfel
iiber rein fachliche Grenzen hinaus und widmet sich unter
anderem der wachsenden Bedeutung der digitalen Kom-
munikation. Es wird beispielsweise der Frage nachgegan-
gen, wie mit Instagram und Co. Briicken gebaut werden
konnen. Gleichzeitig werden innovative Ansitze zur Mit-
arbeitergewinnung und zum Umgang mit dem Fachkrifte-
mangel diskutiert sowie steuerliche und rechtliche Fragen
beleuchtet. Der Kongress erweitert den Fokus auf Aspekte
wie Gesundheit sowie Wohlbefinden und zeigt im Rah-
menprogramm, wie Yoga zur kérperlichen und geistigen

PRE-WORKSHOP FUR DIE ZAHNTECHNIK

Ein Highlight erwartet alle Zahntechnikerinnen und
Zahntechniker bei einem kleinen Pre-Congress am Vortag
der Veranstaltung. In einem praxisorientierten Hands-on-
Workshop (begrenzte Teilnehmerzahl) nehmen Vollkera-
mikenthusiasten gemeinsam mit ZTM Giuliano Moustakis
alle Interessierten mit auf eine Reise durch ihre faszinie-
rende Welt der Keramik.

BESTE STIMMUNG: EIN FEST FUR ALLE, DIE
DEN AUSTAUSCH LIEBEN

Mehr als ein Jahrzehnt Dental Gipfel muss gefeiert wer-
den. Das Get-together am Freitag verspricht entspanntes
Networking in lockerer Atmosphire. Héhepunkt ist der
Gala-Abend am Samstag, bei dem Live-Musik (Band: In-
ter-Jam) fiir beste Stimmung sorgen wird. Fiir mitreisende
Familienangehorige gibt es attraktive Angebote, die das
Wochenende bereichern. Die Industrie prisentiert sich mit
Stinden, Produkten und speziellen Angeboten. Viele Aus-
steller sind seit Jahren dabei und gehoren fast schon zum
Inventar, was die enge Verbundenheit unterstreicht.

Der Dental Gipfel ist eben mehr als eine Fortbildungsver-
anstaltung — er ist ein Ort, an dem Fortbildung auf persén-
liche Begegnung trifft. Hier kann man sich mit Kollegen,
Experten und Visiondren vernetzen, wertvolle Einblicke
gewinnen und sich auf das neue Arbeitsjahr vorbereiten.
Die Anmeldung zum 12. Dental Gipfel (12./ 13. Januar 2024,
Warnemiinde) ist gedffnet. Mit mehr 400 Teilnehmern war
der Kongress in den vergangenen Jahren ein echter Publi-
kumsmagnet. Um sich einen festen Platz beim zu sichern,
empfiehlt sich daher eine frithzeitige Anmeldung. Die Zim-
mer aus dem Sonderkontingent sind bereits buchbar.

Weitere Informationen und Anmeldung unter
www.dental-balance.eu.

Dental Balance GmbH
Behlertstr. 33 A | 14467 Potsdam
Tel.: +49 331 88714070
info@dental-balance.eu

Gesundheit beitragen kann.

Onlay & Overlay — von A, bis £,

Intelligente Losungen von GC fir Ihre indirekten Teilrestaurationen

Since 1921

100 years of Quality in Dental

Viele weitere
Informationen und
Angebote finden Sie auf
europe.gc.dental/de-DE

Praparieren. Auswahlen. Ausarbeiten. Befestigen.

Durch Fortschritte in der Adhasiv-
technik, die Nachfrage nach mini-
mal-invasiven Versorgungen und
stark gestiegene asthetische An-
spriiche haben die Indikationen
fur indirekte Teilrestaurationen
deutlich zugenommen. Dies ist
mit einem Paradigmenwechsel
verbunden, der in der Behand-
lungsplanung bericksichtigt wer-
den sollte.

GC bietet nicht nur hochwertige
Materialien fir den gesamten Be-
handlungsprozess an, sondern
auch umfassende Informationen,
damit Sie die Unterstltzung er-
halten, die Sie fur hervorragende
Ergebnisse bendtigen. Erleben
Sie, welchen Unterschied wir in
Ilhrer Praxis machen kénnen, und
bringen Sie lhre Arbeit auf das
nachste Level!

Initial LiSi Block
Vollsténdig kristallisierter
CAD/CAM-Block aus
Lithium-Disilikat

]

&

G-Premio BOND
Lichthartendes
Einkomponenten-
Universaladhasiv
fur alle Bonding-
Techniken

G-CEM ONE
Selbstadhasives,
universelles
Befestigungs-
Composite

GC Germany GmbH

info.germany@gc.dental
europe.gc.dental/de-DE '
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CEREC Tessera™ Abutment Block
Die L&sung fur lhre

Implantatversorgungen

Der CEREC Tessera Abutment Block ist ein vollkeramisches
System, das sich fur die Herstellung von implantatgetragenen Dentsply
Hybrid-Abutments sowie Hybrid-Abutment-Kronen eignet, S|ronC|

welche auf vorgefertigte TiBase-Strukturen verklebt werden.

Jetzt mehr erfahren unter dentsplysirona.com/cerectessera
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ERFAHRUNGSBERICHT

ASTHETISCHE FRONTZAHNVERSORGUNG
BEI PARODONTALER VORSCHADIGUNG

Der besondere Fall

in ausreichendes Hart- und Weichgewebeangebot te Implantatverlustraten, postoperative Infektionen und
ist eine zentrale Voraussetzung fiir die erfolgrei- krestale Knochenverluste zu vermeiden. Im &sthetisch
che Versorgung mit Dentalimplantaten. Bei paro- sichtbaren Bereich ist bei einer Versorgung mit Implan-
dontal kompromittierten Patienten bestehen grundsdtz- taten ein natiirlich aussehendes Weichgewebe fiir die
lich keine Bedenken, wenn die Parodontitis fachgerecht Rot-WeiB-Asthetik und letztendlich fiir die Patientenzu-

behandelt wurde. Bei derartigen Patienten gilt es, erhéh-  friedenheit von grofier Bedeutung. Dr. Peter Randelzhofer, Autor dieses Artikels

Abb. 1 Massiver Attachmentverlust am Zahn 11 und 21, sechs Milli- Abb. 2 Der Zahn 11 war nicht erhaltungswiirdig und wurde daher Abb. 3 Fiir zwei Monate wurde ein Provisorium getragen.
meter Sondierungstiefe im Réntgenbild. Die Patientin war zum Be- extrahiert.
handlungsbeginn 26 Jahre alt.

Abb. 4 Planung der Implantation regio 11 (AnyRidge, MegaGen). Abb. 5 Mit implantierten AnyRidge-Implantat wird der grofflachig Abb. 6 Eigenknochen wird aus dem Tuberbereich entnommen.
kompromittierte Knochen sichtbar.
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ERFAHRUNGSBERICHT

Abb.7 Augmentation mit Eigenknochen, Knochenersatzmaterial (The Graft, Abb. 8 Spannungsfreie Fixation des OP-Bereichs mit Néhten; das Im-
Neoss) und Abdeckung mit einer Ossix Plus-Membran (Dentsply Sirona). plantat soll vier Monate einheilen.

.Y
W ot

R

Abb. 10 Anpassen und Einsetzen des Chairside- Provisoriums. Abb. 11 Optimierte Formgebung des Provisoriums aufgrund der Be- Abb. 12 Vier Monate spater kann die Freilegung des erfolgreich ein-
lastungsrichtung. geheilten Implantats erfolgen.

Abb. 14 Weichgewebeschonende Freilegung mittels Stanze und Skalpell. Abb. 15 Einsetzen des Gingivaformers.

Abb. 16 Kontrollrontgenbild bei Freilegung mit Abformpfosten: Ge- Abb. 17 Einsetzen der provisorischen, verschraubten Krone aus dem
sunde Reorganisation des Knochens. Dentallabor.

Abb. 19 .. lateral. Die ésthetisch anspruchsvolle Patientin wurde auf- Abb. 20 Réntgenkontrolle mit provisorischer Versorgung; der Abb. 21 Das Lécheln fallt bereits leicht, Ansicht der provisorischen

geklért, dass die Papille sich noch weiter entwickeln wird. Knochen verdichtet sich nach kaudal. Krone von frontal ..

Abb. 22 ...und von lateral. Abb. 23 Eine gute Woche spéter haben sich die Papillenform und Abb. 24 Eine weitere Woche spéter kommt die Patientin zur Abfor-
-lange bereits verbessert. mung der Form des Emergenzprofils. Gut ausgeformtes gesundes ...
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Ausreichend dimensioniertes Weichgewebe ist jedoch nicht nur
in dsthetischer Hinsicht wichtig fiir den Implantaterfolg. Eine
breite Zone keratinisierter Mukosa verhindert die Plaqueanla-
gerung und ein ausreichend dimensioniertes periimplantires
‘Weichgewebevolumen nimmt Einfluss auf den Erhalt des kres-
talen Knochens. Zudem ist eine ausreichend dimensionierte,
keratinisierte Mukosa auf einem gesunden, ausreichend dimen-
sionierten Knochen ebenfalls fiir den Implantationserfolg not-
wendig. Was ist jedoch, wenn das Weichgewebe und der Knochen
aufgrund einer parodontalen Vorschidigung in Kombination mit
Knochenresorptionen beeintrichtigt sind?

Im vorliegenden Fall wird die Behandlung einer jungen, 26-jih-
rigen Patientin beschrieben, die eine parodontale Vorschidigung
an dem Zahn 11 hatte. Die Parodontaltasche persistierte trotz
parodontaler Behandlung, guter Mundhygiene und regelmifi-
gem Recall. Sie kam in unsere Praxis, weil der Nachbarzahn 21
ebenfalls eine leichte Entziindung aufwies und der Erhalt der
Frontzihne gefihrdet oder fraglich war. Im Réntgeniibersichts-
bild (Abb. 1) waren der Attachmentverlust und der vertikale Kno-
cheneinbruch gut erkennbar, die Knochentasche ging bis iiber 2/3
der Zahnlidnge des Zahnes 11 hinaus. Der Knochen zwischen den
Zihnen 21 und 11 war ebenfalls resorbiert, 21 wies eine Taschen-
tiefe von sechs Millimetern auf. Alle anderen Zihne hatten phy-
siologische Taschentiefen mit gesundem BOP ohne ein Anzeichen
von Entziindung.

PLANUNG UND IMPLANTATION

Schnell stand fest, dass der Zahn 11 nicht erhaltungswiirdig war
und daher extrahiert werden musste. Weil die Patientin ihre
Zihne nicht beschleifen lassen wollte, wiinschte sie ein Implan-
tat. Angesichts der persistierenden Entziindung und des mogli-
chen Risikos sollte im ersten Schritt der Zahn 11 extrahiert, nach
einer Einheilzeit von zwei Monaten implantiert und augmentiert
werden (Eigenknochen, PRF). Die Patientin wurde ausgiebig iiber
das schrittweise Vorgehen und die Nachsorgetermine aufgeklirt.

Nach minimalinvasiver Extraktion zur Schonung der umlie-
genden Weichgewebe wurde das Koagel mit PRGF (Plasma Rich
Growth Factor) angereichert (Abb. 2) und das Chairside-Provi-
sorium aufgesetzt (Abb. 3). Zwei Monate spiter kam die Patien-
tin zur Implantatplanung (Abb. 4). Bei der Eréffnung wurde der
Knochendefekt deutlich. Daraufhin wurde ein Implantat (@ 4,5,
Linge 11, AnyRidge, MegaGen) in regio 11 inseriert (Abb. 5). Aug-
mentiert wurde mit autologem Knochen aus dem Tuber maxillae
(Abb. 6), ein PRF-Klot (mectron) aufgelegt, das Augmentations-
gebiet mit einer porcinen, ossifizierenden Kollagenmembran (Os-
six Volumax, Dentsply Sirona) gedeckt (Abb. 7) und das Zahn-
fleisch spannungsfrei verniht (Abb. 8). Anschliefend wurde das
Kontrollréntgenbild erstellt (Abb. 9) und schlieRlich das Proviso-
rium an die aktuelle Weichgewebesituation angepasst und ein-
gesetzt (Abb. 10 und 11).

FREILEGUNG

Vier Monate spiter kam die Patientin zur Freilegung des Im-
plantats in die Praxis. Bei der Kontrolle zeigte sich, dass sich der
Kieferkamm bereits gut erholt hatte (Abb. 12 und 13). Es ist wich-
tig, das Implantat minimalinvasiv freizulegen, bevor eine Abfor-
mung und ein Kontrollrontgenbild angefertigt wurden und man
den Gingivaformer einschrauben konnte. Bis zur Fertigstellung
der definitiven Keramikkrone (Zahntechnik: Uwe Gehringer),
wurde eine provisorische Krone mit an die Mukosa angepasstem
Emergenzprofil eingesetzt (Abb. 17 bis 19). Die Papille zwischen
den beiden mittleren Inzisiven hatte sich bereits erholt, die zwi-
schen den Zihnen 11 und 12 wiirde sich noch weiter regenerieren.
Auf dem Rontgenbild kurz vor Abformung fir die definitiven
Krone zeigte sich ein reduzierter Knocheneinbruch (Abb. 20). Be-
reits zu diesem Zeitpunkt war die Patientin mit ihrem Aussehen,
dass ihr mit dem implantatgestiitzten provisorischen Zahnersatz
verliehen werden konnte, sehr zufrieden (Abb. 21 bis 23). Das
Emergenzprofil wurde schlussendlich mit einem individualisier-
ten Abformpfosten abgeformt (Abb. 24, 25), bevor die definitive
Versorgung nach sechs Monaten Einheilzeit eingesetzt und ge-
rontgt wurde (Abb. 26 bis 30). Die Patientin kam regelmifig zur
Kontrolle.

Drei Jahre spiter zeigte sich eine parodontal gesunde, knéchern
stabile und édsthetisch ansprechende klinische und réntgenologi-
sche Situation (Abb. 31 bis 35).

Dr. Peter Randelzhofer
drrandelzhofer@icc-m.de

www.icc-m.de

Abb. 26 Zustand der Weichgewebe kurz vor Einsetzen der definitiven
Krone

Abb. 25 .. Weichgewebe ist die Voraussetzung fiir einen langfristi-
gen Erhalt des Implantats und ein &sthetisches Erscheinungsbild.

Abb. 28 Die Krone wurde auf Wunsch der Patientin individualisiert,
mit Schmelzrissen versehen und in Form und Farbe ..

Abb. 29 .. den Nachbarzéhnen angepasst, sodass sich die Implan- Abb. 30 Réntgenkontrolle nach Einsetzen der definitiven Versorgung.

tatkrone natiirlich harmonisch in den Zahnbogen integriert.

Abb. 31 Bei der klinischen Kontrolluntersuchung drei Jahre nach Abb. 32 .. wird insbesondere in Bezug auf die parodontale Gesund-

Implantation ... heit der Nachbarzéhne des Implantates geachtet.

Abb. 33 Allseits herrschen gesunde parodontale und knécherne Abb. 34 Réntgenkontrolle drei Jahre nach Implantation, stabiler

Verhltnisse Knochen rund um das Implantat.

Eigentlich hatten wir in der letzten Ausgabe von ,Quintes-
senz - das Magazin den Teil 2 des Patientenfalls ,Implan-
tologische Versorgung der Frontzahnregion” angekiindigt
(Teil 1in Ausgabe 3/2023 von ,Quintessenz - das Magazin®).
Doch die Lésung des Falls hat sich verzégert, weshalb Teil 2

etwas spéter erscheinen wird.
Zahntechnik: www.madebyuwegehringer.de

Der Beitrag stammt aus der pip 4/23. Seit Anfang 2023 ist
dieses Magazin fiir praktische Implantologie und Implantat-
prothetik Teil des Quintessenz Verlags-GmbH Produktportfo-

lios. Néhere Informationen sind auf www.frag-pip.de erhdltlich.

Abb. 35 Ein erfolgreiches Ergebnis: Der enorme Knochenverlust

konnte ausgeglichen werden.
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FVDZ-KAMPAGNE FUR MEHR WERTSCHATZUNG
DER AMBULANTEN VERSORGUNG

ie Zahnarztpraxen in Deutschland sind ein wich-

tiger Pfeiler der ambulanten Versorgung. Gébe

es sie nicht mehr, wiirde dies riesige Liicken hin-
terlassen - und zwar nicht nur in den Miindern von Pa-
tienten, sondern im gesamten Versorgungsgeschehen.
Die zahnérztliche Versorgung von mehr als 80 Millionen
Menschen in Deutschland hat einen unschéatzbaren Wert,
und fiir diesen Wert lohnt es sich zu kémpfen - Zahn um
Zahn, Praxis fiir Praxis. Deshalb startete der Freie Ver-
band Deutscher Zahnérzte (FVDZ) eine Kampagne fiir
mehr Wertschdtzung der ambulanten zahnmedizinischen

Versorgung.

.WIR GEBEN DEUTSCHLAND DAS LACHELN
ZURUCK"

Oft wird der Wert einer bestimmten Sache erst klar, wenn
man sie unwiederbringlich verloren hat, befiirchtet der
FVDZ. Doch so weit soll es nicht kommen: Darum zeigt
der Verband vor allem Patientinnen und Patienten, was mit
der aktuellen Politik des Bundesgesundheitsministers auf
dem Spiel steht. Damit sie seinen leeren Versprechungen,
dass es keine Leistungskiirzungen geben wird, nicht mehr
auf den Leim gehen.

Noch finden Patienten (fast) iiberall und zu (fast) jeder
Zeit eine Zahnarztpraxis, deren Tiir offensteht. Doch fiir
jingere Zahnmediziner wird es immer unattraktiver, sich
niederzulassen: Die Kosten steigen, Personal ist knapp, die
Biirokratie iiberbordend - und die Risikobereitschaft der
Zahnirzte zur Niederlassung sinkt. Politische Unterstiit-
zung? Fehlanzeige. Stattdessen gedeckelte Honorare, im-
mer héhere Anforderungen, noch mehr Biirokratie - und
eine radikale Sparpolitik. Da kann jedem das Licheln ver-
gehen.

Mit der Kampagne ,Wir geben Deutschland das Licheln
zuriick” positioniert sich der Freie Verband gegen den Kri-
senmodus im Land. Egal ob Inflation oder Energiekrise,

EBENWEUISCHLAI

[JAGHEL

Wir kimpfen dafir - Zahn um Zahn, E? b

Cine baitiative des VDL e,

WIR GEBEN DEUTSCHLAND

DASIPACHELN

Wir kimpfen dafir - Zahn um Zahn, Eg} e

Cine baltiative des FVOL e.¥.

Abb.1 Um zu versinnbildlichen, welche Aufgabe der Zahnmedizin in Deutschland zukommt, hat der Freie Verband Deutscher Zahnérzte die Kampa-
gne .Wir geben Deutschland das Lécheln zuriick” gestartet - mit einem Lécheln zum Aufkleben.

Bildungsmisere, Pflegenotstand, Heizungsgesetz oder eben
Leistungskiirzungen im Gesundheitswesen - die Stim-
mung in Deutschland ist schlecht. Doch nur Zahnirzte
konnen gemeinsam mit ihren Teams das tun, was sie am
besten kénnen: Deutschland das Licheln zuriickgeben -
mit einem Licheln zum Mitmachen, Aufkleben, Teilen und
Aufmerksam machen. Uberall in Deutschland, jederzeit.

Weitere Infos unter www.deutschlands-zahnarztpraxen.de oder
www.fvdz.de/protest

Freier Verband Deutscher Zahndrzte e. V.
Mallwitzstr. 16 | 53177 Bonn

Tel: +49 228 8557-0 | Fax: +49 228 340671
info@fvdz.de

DER NEUE QUINTESSENZ-NEWSLETTER
FUR DAS GESAMTE PRAXISTEAM -
VOM AUSZUBILDENDEN BIS ZUR DENTALHYGIENIKERIN

ie Newsletter-Familie des Quintessenz Ver-
lags bekommt Nachwuchs: Seit dem 13. Sep-
2023 erscheint der

LFir Team & Praxis” von Quintessence News (Abb. 1).

tember neue Newsletter

Zugeschnitten auf die Interessen des Praxisteams.
Zweimal im Monat wird darin kompetent und kompakt
iiber alles informiert, was fiir das Praxisteam — vom Azu-
bi bis zur DH - im Alltag wichtig, hilfreich und interes-

sant ist.

In dem Newsletter ,Fiir Team & Praxis“ werden Fortbil-
dungen angekiindigt und es wird von Weiterbildungen
berichtet, es werden Tipps fiir die Praxisorganisation und
die Abrechnung geboten, Rechtsfragen beantwortet, Hilfe-
stellungen fir die Patientenkommunikation gegeben und
es wird iiber Neuigkeiten aus dem Dentalmarkt informiert.
Und natiirlich gibt es auch Gewinnspiele.

,Fiir Team & Praxis® kommt immer am zweiten und vierten
Mittwoch im Monat direkt ins Mailpostfach. Passt? Dann
gerne abonnieren und weiterempfehlen.

Abb. ©: Roman Samborskyi/Shutterstock.com

Anmeldung zum Newsletter via
quintlink/team-nl oder direkt
tiber den QR-Code
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Abb. 1 Mit ,Fiir Team & Praxis” bietet der Quintessenz Verlag seit Mitte September einen Newsletter, der auf die Interessen des Praxisteams
zugeschnitten ist.



INDUSTRIE NEWS

2t SprintRay

SPRINTRAY ARBEITET KONTINUIER-
LICH AN VEREINFACHUNG DES 3-D-
DRUCK-WORKFLOWS

Das Unternehmen SprintRay arbeitet kontinuierlich an der
Verbesserung von Workflows, um die Geschwindigkeit,
aber auch Bedienerfreundlichkeit des 3-D-Drucks zu verein-
fachen. So werden zum Beispiel mit dem neuen Nachbear-
beitungsgerit ProWash S die Druckteile automatisch gewa-
schen und getrocknet. Zusammen mit neuen Materialien fiir
Prothesen, Bohrschablonen und Trays fiir das indirekte Bon-
ding entwickelt SprintRay den dentalen 3-D-Druck weiter.

SprintRay zihlt zu den weltweit fithrenden Anbietern von
3-D-Druck Lésungen fiir die digitale Zahnmedizin. Mit
neuer Hardware und neuen Materialien fiir den europdi-
schen Markt unterstiitzt das Unternehmen Zahnarztpraxen
und Labore bei noch schnelleren und reibungsloseren 3-D-
Druck-Prozessen. So stellt SprintRay mit dem neuen auto-
matischen Wasch- und Trocknungssystem ProWash S eine
Weiterentwicklung vor, die den tidglichen Anspriichen noch
besser gerecht wird. Denn eine fortschrittliche Software
und Cloud-Funktionen sorgen dafiir, dass ProWash S mit
den anderen SprintRay-Geriten verbunden ist, um Druck-
auftrige automatisiert und den jeweiligen Materialien und
Bauteilen entsprechend weiterverarbeiten zu kénnen - vom
3-D-Druck bis zur Aushértung.

»ProWash S ist ein grofler Schritt in Richtung eines noch
intelligenteren dentalen Workflows®, sagt Hossein Bassir,
Chief Product Officer, und erginzt: ,Wir haben auf dem
preisgekrénten Pro Wash/Dry aufgebaut und gezielte Ver-
besserungen vorgenommen, von fortschrittlichen Cloud-
Funktionen bis hin zu einer neuen Benutzeroberfliche, die
die Anwender intelligent durch die Prozesse leitet.”

Der ProWash S verfiigt {iber einen 5-Zoll-Touchscreen-
Computer, der mit fortschrittlichen Netzwerkfunktionen
ausgestattet ist, die es dem System ermdglicht, Druckauf-
tragsdaten zu senden und zu empfangen. Aufgrund des Zu-
griffs auf die SprintRay Cloud werden vor dem Waschen und
Trocknen wichtige Informationen vom Pro S-Drucker emp-
fangen - zum Beispiel, welcher Resintyp verarbeitet wurde
und worauf dabei bei der Verarbeitung zu achten ist. Ebenso
werden an den ProCure 2 Informationen zum Aushirtungs-
profil weitergegeben.

Das intelligente Onboard-System liefert auferdem Schritt-
fiir-Schritt-Anweisungen fiir allgemeine Workflow-Auf-
gaben oder die Instandhaltung. Zusammen mit der Auto-
matisierung der cloudbasierten Auftragsiibergabe reduziert
dies die Anzahl der Entscheidungen und Berithrungspunkte,
sorgt fiir eine hohe Kontinuitit der Qualitit und verringert
den Schulungsbedarf.

NEBEN HARDWARE SEIT OKTOBER
ZUSATZLICH DREI NEUE RESINE AUF DEM
EUROPAISCHEN MARKT VERFUGBAR

Seit Oktober sind auf dem europiischen Markt aber auch
neue SprintRay Resine erhiltlich. Bei SprintRay EU High

% SprintRay
Langlebig. Asthetisch. Effizient.

SPRINTRAY EU HIGH IMPACT
DENTURE BASE RESINE UND PROWASH &
FOR DENTALEN 30-DRUCK

Abb. 1 SprintRay z&hlt zu den weltweit fithrenden Anbietern von 3.D-
Druck Lésungen und unterstiitzt mit neuer Hardware und neuen Mate-
rialien fiir den européischen Markt Zahnarztpraxen und Labore bei noch
schnelleren und reibungsloseren 3-D-Druck-Workflows.

Impact Denture Base handelt es sich um ein neues Mate-
rial fiir Prothesenbasen. High Impact Denture-Materialien
zeichnen sich durch hervorragende Haltbarkeit und Schlag-
zihigkeit aus und sind damit das Material der Wahl fiir Pro-
thesenbasen. Zusammen mit dem SprintRay EU Temporary
Crown & Teeth Material kénnen so in iiberschaubarer Zeit
herausnehmbare Prothesen mittels 3-D-Druck hergestellt
werden. Das Material ist in fiinf unterschiedlichen Farbté-
nen erhiltlich.

Auch fiir die Chirurgie ist ein neues Material verfigbar:
SprintRay Surgical Guide 3 ist das widerstandsfihigste
Bohrschablonenmaterial, das SprintRay je hergestellt hat.
Im Vergleich zum Vorgingermaterial SprintRay EU Surgi-
cal Guide wurden die Biegefestigkeit und das Elastizititsmo-
dul verbessert. Dariiber hinaus kann das neue Material mit
einer hoheren Geschwindigkeit gedruckt werden, wodurch
sich die Fertigungszeit der daraus gefertigten Bohrschablo-
nen verkirzt.

Abschliefend steht nun auch fiir die Kieferorthopidie ein
neues Resin zur Verfiigung: SprintRay IDB 2 zeichnet sich
durch eine hohe Zugfestigkeit und Transluzenz aus. Letz-
tere sorgt dafiir, dass die daraus gefertigten Bondingtrays
perfekt fiir die schnelle Platzierung von Brackets geeignet
sind. Den verbesserten mechanischen Eigenschaften ist es
zudem zu verdanken, dass Kieferorthopiden diinnere und
dennoch hochprizise Trays designen kénnen, wodurch der
Fertigungsprozess nochmals beschleunigt und Kosten nied-
rig gehalten werden kénnen.

Weitere Infos unter www.sprintray.de

SprintRay Europe GmbH
Brunnenweg 11 | 64331 Weiterstadt
Tel.: +49 6150 978948-0
info.eu@sprintray.com
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Parodontitis-Behandlung der Vergangenheit an:

Mit dem neuen in CGM Z1.PRO integrierten PAR-UPT-Modul halten
Praxisteams spielend alle Vorgaben ein, die der Gesetzgeber in
der PAR-Richtlinie definiert hat.

Dr. Markus Sagheri

CompuGroup

Mehr Uber das neue PAR-UPT-Modul ;
Medical

in CGM Z1.PRO erfahren Sie auf:
cgm.com/den-upt
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Abb.1

Fertigung von Inlays, Onlays, Veneers, Frontzahn- oder Seitenzahnkronen.

iir unsere exklusive Rubrik bitten wir fiir jede Ausga-

be von ,Quintessenz — das Magazin” das Team der

Werkstoffkundeforschung der Poliklinik fiir Zahn-
drztliche Prothetik des Klinikums der LMU Miinchen da-
rum, unseren Lesern eine aus ihrer Sicht bemerkenswerte
Innovation vorzustellen — sozusagen die ,Hot News".
Im vorliegenden 11. Teil der ,Hot Shit" Reihe fiel die Wahl
des Teams der Werkstoffkunde der Poliklinik fiir zahnérzt-
liche Prothetik an der LMU auf das Produkt ,Amber Mill
Direct” des koreanischen Herstellers HASS (Human-Aid
System Supplier) (Abb. 1). Diese kiirzlich eingefiihrte Lithi-

umdisilikatkeramik wird im Folgenden genauer betrachtet.

Die Popularitit chairside angefertigter, indirekter Restauratio-
nen steigt unaufhaltsam — sowohl Patienten als auch Behandler
wissen die Vorteile dieser Moglichkeit und die damit einherge-
henden neuen Workflows zu schitzen. Gleichermaflen hat sich
auch die Anzahl der dafiir zur Verfiigung stehenden Restaura-
tionsmaterialien vervielfacht. Besonders populdr sind chairside
gefertigte Vollkeramikrestaurationen, insbesondere solche aus
Lithiumsilikatkeramik.'

PRODUKT

,2Amber Mill Direct* ist die neueste Ergiinzung der Amber Mill-
Serie des Herstellers HASS. Bei dem Material handelt es sich
um isthetische Keramikbldckchen aus Lithiumdisilikat, die fiir
die CAD/CAM-gestiitzte Verarbeitung — chair- sowie labside
- vorgesehen sind.

Functionally Gradient Lithium Disiicate CAD/CAM Blocks

Amber“Mill DIRECT

Mit ,Amber Mill Direct” bietet der koreanische Hersteller Hass Lithiumdisilikatkeramik-Blsckchen fiir die CAD/CAM-gestiitzte

Die Keramikbléckchen werden in zehn unterschiedlichen
Farbténen angeboten, die sich iiber das A-, B-, C- und W-
Spektrum erstrecken. Auch hinsichtlich der Indikationen,
fiir die ,Amber Mill Direct® in Frage kommt, ist das Material
breit aufgestellt: versorgt werden kénnen damit Defekte, die
Inlays, Onlays, Veneers, Frontzahnkronen oder Seitenzahn-
kronen (hier mit einer Mindestschichtstirke von > 2 mm) er-

fordern.

FUNKTIONELLER GRADIENT

Eine Besonderheit des Materials stellt der sogenannte ,Func-
tional Gradient” dar, den der Hersteller mittels der GLD-Tech-
nologie (Gradient-Lithium-Disilicate-Technology) realisiert.
Laut HASS sorgt dieser Gradient dafiir, dass sowohl eine op-
timale Asthetik als auch eine gute Abrasionsbestindigkeit der
Antagonisten gewihrleistet werden.

Dem Gradienten zugrunde liegt eine, je nach Region des Ke-
ramikbléckchens beziehungsweise der spiteren Restauration,
unterschiedliche mikrostrukturelle Zusammensetzung der
Keramik (Abb. 2). Hieraus ergibt sich eine vom zervikalen bis
hin zum inzisalen Teil der Restauration gering abnehmende bi-
axiale Biegefestigkeit (Abb. 3) sprich hin zum inzisalen Anteil

der Restauration eine zunehmende Transluzenz des Materials.

VERARBEITUNGSMOGLICHKEITEN

Der Workflow bei der Fertigung von Restaurationen aus
»~Amber Mill Direct” ist individuell gestaltbar: Im Anschluss
an das Computer-Aided-Design und -Manufacturing kann

avg. 355 MPa

zwischen zwei Optionen zur Fertigstellung der Versorgung
gewihlt werden (Abb. 4).

So kann die aus ,Amber Mill Direct” gefertigte Restauration
fiir das Finish nur poliert werden. Zum Einsatz kénnen da-
fiir jegliche fur Silikatkeramik geeignete Polierinstrumente
kommen. Der Hersteller empfiehlt aufferdem die Verwen-
dung der Polierpaste ,Amber Glow". Besonderes Augenmerk
ist bei diesem Workflow in jedem Fall auf eine ausreichende
und sorgfiltige Politur zu legen, um einerseits Mikrorisse, die
durch das Schleifen entstanden sind, zu beseitigen, aber auch
den abrasiven Effekt auf den Antagonisten gering zu halten,
indem eine moglichst glatte Oberflidche der Restauration ge-
schaffen wird.?

Neben der Politur besteht auflerdem die Méglichkeit, die Res-
tauration zu glasieren und anschliefend zu brennen. Auch
dieses Vorgehen fiihrt zu einer Verbesserung der Oberfli-
chenbeschaffenheit, indem die Anzahl vorhandener Defekte,
Poren oder Mikrorisse reduziert wird.>* Mit dem Brand er-
fahrt das Material zudem eine Steigerung der biaxialen Biege-
festigkeit.

Des Weiteren kann durch Wahl der Brenntemperatur zu-
sitzlich eine individuelle Anpassung der Transluzenz vor-
genommen werden. Im reguldren Zustand und nach Brinden
mit niedriger Brenntemperatur weisen die Bléckchen nach
Herstellerangaben die Transluzenzstufe ,High Translucency”
auf. Wird die Brenntemperatur allerdings auf Werte > 840 °C
eingestellt, so verringert sich die Transluzenz des Materials

auf die Stufe ,Low Translucency".

FAZIT

Bei ,Amber Mill Direct handelt es sich um eine sinnvolle
Erginzung des Spektrums der CAD/CAM-verarbeitbaren
Lithiumsilikatkeramiken. Es bietet eine — fiir Behandler und
Patienten — ansprechende Kombination aus Asthetik, Funk-
tionalitdt und Anpassungsfihigkeit und weist gute mechani-
sche Eigenschaften auf. Die Flexibilitit im Workflow und die
individuellen Gestaltungsmdoglichkeiten machen es zu einem
Material, das sich gut fiir die moderne Zahnarztpraxis eignet.

Weitere Infos iiber die Werkstoffkundeforschung an der LMU
unter www.facebook.com/werkstoffkundeforschung sowie
www.hassbio.com/product.php?id=14

Abb. 1-4: © HASS Corporation
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Abb. 2 Die GLD-Technologie des Herstellers
sorgt fiir einen funktionellen Gradienten im
Material, der auf Unterschieden in der mikro-
strukturellen Zusammensetzung in verschiedenen
Bereichen der Keramik basiert.
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Abb. 3 Aufgrund der funktionellen Gradienten
im Material variieren die Biegefestigkeitswerte

an unterschiedlichen Stellen der Restauration.

Abb. 4 Workflow zur Fertigstellung einer ,Amber Mill Direct’-Restauration - im letzten Schritt kann ent-
weder poliert oder glasiert und gebrannt werden.
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DGI LEGT LEITLINIE FUR
PERIIMPLANTARE WEICHGEWEBE.-
AUGMENTATION VOR

ann eine periimplantére Augmentation von

Weichgewebe den Erfolg einer Implantattherapie

beziiglich Knochenerhalt und Asthetik beeinflus-
sen? Die Beantwortung dieser Frage war fiir die Fachleu-
te von 17 Fachgesellschaften und Organisationen unter
Federfiithrung der DGl und der DGZMK eine grofie He-
rausforderung. Grund ist die sehr widerspriichliche wis-
senschaftliche Datenbasis. Gleichwohl haben die Exper-
tinnen und Experten in einer S3-Leitlinie ihren Konsens
und zwei Empfehlungen formuliert, in welchen Féllen das
Weichgewebe im Rahmen einer Therapie aufgebaut wer-

den sollte.

PERIIMPLANTARES GEWEBE SEHR WICHTIG
Infektionen sind die hidufigsten Ursachen fiir Entziindungen
und Erkrankungen periimplantirer Gewebe, die bis hin zum
Verlust von Implantaten fithren kénnen. Nach groben Schit-
zungen diirften sich hierzulande in den Miindern von Patien-
ten etwa 25 Millionen Implantate befinden. Da periimplanti-
re Erkrankungen nicht sofort nach einer Insertion auftreten,
schitzen Fachleute, dass aktuell etwa 860.000 Implantate von
einer Mukositis und 440.000 Implantate von einer Periim-
plantitis betroffen sind. Dies macht deutlich, wie wichtig die
Privention von Infektionen und Entziindungen der periim-
plantiren Gewebe ist.

WEICHGEWEBEMANAGEMENT -

EIN SCHLUSSELFAKTOR?

,Die zahnirztliche Fachwelt ist uneins, ob eine bestimmte
Menge an keratinisierter Mukosa, eine bestimmte Dicke oder
der Grad an Mobilitit der periimplantiren Weichgewebe
hilfreich fiir den Erhalt eines Implantats sind”, schreiben die
Autoren der Leitlinie. Leitlinien, die von Fachgesellschaften
und Organisationen in anderen Lindern formuliert wurden,
waren veraltet oder machten keine Angaben zu der Fragestel-
lung der deutschen Leitliniengruppe.

Ursache dieser fehlenden Einigkeit in der Fachwelt sind wi-
derspriichliche Ergebnisse wissenschaftlicher Studien - und
die daraus resultierenden unterschiedlichen Aussagen iiber
die Beziehung zwischen Implantat und umgebendem Gewebe.
Wodurch unterscheidet sich diese Beziehung im Detail von
jener eines Zahns zu seiner Umgebung — oder auch nicht?
Klar ist: Periimplantire Gewebe unterscheiden sich anato-
misch vom parodontalen Gewebe. Unklar ist, ob periimplan-
tires Gewebe dieselben Anforderungen erfiillen muss wie die
Gewebe des Parodonts. ,Es ist nicht klar, ob ein Implantat an-
dere Anforderungen an das umliegende Gewebe stellt als ein
Zahn”, betonen die Fachleute.

Zwei vergleichsweise aktuelle systematische Reviews aus den
Jahren 2012 und 2013 liefern kontroverse Daten, ob und in
welchem Ausmafl die Beschaffenheit periimplantirer Weich-
gewebe periimplantire Erkrankungen beeinflussen kann. Das
neueste Review mit einer Metaanalyse aus dem Jahr 2018
zeigte demgegeniiber einen positiven Einfluss der Verbreite-
rung keratinisierter Mukosa auf die periimplantire Gesund-
heit. Eine Weichgewebeverdickung reduzierte den periim-
plantiren Knochenabbau. Die Autoren der Studien betonen
jedoch die limitierte Evidenz ihrer Ergebnisse.

Darum bleiben auch wichtige klinische Fragen offen, bei-
spielsweise jene, wie dick das periimplantire Weichgewebe
sein muss oder sein sollte. Unklar ist auch, ob eine Methode
zur Gewebeverdickung den anderen iiberlegen ist.

ZWEI EMPFEHLUNGEN: DIE ASTHETIK BZW.
DIE HYGIENEFAHIGKEIT VERBESSERN

Darum haben der federfithrende Autor PD Dr. Dr. Markus
Schlee aus Forchheim (Abb. 1) und seine Kollegen, koordi-
niert von Prof. Dr. Dr. Robert Sader aus Frankfurt am Main
(Abb. 2), zwei Empfehlungen mit einem Empfehlungsgrad B
(sollte/sollte nicht) mit starkem Konsens formuliert.

Der ersten Empfehlung zufolge sollte bei objektivierbaren
Weichgewebedefiziten — oder einem entsprechenden Patien-

Abb.1und 2 Der federfithrende Autor PD Dr. Dr. Markus Schlee (li.) und seine Kollegen, koordiniert von Prof. Dr. Dr. Robert Sader (re.), haben
fiir die periimplantére Weichgewebe-Augmentation zwei Empfehlungen (Empfehlungsgrad B) mit starkem Konsens formuliert.

Schenken Sie Wissen!

Mitarbeitern, Kunden und Partnern eine Freude
bereiten mit dem Quintessenz

Der Geschenkgutschein ist einlosbar fiir unser gesamtes
Sortiment von Biichern, Zeitschriften und digitalen
Medien (E-Journals, DVDs, Software).

www.quint.link/geschenkgutschein

EINKAUFSGUTSCHEIN

EIREASE)

I’a-_‘_'_.\.}lﬂ

% 00 72
@’f:{}!

tenwunsch — eine periimplantire Weichgewebe-Augmenta-
tion mittels autologem Bindegewebe angeboten werden, um
das #sthetische Ergebnis zu verbessern, da von dieser Mafi-
nahme kein negativer Effekt auf den Knochenabbau zu er-
warten ist.

In der Empfehlung Nummer 2 raten die Fachleute vor allem
bei vorbestehender verschmilerter oder fehlender keratini-
sierter Mukosa zu einer Augmentation von periimplantérer
keratinisierter Mukosa mittels autologem Schleimhauttrans-
plantat, um die Hygienefihigkeit zu verbessern. Auch hier
betonen die Autoren, dass diese Therapie den Knochenabbau
nicht verstirkt.

KEINE AUSSAGEN ZU EINZELNEN THERAPIE-
VERFAHREN

Bei der Erstellung der Leitlinie konnten die Autoren die Kos-
ten-Nutzen-Relation der einzelnen Therapieverfahren nicht
berticksichtigen, da diese nicht mit belastbarer Evidenz un-
tersucht worden ist. Die Autoren treffen aufgrund fehlender
Untersuchungen auch keine Aussagen zu anderen Aspekten.
Zu diesen gehoren:

1. Art und Zeitpunkt der Augmentationstechnik.

2. Wechselseitige Interaktionen mit einer knéchernen Aug-
mentation oder GBR-Techniken.

3. Aussagen zur Abhingigkeit von Art und Indikation der Im-
plantatinsertion, der Implantateinheilung und von individu-
ellen biologischen Faktoren (z. B. gingivaler Biotyp, systemi-
sche Erkrankungen).

DIE EMPFEHLUNGEN

Das idsthetische Ergebnis verbessern: Die periimplantire
Weichgewebe-Augmentation mittels autologem Bindege-
webe hat beziiglich Knochenabbau auch bei einer Sofortim-
plantation keinen negativen Effekt und sollte bei objektivier-
baren Weichgewebedefiziten und/oder Patientenwunsch zur
Verbesserung des dsthetischen Erscheinungsbildes angeboten
werden.

Die Hygienefihigkeit optimieren: Die Augmentation von
periimplantirer keratinisierter Mukosa mittels autologem
Schleimhauttransplantat fiihrt zu keiner Erhéhung des Kno-
chenabbaus und sollte aufgrund der besseren Hygienefihig-
keit, insbesondere bei vorbestehender verschmilerter oder
fehlender keratinisierter Mukosa, therapeutisch angeboten
werden.

Weitere Infos unter www.dgi-ev.de
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GREEN
DENTAL
AWARD

GEWINNER 2023

r wurde erstmalig verliehen, der ,Green Dental
Award’, mit dem die Initiative ,Die Griine Praxis”
nachhaltige Produktideen, Serviceleistungen und
Logistiklosungen auszeichnet. Entsprechend grof3 war die
Freude der Gewinner des ,Green Dental Award” 2023. Sie-
ben Sieger in sechs Kategorien waren von der fachkom-
petenten Jury ermittelt worden. Die Preisverleihung fand
Mitte Oktober auf der Fachdental Siidwest in Stuttgart

im so genannten ,Green Lab” statt.

Die Jury des ,Green Dental Awards” war begeistert — nicht nur
iiber den Erfolg der ersten Award-Ausschreibung, sondern vor
allem iiber die besonders nachhaltigen und inhaltlich tiber-
zeugenden Produktideen der Wettbewerbs-Sieger. ,Es war
gar nicht so leicht, aus den vielen kreativen Bewerbungen die
Sieger fiir die einzelnen Kategorien herauszufiltern®, fasst Dr.
Manina Knobloch ihre Eindriicke zusammen. Als praktizieren-
de Zahnirztin und Jurymitglied musste sie wihrend der finalen
Jurysitzung mehrfach feststellen, dass sie selbst exakt auf das
eine oder andere Produkt schon lange wartet.

PREISVERLEIHUNG IM GREEN LAB

Alle Preistriger nahmen ihren ,Green Dental Award” person-
lich in Stuttgart entgegen (Abb. 1) und standen fiir Fachge-
spriche und Interviews im ,Green Lab“ zur Verfiigung. Die
Premiere der ersten Preisiibergabe wurde von der Berliner
Zahnirztin Judith Grieger in Kooperation mit Jury-Mitglied
Dr. Ralf Seltmann moderiert. ,Das Green Lab war der absolut
richtige Rahmen fiir diese Premiere, denn innerhalb kiirzes-
ter Zeit hat es sich zu einer Plattform mit besonders zukunfts-
fokussierten Partnerunternehmen der Dentalbranche entwi-
ckelt”, lobte Dr. Seltmann.

DIE EXPERTEN-JURY: SECHS MITGLIEDER
KURTEN SIEBEN SIEGER

In zwei mehrstiindigen Sitzungen hatte die Jury die einge-
reichten Beitrige fiir den ,Green Dental Award“ 2023 ver-
antwortungsvoll gepriift, bewertet und die Sieger gekiirt.
Die Jury setzte sich aus folgenden Personen zusammen: Pe-
ter Friess (Focus Zukunft), Dr. Manina Knobloch (Referen-
tin & Praxisinhaberin mit ,Die Griine Praxis“ Siegel), Lars
Kroupa (Initiator von ,Die Griine Praxis“ und Inhaber der
Agentur White & White), Birgit Schlee (Dentalhygienikerin
& Botschafterin der initiative ,Die Griine Praxis“), Dr. Ralf
Seltmann (Zahnarzt und Senior Manager Clinical Affairs
bei TePe) und Markus Queitsch (Head of Media Sales beim
Quintessenz Verlag, der Foundingpartner der Initiative ,Die
Griine Praxis” ist).

,Der Green Dental Award soll anerkennen, inspirieren, zu Dis-
kussionen anregen und ein gesteigertes 6kologisches Bewusst-
sein im Dentalmarkt schaffen®, erklirt Lars Kroupa, Initiator
der Initiative. ,Auf diese Weise und mithilfe unseres Qualitiits-
siegels wollen wir den notwendigen Wandel vorantreiben und
die ,Marke Zahnarztpraxis’ um den Faktor Umweltbewusstsein
stirken. Wir haben uns sehr iiber die vielen Einreichungen ge-
freut und besonders iiber die Qualitit der einzelnen Ideen. Es
freut uns, dass mit diesem Award gerade auch die Ideen der An-
wender entsprechend gewiirdigt werden.”

GREEN DENTAL AWARD 2023 -
SIEBEN SIEGER IN SECHS KATEGORIEN

GREEN
DENTAL
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Abb. 1 Die erstmalige Verleihung des .Green Dental Awards” fand ein hohes Besucherinteresse auf der Fachdental Siidwest 2023. Es wurden sieben Sieger in

sechs Kategorien gekiirt.

SIEBEN SIEGER IN SECHS KATEGORIEN
KATEGORIE: BEST START-UP

NATCH LABS GMBH MIT DEN NATCH
ZAHNPASTA-TABS

Mit der Zahnpasta in Tab-Form ist Natch angetreten, um die
Zahnreinigung zu revolutionieren: Die in ihrer Form einma-
lige und leistungsstarke Rezeptur sowie ausschlief8lich natiir-
liche, pflanzliche Wirkstoffe unterstiitzen die Zahngesundheit
und nachhaltiges Leben. Die Tabs sind entziindungshemmend,
antibakteriell, remineralisierend.

Natch Zahnpasta-Tabs enthalten statt Fluorid ein natiirliches
Kalzium-Hydroxyapatit, das bioaktive und vegane HAp. Die
Tabs sind zu 100 Prozent frei von Mikroplastik, ermdglichen
das Zdhneputzen ohne Wasser und zeichnen sich durch ein res-
sourcenschonendes Verpackungs-Design aus.

Weitere Infos sind bei Sabina Falkenstein iiber

sabine@natchlabs.com erhéltlich.

KATEGORIE: BEST IMPACT

CGM SOFTWARE GMBH MIT CGM XDENT

Bei CGM XDent handelt es sich um eine innovative Cloud-
software fiir die Zahnarztpraxis. Sie unterstiitzt die moderne
Zahnarztpraxis durch digitale Workflows bei der Patienten-
kommunikation und der Steuerung von Praxisablidufen. Zent-
ral gehostet in deutschen Rechenzentren, minimiert die Cloud-
software die bendtigte IT-Struktur in der Praxis und reduziert
Energiekosten. Natiirlich alles unter Berticksichtigung und
Einsatz patentierter Datenschutzmechanismen.

CGM XDent reduziert benttigte Hardware, Energie und Pa-
pier in der Zahnarztpraxis. Und mit der angebundenen Video-
sprechstunde konnen Patienten Beratungstermine bequem von
zu Hause aus wahrnehmen.

Weitere Infos sind bei Sylvia Langhardt iiber
sylvialanghardt@cgm.com erhéltlich.

KATEGORIE: BEST IMPACT

W&H AUSTRIA GMBH MIT LISA REMOTE PLUS
Lisa Remote Plus ist eine nachhaltige und wegweisende In-
novation fiir die Instrumentenaufbereitung und steigert nicht
nur deren Effizienz und Leistung, sondern leistet auch einen
bedeutenden Beitrag zur Umweltvertriglichkeit.

Die in Lisa Remote Plus integrierte patentierte Eco Dry +
Technologie erméglicht es, die Trocknungszeit der Beladung

des Sterilisators anzupassen. Das verkiirzt die Zykluszeit, ver-
lingert die Lebensdauer der Instrumente, reduziert den Ener-
gieverbrauch und foérdert den &kologisch verantwortlichen
Umgang mit Ressourcen. Fiir Nachhaltigkeit sorgt zudem die
neue umweltfreundliche, vollstindig wiederverwertbare und
recycelbare Verpackung aller W &H-Sterilisatoren.

Weitere Infos sind bei Christina Kohlbacher unter
christina.kohlbacher@wh.com erhaltlich.

KATEGORIE: BEST YOUNG PROFESSIONALS
BOSING DENTAL MIT BIO FILAMENT + RAISE
3D PRO2/PRO3/E2 FILAMENT-3-D-DRUCKER
Marc Krumpholtz befasste sich bereits 2019 in seiner Ba-
chelorarbeit mit der kosteneffizienten und nachhaltigen
Produktion und vor allem mit dem Recycling dentaler Alig-
ner-Modelle. Seine Erkenntnisse werden von Bosing Dental,
dem Recycling-Start-up QiTech und seit 2020 fiir den Ein-
zelpartner im Dentallaborverband simplydent umgesetzt. Die
Ergebnisse: Bei 6.000 produzierten Aligner-Modellen ent-
stand 120 kg Plastikmiill. Dieser wurde gesammelt, im Recy-
clingkreislauf zuriickgefithrt und damit Umweltbelastungen
vermieden. Das von Bosing Dental genutzte Filament ldsst
sich bis zu fiinf Mal recyceln — ohne eine seiner bewihrten
Eigenschaften zu verlieren. Ziel ist es, moglichst viele Labore,
Zahnarzt- und KFO-Praxen davon zu iiberzeugen, ihre Mo-
delle zu sammeln, in den Recycling-Kreislauf einzubringen
und so die Umweltbelastung durch Aligner-Modelle enorm
zu vermindern.

Weitere Infos sind iiber Marc Krumpholtz via

marc.krumpholtz@boesing-dental.de erhaltlich.

KATEGORIEN: BEST LAB UND BEST PRODUCT

VHF CAMFACTURE AG MIT DRUCKLUFTFREIEN
DENTALFRASMASCHINEN MITTELS VHF AIRTOOL
Die druckluftfreien Dentalfrismaschinen von vhf mit ihrem
optimierten 6kologischen Fuflabdruck und den Vorteilen fiir
Praxen, Labore und Patienten war fiir die Jury Anlass genug,
diese Innovation gleich in zwei Kategorien mit dem Green
Dental Award 2023 auszuzeichnen.

Druckluft zdhlt zu den teuersten Energieformen und macht
in Zahnarztpraxen und Dentallaboren schnell die Hilfte des
Gesamtstromverbrauchs aus. Mit der neuen Ease Class Bau-
reihe an Dentalfrismaschinen bietet vhf Zahnarztpraxen und
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GRUNE PRAXIS | GRUNE PRODUKTE®

Dentallaboren die Moglichkeit, hochwertigen Zahnersatz
erstmals ganz ohne Druckluft zu fertigen und damit wertvolle
Ressourcen einzusparen.

Die Ease Class von vhf steht fiir eine neue Generation der
Dentalfrdsmaschinen. Sie verbindet Innovation und einen
geringen Ressourceneinsatz. Eine Schliisselrolle iibernimmt
dabei das mit Turbinenschaufeln ausgestattete Dental-Fris-
werkzeug Airtool, wodurch ein Anschluss an eine externe

' 4
1

Druckluftquelle oder ein integrierter Kompressor obsolet
werden. Dies ist nicht nur ein Gewinn fir Zahnarztpraxen,

Dentallabore und Patienten, sondern auch fiir die Umwelt —
und das iiber den gesamten Produktlebenszyklus.

Weitere Infos sind bei Janosch Menger unter

janosch.menger@vhf.de erhaltlich.

KATEGORIE: BEST PRACTICE

MODIFIKATION DURCH FARBCODIERUNG FUR
STERILGUT-CONTAINER DER ZAHNARZTPRAXIS
DRES. WEICHERT & KEMPKES

Durch den Einsatz einer Farbcodierung fiir Sterilisierungs-
rahmen wird der Gebrauch von Einschweiffolie vermieden.
Fur Zahnarztpraxen bedeutet dies: weniger Folie, weniger
Miill, leichtere Prozesse, mehr Ordnung in der Lagerung und
Langlebigkeit von dentalen Instrumenten. Zu verdanken ist
diese dem Unternehmen Ustomed aus Stockach, dass dafiir
Sterilgut-Container mit neuer Farbcodierung entwickelt
hat. Den Vorschlag der Zahnirzte zu mehr Nachhaltigkeit
setzte Ustomed innerhalb von nur vier Wochen um, indem

es Silikonlaschen entwickelte, mit der die Sterilisierungs-

rahmen farblich codiert werden kénnen (Abb 2)‘ Das er- Abb. 2 Fiir diese farbigen Silikonlaschen wurde die Zahnarztpraxis Dres. Weichert & Kempkes in der Kategorie Best Practice ausgezeichnet.

moglicht eine effizientere Strukturierung, Ordnung und Die !_uschen wurder.| .a‘uf Anregung der Praxis von Ustomed in nur vier Wochen entwickelt und umgesetzt und erméglichen die farbliche
Codierung von Sterilisierungsrahmen.

Aufbewahrung der Instrumente. Die Silikonlaschen sind

austauschbar und in einer breiten Farbpalette verfiigbar.

Lars Kroupa

Die Griine Praxis c/o White & White
Weitere Infos sind bei Benedikt Kempkes unter Bismarckstr. 83 | 10627 Berlin

info@weichert-kempkes.de erhaltlich. Tel. +49 30 31806760

bewerbung@gruene-praxis.de

Weitere Infos unter www.griine-praxis.com

Qualitatsprodukte fur Dentallabor und Praxis Amber®ist ein Produkt von

DENTAL —
u n-

BALANEE System Supplier

& HASS

Amber® Mill. NatUrlich. Asthetisch.

Hochasthetischer Zahnersatz erfordert Erfahrung, Hingabe und hervorragende Materialien.
Unsere Empfehlung aus Lithium-Disilikat: Amber®

Mew Fronfier of Lithium Disilicate Blocks Furcinaly Gradient him Disicate CADYCAM Bocks

Amber’ Mill Amber”Mill DIRECT

e

= —qﬁ — ‘
—

Amber® Mill Amber® Mill Direct

* Transluzenzwahl Gber Brandflhrung * FUr HT kein Brand mehr notig

» Effizientere Lagerhaltung » Einfach schleifen und finalisieren
« Sehr gute lichtoptische Eigenschaften + Gradient bei der Transluzenz

» Hohe Kantenstabilitat * Festigkeitsverlauf

Dental Balance GmbH

9 Behlertstr. 33 A {' +49 (0)331887 140 70 /
14467 Potsdam +49 (0)331887 140 72

‘}‘. info@dental-balance.eu
® www.dental-balance.eu
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CompuGroup
| Medical

JETZT UMSTEIGEN AUF DIE DIGITALE
ZUKUNFT: MIT CGM ZI1.PRO STETS AUF
DEM NEUESTEN STAND

Die CGM Dentalsysteme hilt das bewihrte Praxisinforma-
tionssystem CGM Z1.Pro als Nachfolger von CGM Z1 konti-
nuierlich auf dem neuesten Stand. Von mehr als 7.000 Zahn-
drzten genutzt, gilt das Dentalinformationssystem CGM Z1
als modularer Klassiker zur Praxisverwaltung, Praxisorga-
nisation und Abrechnung. Doch wer A sagt, kann und sollte
auch B sagen, denn CGM Z1 ist als erprobte und zuverlissige
Basis im Nachfolger CGM Z1.Pro integriert. Das bedeutet:
Zahnirzte profitieren beim Umstieg nach wie vor von alt-
bewihrten Funktionen in Kombination mit aktuellen Soft-
ware- und Sicherheitsstandards.

Dr. Markus Sagheri und Dr. Christian Pilz, die mit dem Um-
stieg ihrer Gemeinschaftspraxis in Aachen auf CGM Z1.Pro
bereits im Jahr 2018 B gesagt haben, arbeiten seither kom-
plett digital — sowohl beziiglich der Patienten- als auch in der
Praxisverwaltung. Auf der Basis ihrer Erfahrungen lautet
die eindeutige Empfehlung an ihre noch mit CGM Z1 arbei-
tenden Kollegen, zu CGM Z1.Pro zu wechseln. Mittlerweile
arbeiten bereits mehr als 2.000 Zahnirzte mit CGM Z1.Pro.

BREITES SPEKTRUM AN VORTEILEN

CGM Z1.Pro gilt als moderner Allrounder und als optimale
Software fiir Zahnirzte, Kieferorthopdden sowie Mund-,
Kiefer- und Gesichtschirurgen (Abb. 1). Mittlerweile ver-
fugt die Expertensoftware iiber eine Vielzahl von Vortei-
len gegeniiber seinem Vorginger. So iiberzeugt sie durch
eine einfache und intuitive Bedienbarkeit. Zudem ist die
Software skalierbar und passt sich den modernen HD-Full-
screen-Bildschirmen an. Die moderne - von Windows ge-
wohnte — Kacheloptik und ein eigener Favoritenbereich
sorgen fiir das schnelle Auffinden der Programmfunktio-
nen. Das Hauptmenii ldsst sich mit einem eigenen farbli-
chen Hintergrund und dem individuellen Lieblingsfoto
gestalten. CGM Z1.Pro unterstiitzt die Digitalisierung mit

Abb. 1 Mittlerweile verfiigt die Expertensoftware CGM Z1.PRO iiber

eine Vielzahl von Vorteilen gegeniiber seinem Vorgénger CGM Z1.

elektronischen Karteireitern und Notizzetteln. Viele hilf-
reiche Funktionen stehen in den einzelnen Programmen
zur Verfiigung. Und so kann beispielsweise im Rahmen der
Prophylaxe die Information iiber die zu verwendenden In-
terdentalbiirstchen einfach hinterlegt werden - diese kann
dann dem Patienten digital via E-Mail zur Verfiigung ge-
stellt werden. Fiir die Kieferorthopiden steht eine spezielle
KFO-Karteikarte mit einem Bogenschema und integrier-
tem Abschlagsgenerator zur Verfiigung.

DAS CGM Z1.PRO UPT PAR MODUL ALS
BESONDERER CLOU

Seit dem 1. Juli 2021 gilt die PAR-Richtlinie, die dem ak-
tuellen Stand der Wissenschaft entspricht und eine syste-
matische Behandlung von Parodontitis und anderen Paro-
dontalerkrankungen erméglicht. Diese bedurfte allerdings
auch einer betriebswirtschaftlich sinnvollen Umsetzung
und Abrechnung der parodontalen Behandlungsstrecke
iiber die gesetzlichen Krankenkassen. Damit einher gingen
Verinderungen auf Basis der neuen PAR-Richtlinie sowie
insbesondere die Integration der neuen Leistungen ATG
(Parodontologisches Aufklirungs- und Therapiegesprich),
AIT (Antiinfektiése Therapie), BEVa/BEVb (Befundeva-
luationen), CPT (Chirurgische Therapie) und UPTa bis g
(Unterstiitzende Parodontitistherapie). Dies zog auch fiir
das Praxismanagementsystem CGM Z1.Pro komplexe Um-
stellungen nach sich. Der CGM Dentalsysteme gelang es

bereits friith, Lésungen fiir viele Pflichtaufgaben der neuen
Richtlinien zur Verfiigung zu stellen.

WAS DAS CGM Z1.PRO UPT PAR MODUL BIETET
Dabei bietet der digitale CGM Z1.Pro Anamnesebogen einen
komfortablen Einstieg in die parodontale Dokumentation,
stellt datenschutzrechtliche Anforderungen sicher und sorgt
fur Konformitit der Datensitze. Auch wurde der PAR-Pla-
nungsdialog angepasst. Dariiber hinaus wurden die neuen
PAR-Leistungen (MHU, ATG, AlTa/b, CPTa/b, BEVa/b)
und die UPT-Leistungen (UPTa-g) in die vorhandene Soft-
ware integriert. Beziiglich der Abrechnung wurde sinnvoll
adaptiert: Sie erfolgt jetzt in Teilschritten, und zwar erstmalig
nach Abschluss der AIT-Mafinahmen in einem eigens dafiir
vorgesehenen Abrechnungsdialog. Die Abrechnung der UPT-
Leistungen erfolgt nach Abschluss der antiinfektiésen bezie-
hungsweise chirurgischen Mafinahmen in der sich daran an-
schliefenden UPT-Phase (je nach Grad der Einstufung A, B, C).
Fiir Unterstiitzung bei der Patientenberatung (steht jetzt im
Fokus der PAR-Richtlinie und startet bereits im Anamnese-
bogen) sorgt nicht nur der CGM 3-D-Patientenberater, sondern
auch die Parodontale und Karies-Risikobeurteilung, die ganz
automatisch funktioniert. Entsprechend des ermittelten Risikos
wird fiir den Patienten dann auch die Anzahl einer unterstiit-
zenden Parodontitis Therapie (UPT) pro Jahr vorgeschlagen.
Das Modul erméglicht zudem die korrekte und weitestgehend
automatisierte Berechnung des ersten und der weiteren UPT-
Termine. So wird fiir die Praxis transparent, ob fillige UPT-
Termine anstehen oder versiumt wurden — Patienten kon-
nen informiert werden. Besonders interessant: Patienten mit
PAR-Potenzial werden durch die in der Software hinterlegten
Anamnesedaten im eigenen Patientenstamm ermittelt.

Das CGM Z1.Pro UPT PAR Modul wird aufgrund seiner tech-
nischen Komplexitit nicht fir Chremasoft und CGM Z1 ange-
boten. Fiir Dr. Sagheri ein Zeichen, dass nun der Zeitpunkt ge-
kommen ist, einen Wechsel ernsthaft in Erwidgung zu ziehen.

Weitere Infos unter www.cgm-dentalsysteme.de

CompuGroup Medical Deutschland AG
Maria Trost 21 | 56070 Koblenz

Vieltalt ist

Zirkonoxide von Dental Direkt —
»Made in Germany«

Dental Direkt GmbH | Tel: +49 5225 86319-0
E-Mail: info@dentaldirekt.de | www.dentaldirekt.de

»lch liebe es, alle Trimpfe
auf der Hand zu haben.«

Lisa Freiberg, Produktmanagerin
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Zahnverschleil3
DIAGNOSE | BEHANDLUNG | NACHSORGE
Diagnose | Behandlung | Nachsorge

336 Seiten, 963 Abbildungen
Artikelnr. 23030
€138~

Die Abnutzung von Zahnen ist ein
multifaktorielles Geschehen, das zum
Verlust von Zahnhartsubstanz fuhrt und
komplexe Behandlungen zur Folge haben
kann. Mittlerweile existieren zum Thema
Zahnverschleily neue wissenschaftliche
Erkenntnisse und Klassifikationssysteme
sowie deutlich verbesserte
Behandlungstechniken und Materialien, die
in diesem Atlas von erfahrenen Klinikern
zusammengestellt wurden. Neben

einem allgemeinen Teil zu Terminologie,
Diagnostik, Behandlungsmanagement und
restaurativer Therapie widmet sich das
Buch mit zahlreichen Fallprasentationen
Cees Kreulen der individuellen Erstellung eines

Frank Lobbazoo Behandlungsplans, der Behandlung bei
lokalem Verschleil sowie der Behandlung

Hans van Pelt

Peter Wetselaar

(Hrsg.) @@UIF%TESSEf\JCE PUBLISHING bei generalisiertem Verschleil. Die gro3e
Vielfalt gut dokumentierter Behandlungen

mochte Leserinnen und Leser inspirieren,
neue Wege bei der Behandlung von
Zahnverschleill zu gehen.

@ &

www.quint.link/zahnverschleiss buch@quintessenz.de +49 (0)30 761 80 667

MQUINTESSENCE PUBLISHING
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DENTAURLUM

DENTAURUM BRINGT MIT CERAMOTION
CADBACK EINE SOFTWARE FUR MICRO-
LAYERING-DESIGN AUF DEN MARKT

Mit zunehmender Digitalisierung in der Zahntechnik ge-
raten Tradition und Technologie oft in Konflikt. Galt die
Keramikabteilung jahrzehntelang als Bastion der manuellen
Schichttechnik, dringt nun die Digitalisierung mit ihren
Vorteilen in diesen Raum. Doch was wire, wenn man das
Beste aus beiden Welten kombinieren kénnte? Dentaurum
prisentiert eine Premiere der Dentalwelt, mit der genau die-

ser Schulterschluss der Technologien méglich wird: ceraMo-
tion CADback (Abb. 1).

KERAMISCHE SCHICHTTECHNIK MIT
DIGITALISIERUNG IN EINKLANG BRINGEN
Dentaurum hat sich eines brisanten Themas angenommen
und gemeinsam mit Spezialisten die Software ceraMotion
CADback entwickelt, welche die keramische Schichttechnik
mit der Digitalisierung in Einklang bringt. Jahrzehntelang
stand die Keramik fiir handwerkliche Prizision und Kunst-
fertigkeit. Doch die Digitalisierung hat neue Méglichkei-
ten erdffnet, die nicht ignoriert werden kénnen. So bietet
die monolithische Fertigung wirtschaftliche Vorteile, die
eine wachsende Beliebtheit dieses vereinfachten Vorgehens
rechtfertigen. Es gibt jedoch Momente, in denen Grenzen
deutlich werden, insbesondere bei feinen Details und indi-
vidueller Asthetik im Frontzahnbereich. Die Antwort auf
diese Herausforderung ist das Micro-Layering. Dabei wer-
den die Vorteile der monolithischen Fertigung mit denen des

Abb. 1 Bei ceraMotion CADback von Dentaurum handelt es sich um eine

neue Stand-Alone-Software, die speziell fiir Keramiker entwickelt wurde.

Schichtens kombiniert. Voraussetzung sind entsprechende
keramische Massen (zum Beispiel ceraMotion One Touch)
und ein echtes Micro-Layering-Geriist. Und wer kann das
besser gestalten als der Keramiker selbst? Genau hier setzt
ceraMotion CADback an, eine Software, die fiir Keramiker
und ein ideales virtuelles Cut-back der vollanatomischen
Gertiste konzipiert wurde.

CAD-SOFTWARE SORGT FUR REVOLUTION

DER KERAMIKABTEILUNG

Und dabei ist ceraMotion CADback nicht einfach nur eine
weitere CAD-Software fir das Dentallabor. Sie ist eine
Stand-Alone-Software speziell fiir Keramiker. Die Software
ykennt“ deren spezielle Bediirfnisse und Anforderungen
genau und bietet Werkzeuge fiir das echte Micro-Layering-

Design. Mit ceraMotion CADback steigt der Keramiker mit
seinem geschulten Blick fiir feine Details aktiv in den digita-
len Workflow ein und beeinflusst das Gertistdesign nicht nur,
sondern gestaltet es. Im Fokus steht die Einfachheit. Ohne
CAD-Vorkenntnisse kreieren Keramiker mit dieser Soft-
ware spielend leicht ihr Micro-Layering-Design; intuitiv wie
die Bildbearbeitung auf dem Smartphone. Als hitte man das
Beste aus beiden Welten in einem Tool vereint: die Vorteile
der Digitalisierung werden genutzt, ohne sich in komplexe
Softwarelésungen einarbeiten zu miissen.

DIE NEUE KUNST DES SCHICHTENS

Als einer der Pioniere der Micro-Layering-Keramik (cera-
Motion One Touch) setzt Dentaurum nun erneut ein Ausru-
fezeichen und prigt mit ceraMotion CADback die neue Kunst
des Schichtens. Die Software — eine echte Weltneuheit — er-
moglicht Dentallaboren, die Vorteile des Micro-Layerings
effizient zu nutzen. So setzt man bei vollkeramischen Res-
taurationen das dsthetische i-Tiipfelchen und unterstreicht,
was die Kunst der Zahntechnik ausmacht: Individualitdt und
Detailtreue. Mit ceraMotion CADback geben Keramiker die
schlagkriftige Antwort auf den Trend zur monolithischen
Fertigung. Denn manchmal muss es eben doch ein bisschen
mehr sein.

Weitere Infos unter www.dentaurum.com

Dentaurum GmbH & Co. KG
Turnstr. 31 | 75228 Ispringen
Tel: +49 7231 803-0

Fax: +49 7231 803-295
info@dentaurum.com

MIKROLAYERING -
NEUE ENTWICKLUNGEN
EINER ALTEN TECHNIK

Mikrolayering - neue Entwicklunger
einer alten Technil

GOTSCH W. QUINTESSENZ
ZAHNTECHNIK
2021;47(9):906-917.

INDIZES: Mikrolayering, Zirkonoxid,
Verblendtechnik, Presskeramik, 3-D-Pasten

Vollkeramischer Zahnersatz ldsst sich auf unterschiedliche Wei-
se realisieren. Der Beitrag beschreibt anhand verschiedener Fille
Verblendtechniken auf Zirkonoxid mit Produkten von Dentau-
rum (Ispringen). Bei dem ceraMotion One Touch-System der Fa.
Dentaurum handelt es sich um speziell entwickelte 2-D- und 3-D-
Pasten fiir die dsthetische Finalisierung und Charakterisierung
von vollkeramischen Restaurationen aus Lithiumdisilikat und
Zirkonoxid. Beeindruckend empfand der Autor die Konsistenz
der gebrauchsfertigen Pasten. So war es zum Beispiel mit den 2D
Grey und 2D White Pasten leicht méglich, diese sicher zu platzie-
ren und somit ,Tiefe” zu erzeugen. Mit den 3-D-Pasten lassen sich
in jedem Fertigungsabschnitt Form- und Farbkorrekturen durch-
fithren. Alle Pasten brennen homogen und bleiben hinsichtlich
ihrer Form und Farbe stabil.

THE
FUTURE

'S NOW!I

MEHR ALS NUR EIN TOUCH!

HADDAD B. QUINTESSENZ
ZAHNTECHNIK
2022:48(7):734-740.

DER ORAL DESIGNER BASSAM
HADDAD IM INTERVIEW UBER
CERAMOTION ONETOUCH UND
WAS ES DAMIT AUF SICH HAT

Als Dentaurum die ceraMotion One Touch-Pasten auf den Markt
brachte, dachten viele noch, es handele sich einfach nur um ein
aufgeblasenes Malfarben- und Akzentuierungs-Kit. Doch weit ge-
fehlt. Mittlerweile gibt es zig dhnliche Produkte und Konzepte und
alle zeigen, dass sich die Komponenten des Systems wie Schichtke-
ramiken einsetzen lassen, nur eben in einem bereits angemischten
Zustand und in wesentlich diinneren Schichten. Um mebhr iiber die
Komponenten und deren Einsatzgebiete zu erfahren, sprachen wir
im Rahmen des LMT Lab Days in Chicago mit dem Oral Designer
und begeisterten Anwender der One Touch-Pasten, Bassam Had-
dad.

WARUM CAD/CAM KEINE
ABTEILUNG IST

Warum CAD/CAM keine Abteilung Ist

RIQUIER R. QUINTESSENZ
ZAHNTECHNIK 2023;49(10):962-966

INDIZES: CAD/CAM, ARBEITS-
ORGANISATION, DIGITALER
WORKFLOW, KERAMIK,
REDUZIEREN

Digitale und analoge Technologien gehoren heute zum Alltag in
zahntechnischen Laboren, sind aber kaum noch voneinander zu
trennen. Mit den stetigen neuen Entwicklungen entstehen inzwi-
schen auch neue Betitigungsfelder in den Laboren, die Auswir-
kungen auf die Arbeitsorganisation haben. Der Beitrag beschreibt,
wie die Laborstruktur so organisiert werden kann, dass digitale
Ablidufe in alle Abteilungen integriert werden.

ce ra(")otiom
CAChack

Schopfen Sie das Potenzial des Micro-Layerings mit
der neuen ceraMotion® CADback Software voll aus.

Jetzt kdnnen Keramiker das individuelle GerUstdesign
fur die Micro-Layering Technik nach ihren Wiinsc
einfach und schnell designen. Das integrierte

Colormapping ermdglicht sogar die vollanatomische
3D Darstellung mit fotorealistischer Zahnfarbgebung.
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Kennen Sie schon
unsere Newsletter?

Fur Newsjunkies und Neugierige, Fortbildungswillige und Wissens-
hungrige, Newbies und alte Hasen, Einkaufs-Champions und
Schnappchenjager. Bleiben Sie mit uns auf dem neuesten Stand in
Zahnmedizin und Zahntechnik! Melden Sie sich jetzt an -
unverbindlich, kostenlos, jederzeit kiindbar.
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® BEGO

BEGO STELLT SEINEN ,KONIG UNTER
DEN BEGO-IMPLANTATEN" VOR - DAS
BEGO SEMADOS RSXPR® IMPLANTAT

Der Bremer Spezialist fiir Dentalmaterialien und -technolo-
gien, Bego, unterstreicht mit dem Bego Semados RSX"™ Im-
plantat seine Fiithrungsrolle in der dentalen Implantologie.
Von Bego zum ,Kénig unter den Bego-Implantaten” gekiirt,
bietet das RSX"™ Implantat eine Kombination aus qualita-
tiv hochwertigen Materialien und innovativem Design und
sorgt zudem fiir dsthetische Rehabilitationsergebnisse. Mil-
lionenfach verkauft, hat sich das RSX"™ weltweit bereits als

zuverlissige Losung etabliert.

WAS BIETET DAS BEGO SEMADOS RSXPRe

IMPLANTAT?

Das RSXP* Implantat steht fiir hochste Anspriiche in der

dentalen Implantologie und bietet:

» Hochwertige Materialien, die fiir Langlebigkeit und
Zuverlissigkeit sorgen.

« Ein selbstschneidendes, bionisches Gewinde, das eine
optimale Verteilung der Belastung erméglicht.

« Der integrierte Platform Switch fordert den Erhalt des
krestalen Knochens und verbessert das édsthetische
Ergebnis.

« Die hochreine TiPure®"*

-Oberfliche sorgt fiir eine be-
merkenswert gute Biokompatibilitit.
Hergestellt nach héchsten Qualitdtsstandards in

Deutschland.

BEGO SECURITY PLUS

Mit der Bego Security Plus Garantie sind Behandler und
Patienten auf der sicheren Seite. Diese umfassende Pro-
duktgarantie ersetzt Zahnarzthonorare bis 2.500,- €,
sowie Labor- und Materialkosten bis zu 20.000,- €*. Bei
der Bego Security Plus handelt es sich um eine Garantie-
zusage der Bego Implant Systems GmbH & Co. KG gegen-
iiber Zahnirzten, Laboren und Patienten. Sie erstreckt sich

auf Bego Implant Systems GmbH & Co. KG Produkte und
Materialien**. Die Garantie gilt ohne Karenzzeit ab dem
Tag der Implantation fiir einen Zeitraum von 60 Monaten
(5 Jahren).

JETZT IM BEGO ESHOP VERFUGBAR

Das Bego Semados RSX"™ Implantat ist nun auch im eShop
von Bego erhiltlich. Neben dem Implantat finden sich dort
auch eine breite Palette an Zubeh6r und erginzenden Pro-
dukten.

,Die Qualitit ,Made in Germany' sorgt fiir hervorragenden
Behandlungsservice und exzellente Patientenversorgung",
sagt Thomas Stahl, Director Global Marketing Bego Unter-
nehmensgruppe.

EINE EINLADUNG FUR ALLE BEHANDLER

IN DER IMPLANTOLOGIE

Die Bego ist der Uberzeugung, dass das Bego Semados
RSXP™ Implantat eine wertvolle Bereicherung fiir jede im-
plantologisch titige zahnirztliche Praxis ist. Im Rahmen ih-
rer aktuellen Kampagne lidt Bego Behandler in der Implan-
tologie ein, die Vorteile dieses auflergewohnlichen Produkts
selbst zu entdecken und damit die Patientenversorgung auf
ein neues Niveau zu heben.

Umfassende Informationen, aktuelle Angebote und die neu-
esten Nachrichten finden Interessierte auf der Homepage des
Bremer Unternehmens.

* Detaillierte Infos unter www.bego.com/security-plus
** Alle Angaben gelten unter Beriicksichtigung der jeweiligen
Garantiebedingungen.

Weitere Infos unter www.bego.com oder direkt iiber den QR-Code

Bild: © Bego

Bego Implant Systems GmbH & Co. KG
Wilhelm-Herbst-Str. 1 | 28359 Bremen
Tel.: +49 421 2028-0

Fax: +49 421 2028-100
implantology@bego.com
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Abb.1 Bei dem Bego Semados RSX"° Implantat handelt es sich um ein
modern designtes Implantat mit selbstschneidendem, bionischen Gewin-

de und integriertem Platform Switch .Made in Germany”.

Dentsply
: Sirona

PRIMEPRINT SOLUTION: EFFIZIENTER
3-D-DRUCK IM LABOR

Bei Primeprint Solution handelt es sich um ein hochautoma-
tisiertes, professionelles 3-D-Druck-Komplettsystem (DLP-
Technologie). Dieses System erméglicht auf der Grundlage
eines vereinfachten und automatisierten Druck- und Nach-
bearbeitungsprozesses (Abb. 1) die einfache Herstellung von
biokompatiblen Anwendungen mit reproduzierbaren und
genauen Ergebnissen' - beispielsweise chirurgische Schablo-
nen, Schienen, provisorische Versorgungen, Arbeitsmodelle
und vieles mehr.

"' p o
i = :
“ Primeprint Splint

Primeprint Splint SF

Primeprint Splint 5T

Dentsply
= Sirona

Abb. 2 Das 3-D-Drucksystem Primeprint Solution von Dentsply Sirona

Abb. 1 Mit Primeprint Solution bietet Dentsply Sirona ein hochauto-
matisiertes 3-D-Drucksystem, bestehend aus Software, 3-D-Drucker und

PRIMEPRINT SOLUTION BILDET GESAMTEN
DRUCKPROZESS AB

umfasst auch neue Materialien zur Herstellung von Nightguards und

Nachbearbeitungseinheit. Mouthguards sowie Schienen und Repositioner.

Die intelligente Hard- und Softwarelésung ist fiir zahn-
medizinische Anwendungen optimiert und bildet den ge-
samten Druckprozess einschlieflich der Nachbearbeitung
ab, wofiir bisher aufwendige, uniibersichtliche und zeitrau-
bende Handarbeit nétig war. Der hohe Automatisierungs-
grad kann dazu beitragen, Bearbeitungszeiten zu reduzie-
ren und sorgt fiir duflerst hohe Produktivitit.

Das Druckverfahren wurde in Ubereinstimmung mit den
FDA-Richtlinien fiir die additive Herstellung von Medi-
zinprodukten entwickelt. Das Ergebnis sind Medizinpro-
dukte fiir den Einsatz im Mund des Patienten.

Zu Primeprint Solution gehort auch ein intelligentes Kon-
zept zur Materialhandhabung, sodass eine sichere und sau-
bere Anwendung wihrend des gesamten Herstellungspro-
zesses gegeben ist. Fiir verschiedene Indikationen stehen
spezifische Materialien zur Verfiigung. Die farbcodierten
Kartuschen erméglichen eine einfache, dabei intuitive
Handhabung. Das 3-D-Drucksystem bietet auflerdem ei-
nen vollstindigen UV-Lichtschutz. Mit Hilfe des RFID-
Tags tiberpriift Primeprint Solution automatisch die ein-
gelegte Kartusche und den Fiillstand.

ERWEITERTES MATERIALPORTFOLIO

Mit Primeprint Splint SF, Primeprint Splint ST und der
Materialeinheit Type S erweitert Dentsply Sirona das Ma-
terialportfolio von Primeprint Solution, sodass mit dem
System nun neue Schienenldsungen unter Verwendung des
3-D-Drucks generiert werden konnen (Abb. 2). Zahnirzte
und Zahntechniker erhalten somit Zugang zu einer groflen
Materialauswahl fiir die Behandlung mit Nightguards und
Mouthguards, Schienen sowie Repositionern.

Die Materialien Primeprint Splint ST und Primeprint SF
zeichnen sich insbesondere dadurch aus, dass diinnere
‘Wandstirken als mit dem bisher verfiigbaren Splint-Ma-
terial gedruckt werden konnen - beginnend bei 0,8 Milli-
metern. Zudem weisen sie unterschiedliche Hirte- und
Flexibilititsgrade auf und kénnen somit entsprechend der
Indikation und der Patientenbediirfnisse ausgewihlt wer-
den. Um optimalen Patientenkomfort zu erzielen, sind die
Schienen frei von MMA, THF-MA und TPO?, auflerdem
geschmacks- und geruchsneutral.

Primeprint Solution ist eine der ersten Gerite-Losungen, die

speziell fiir die Integration in das digitale Universum von DS

Core entwickelt wurde. Es verbindet viele Teile des Dental-

labors iiber eine breite Palette von Verfahren, die von einer

integrierten Cloud-Losung unterstiitzt werden.

Weitere Infos unter www.dentsplysirona.com

Reich S, Berndt S, Kiithne C, Herstell H. Accuracy of
3D-Printed Occlusal Devices of Different Volumes Using
a Digital Light Processing Printer. Angewandte Wis-
senschaften. 2022; 12(3):1576. https://doi.org/10.3390/
appl2031576

2 Methylmethacrylat (MMA), Tetrahydrofurfurylmethac-

rylat (THF-MA) Thermoplastische Polyolefine (TPO)

Dentsply Sirona Deutschland GmbH
Fabrikstr. 31 | 64625 Bensheim

Tel.: +49 6251 16-0
contact@dentsplysirona.com
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und langfristige Zahlen zu Erfolgsraten erganzt. lllustriert mit Gber
3.000 Abbildungen und einer Vielzahl von Flowcharts stellt es ein
schlissiges, evidenzbasiertes Konzept zur prothetisch orientierten
Implantation und individuellen asthetischen prothetischen Versorgung
VOr.
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JETZT AUCH MIT WI-FI: DIE DENTAL-
KAMERA SHOFU EYESPECIAL C-V

MIT INTEGRIERTEM EXPERTENWISSEN
Mit ihren smarten Spezialfunktionen nimmt die Shofu
EyeSpecial Dentalkamera einen festen Platz ein, wenn es
in Zahnarztpraxen und Dentallaboren um professionelle
Bilddokumentation geht. Sie ist einfach zu bedienen, liefert
reproduzierbar gute Resultate und ist ohne kosten- und zeit-

intensive Schulungen an die Assistenz delegierbar.

Abb. 1 In die Shofu EyeSpecial Dentalkamera sind zahlreiche smarte

speziellen Motivprogrammen fiir die Zahnfarbauswahl ist zu-
dem eine automatische Maskierung der Weichgewebeanteile
moglich. Dies vereinfacht die Farbbestimmung erheblich.

VORBILDLICHE HYGIENE

Besonders heute unverzichtbar: Wie keine andere unter-
stiitzt die EyeSpecial C-V das moderne Hygienemanagement
im Behandlungsraum und beugt Infektionen wirksam vor.
Ihr rundum glattes Gehduse ist wasser- und chemikalienbe-
stindig und ldsst sich zwischen zwei Patienten schnell und
griindlich spriith- und wischdesinfizieren (Abb. 1). Das mini-
miert das Risiko einer Kreuzkontamination und die Kamera
ist in weniger als einer Minute wieder einsatzbereit.
Weiteres Hygiene-Plus: Die intuitive Meniifithrung iiber das

Spezialfunktionen fiir reproduzierbar gute Resultate integriert. Daher ist

GENERATIONSWECHSEL MIT .ADDED VALUE" Display erfordert keinen direkten Hautkontakt, das hoch-

Die fiinfte Generation der jetzt noch kompakteren, leichten

sie bestens geeignet, wenn es um die professionelle Bilddokumentation

in Zahnarztpraxen und Dentallaboren geht. Aufgrund ihrer einfachen aufldsende 3,5 Touch-Panel reagiert auch mit Einmalhand-

Bedienbarkeit sind keine kosten- und zeitintensiven Schulungen nétig. schuhen prizise.

Dentalkamera ist mit einer Wi-Fi-Funktion ausgestattet,
mit der die mit der Kamera generierten Daten direkt auf dem
PC abgespeichert werden konnen. Gegeniiber dem Vorgin-
germodell liefert das neue Modell dank weiterentwickeltem
digitalen Signalprozessor (DSP) und Erhéhung der Bitrate
noch brillantere Bilder. Dariiber hinaus sind nun bei Bedarf
Tele- und Weitwinkelobjektiv umschaltbar. Die erweiterte
Videofunktion regelt die Schirfe bei der Shofu EyeSpecial
C-V mit einem kontinuierlichen Autofokus permanent nach.

HANDLICH-LEICHTE ,ALLES DABEI"-KAMERA
Seit der ersten Modellgeneration 2014 richtet Hersteller
Shofu die EyeSpecial Kamera auf die speziellen Anforde-
rungen in der dentalen Fotografie aus. Fiir gute Ergebnisse
kommt die ultraleichte Hochleistungskamera ganz ohne
weitere Zusatzgerite aus. Sie ldsst sich mithelos mit einer
Hand halten, wihrend die andere den Wangenhalter oder
einen Spiegel fixiert.

Das intelligente Flashmatic-Blitzsystem mit inneren und
dufleren Lateralblitzen ist fest integriert. Unabhingig vom
Umgebungslicht liefert es in allen typischen dentalen Auf-
nahmesituationen wie intraoralen Aufnahmen, Patienten-
portraits, Farbbestimmung, Modellfotografie die optimale
Ausleuchtung.

SMARTE FUNKTIONEN ERSETZEN DEN
FOTOEXPERTEN

In die Shofu EyeSpecial C-V ist fotografisches Expertenwis-
sen integriert. Sie nimmt Benutzern Gedanken iiber Ring-
blitz, Lateralblitz, Blende, Tiefenschirfe und mehr einfach ab.
,Diese Kamera hat alles, damit aussagekriftige Patienten-
bilder aus dem Effeff gelingen — ganz ohne fotografisches
Spezialwissen und ohne Zusatzausriistung®, erklart der Pro-
duktverantwortliche fiir Europa, Ingo Scholten. ,Dank der
smarten integrierten Funktionen wird jedes Bild ein gutes
Bild: kontrastreich, tiefenscharf und farbecht. Die Kamera
schafft selbst die Bedingungen, die zu einem guten Bild fiih-
ren. Ohne zeitraubendes Ausrichten von Blitzen und ande-

ren Um- und Einstellungen.”

SO EINFACH, DASS MAN DIE DENTALFOTOGRA-
FIE DELEGIEREN KANN

Neun spezielle Aufnahmemodi vereinfachen die Bedienung
und fithren schneller und besser zum Ziel. Das Scharfstellen
iibernimmt die prizise Autofokus-Funktion, so kann sich der
Fotografierende auf die Wahl des Ausschnitts und das Aus-
16sen der Kamera konzentrieren - ideale Voraussetzungen fiir
das Delegieren der Fotodokumentation an die Assistenz. Mit

BLENDFREIER BLICK INS ZAHNINNERE:

DER POLFILTER

Mit aufgestecktem Kreuzpolarisationsfilter — kurz Polfil-
ter — erlaubt die EyeSpecial C-V einen Blick ins Innere des
Zahns: Chroma, interne Lichteffekte und individuelle Zahn-
charakteristika werden so sichtbar, da sie nicht durch die
vom Schmelz erzeugten Lichtreflexionen verfilscht werden.
Auch farbliche Effekte des Hart- und Weichgewebes lassen
sich mit Polfilter besser beurteilen.

MEHR ERFAHREN

Wer mehr iiber die neue EyeSpecial C-V erfahren méchte,
kann unter www.shofu.de/produkt/eyespecial-c5/ oder
iber den aufgefithrten QR-Code eine Produktbroschiire
ansehen oder herunterladen. Wer eine Prisentation in der
eigenen Praxis oder im eigenen Labor wiinscht und sich ein
attraktives Angebot sichern mochte, kann sich an seinen
Shofu Kundenberater wenden.

Weitere Infos unter www.shofu.de oder direkt iiber den QR-Code
¥ L
Shofu Dental GmbH Qg‘; :ﬁ"E-!
An der Pént 70 | 40885 Ratingen l)?‘?k\‘
Tel: +49 2102 866423 | info@shofu.de 2R AT
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VIELFALT IST TRUMPF -

EINE PARODISTISCHE PRODUKT-
OFFENSIVE VON DENTAL DIREKT

Ja, es ist die Vielfalt, die unsere Welt reichhaltig, bunt und
somit auch faszinierend macht. Es klingt fast so, als ob diese
bunte Welt wenig mit der ,steril“ daherkommenden Zahn-
technik und Zahnmedizin zutun hitte.

Doch was wiire die Zahntechnik und Zahnmedizin ohne die
Vielfalt an dentalen Materialien, Technologien, ohne die
Vielfalt an Effekt- und Firbefliissigkeiten, ohne die Vielfalt
an dsthetischen Linien? Ganz genau: Die Welt der Zahn-
technik und Zahnmedizin wire in der Tat ein steriler und
unlebendiger Ort.

VIELFALT IST TRUMPF

Die zuvor beschriebene Vielfalt erméglicht Laboren und
Praxen ebenfalls viele unterschiedliche Herstellungsver-
fahren und Behandlungsmethoden fiir die prothetisch res-
taurative Zahnheilkunde - eine Vielfalt, die letztlich dem
Patienten zugutekommt. Dental Direkt startet als Europas
grofiter Hersteller von dentalem Zirkonoxid und als Kom-
plettanbieter eine Produktoffensive, die das umfassende
und vielfiltige Portfolio des in Spenge ansissigen Unter-
nehmens in den Vordergrund stellt (Abb. 1).

Warum aber ist die Produktoffensive parodistisch? Im Zuge
des auf der IDS 2021 erfolgreich gelaunchten Labor-Part-
nerprogramms von Dental Direkt cube — Zahn der Zukunft
(mit bereits mehr als 150 cube-Partnern), entstand die Idee,
eine Vertriebsparodie auf die kultigen Blues Brothers aus
dem Jahr 1980 zu konzipieren. Das Ergebnis sind die cu-
be-Brothers (gespielt von Dental Direkt-Vertrieblern), die
in humorvollen und unterhaltsamen Werbeclips die bunte
Vielfalt des Dental Direkt-Produktportfolios hervorheben
und nebenbei die vielleicht ebenfalls etwas ,steril“ daher-
kommende Welt des dentalen Marketings aufmischen.

Vielfalt

PRODUKTION MADE IN GERMANY AM
FIRMENSTANDORT IN SPENGE

Dental Direkt produziert auf mehr als 1.000 m? Produk-
tionsfliche am Produktionsstandort Spenge bis zu 30.000
Zirkonoxid-Rohlinge monatlich (jahrlich bis zu 360.000).
Vier vollautomatisierte CNC-Drehanlagen mit Roboter-
arm drehen bis zu 2.400 Rohlinge pro Anlage ab. Zudem
wird die Hohe, das Gewicht, der Durchmesser und die
Dichte der abgedrehten Rohlinge automatisch gemessen.
Drei Trockenpressen (uniaxial mit einem Druck bis zu 200
Tonnen) und drei isostatische Pressen (mit bis zu 4.000 bar
in einem Wasser-Ol-Mix) sorgen fiir ein homogenes Ge-
fiige im gesamten Rohling und somit fiir eine besondere

Abb. 1 Natiirliche Zéhne sind so individuell wie der Mensch selbst, daher bietet Dental Direkt ein breites Spektrum an Zirkonoxiden, um dieser
Vielfalt gerecht werden zu kénnen. Und genau das ist die zentrale Botschaft einer neuen Werbekampagne von Dental Direkt.

Materialqualitdt. Schliefllich stehen 15 Keramik-Brenn-
6fen zur Verfiigung (die kleinen umfassen bis zu 200 Roh-
linge, die grofen bis 600 Rohlinge), um die Rohlinge zu
entbindern und vorzusintern.

Weitere Infos unter www.dentaldirekt.de

Der QR-Code leitet direkt zur ,Vielfalt ist Trumpf’-Kampagne
von Dental Direkt

Dental Direkt GmbH
Industriezentrum 106-108 | 32139 Spenge %60
Tel: +49 5225 86319-0 ._-:J.;'-.,}_fi;
Fax: +49 5225 86319-99 T’n@.‘.‘,}&

info@dentaldirekt.de -.f-.fi Lok
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Abb. 1 Die bewdhrte elmex Opti-schmelz Professional Zahnpasta ist nun

Abb. 1 Diirr Dental feierte in seiner représentativen Niederlassung in

Kobe, Japan, sein 50-jéhriges Bestehen auf dem japanischen Markt mit in einem neuen Farbton erhdltlich.

einem festlichen Oktoberfest.
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DURR DENTAL FEIERT
.50 JAHRE JAPAN" MIT EINEM
OKTOBERFEST IN KOBE

Die Diirr Dental SE ist ein kompetenter Partner im Bereich
Systemlosungen fiir Zahnarztpraxen und Dentallabore.
Nun feierte das Unternehmen in seiner reprisentativen
Niederlassung in Kobe mit einem festlichen Oktober-
fest sein 50-jdhriges Bestehen auf dem japanischen Markt
(Abb. 1). Mehr als 70 Giste, darunter Hindler, Zahnirzte,
Dentalexperten sowie Vertreter von Handelskammer und
Verlagen folgten der Einladung von Diirr Dental und nah-
men an der Jubildumsveranstaltung in Japan teil.

DANKBAR FUR DIE UNTERSTUTZUNG DURCH
DIE KUNDEN

,Wir fithlen uns stolz und geehrt, dass wir bereits unser
50-jihriges Jubilium in Japan feiern konnten®, erklirte
Martin Diirrstein, CEO der Diirr Dental SE, der das inter-
national agierende Familienunternehmen mittlerweile in
dritter Generation fiihrt. ,Besonders dankbar sind wir fiir
die Unterstiitzung unserer Kunden und Partner in Japan
und freuen uns darauf, sie auch in den kommenden Jahren
mit innovativen Produkten und Dienstleistungen in einem
der grofiten Dentalmirkte weltweit zu versorgen.”

Nach der Begriiung durch Uwe Haul, Geschiftsfithrer
der Diirr Dental Japan K.K., lieBen Martin Diirrstein und
Christian Schorndorfer, CSO der Diirr Dental SE, die Ge-
schichte und Meilensteine des Unternehmens in Japan noch
einmal Revue passieren. Besonders stolz ist man vor allem
auf den neuen Standort und Neubau der Niederlassung in
Kobe, denn dort bieten sich seit 2019 modernste Rium-
lichkeiten fiir Ausstellungen, Schulungen und Service an.
Am Nachmittag wurden die Giste durch den Showroom
gefithrt und konnten sich mit den Mitarbeitern von Diirr
Dental iiber die neuen Produkte und Dienstleistungen aus-
tauschen.

Ziinftig gefeiert, getanzt und gesungen mit den Gisten
wurde abschlieBend beim deutschen-japanischen Okto-
berfest mit Bierzelt, traditioneller Musik und Speisen wie
Bratwurst, Brezel und deutschem Bier sowie japanischem
Sake.

»Das 50-jdhrige Jubilium gemeinsam mit unseren Kunden
und Partnern wird uns noch lange positiv in Erinnerung
bleiben. Wir freuen uns darauf, unsere enge und gute Be-
ziehung zu ihnen auch in Zukunft erfolgreich fortzuset-
zen®, resimierte Christian Schorndorfer die erfolgreiche
Jubildumsveranstaltung.

Weitere Infos unter www.duerrdental.com

Diirr Dental SE
Hoépfigheimer Str. 17

74321 Bietigheim-Bissingen
Tel: +49 7142 705.-0
info@duerrdental.com

NEUE FARBE, BEWAHRTER SCHUTZ
VOR ZAHNEROSION:

ELMEX OPTI-SCHMELZ
PROFESSIONAL ZAHNPASTA

Mit Mikroversiegelungstechnologie remineralisiert elmex
Opti-schmelz Professional Zahnpasta geschwiichten Zahn-
schmelz und bildet mit der enthaltenen Wirkstoffkom-
bination Zinnchlorid, Fluorid und Chitosan eine Schutz-
schicht, die vor Siureangriffen und Zahnschmelzabbau
schiitzt. Die ab sofort erhiltliche optimierte Formel ist
frei von dem aufhellenden Inhaltsstoff Titandioxid (TiOz).
Erkennbar ist dies an dem neuen Farbton der Zahnpasta,
die nun in frischem Tiirkis aus der Tube kommt. Patienten
konnen sich trotz dieser Anderung jedoch weiterhin auf
den bewihrten Zahnschmelzschutz verlassen, der in einer
klinischen Studie bestitigt wurde'.

Verbraucher, die fiir Schutz und Stirkung ihres Zahn-
schmelzes sowie Kariesschutz auf die bewihrte elmex
Opti-schmelz Professional Zahnpasta setzen, werden iiber
den Umkarton und die Tube auf die neue Farbe der Zahn-
pasta hingewiesen. Testkonsumenten bewerteten den neu-
en Farbton als sehr angenehm.

PRAVENTION MIT ELMEX OPTI-SCHMELZ
PROFESSIONAL SYSTEM

Zahnerosion hat viele Griinde, allen voran eine stark siu-
rehaltige Ernidhrung. Aber auch bestimmte Medikamente,
ein verringerter Speichelfluss sowie Erkrankungen kénnen
zum Abbau von Zahnschmelz fithren. Fiir manche Patien-
ten stellt der Verlust von Zahnhartsubstanz ein optisches
Problem dar, andere leiden unter schmerzempfindlichen
Zihnen oder Schwierigkeiten beim Kauen und Essen. Eine
vierjahrige randomisierte kontrollierte in-vivo-Studie
(RCT) zeigt!, dass die Anwendung des elmex Opti-schmelz
Professional Mundpflege-Systems aus Zahnpasta und
Mundspiilung zu allen Zeitpunkten zu einem niedrigeren
BEWE-Wert (Basic Erosive Wear Examination) im Ver-
gleich zur Kontrollgruppe fiihrt'. Bereits nach zwei Jah-
ren war dieser Wert im Schnitt um 17,6 Prozent geringer'.
Wichtig ist eine friithzeitige Diagnose, um irreparablen
Schiden durch Zahnerosion rechtzeitig entgegenwirken zu
konnen - idealerweise bereits im Frithstadium, wenn Pa-
tienten noch keine Symptome bemerken.

Weitere Infos unter www.cpgabaprofessional.de
Abb. 1: © CP Gaba

1 Frese C, et al, Clinical effect of stannous fluoride and
amine fluoride containing oral hygiene products:
A 4-year randomized controlled pilot study, Sci Rep 2019;
7681(9):1-10.

CP Gaba GmbH

Beim Strohhause 17 | 20097 Hamburg
Tel.: +49 40 7319-0125
CSDentalDE@CPgaba.com
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AUFZEICHNUNG DES EADT TEAM-TALKS
.MICRO-LAYERING"
ALS VIDEO ON-DEMAND VERFUGBAR

enn sich Fachleute aus Zahnarztpraxen, Den-
Forschung und Werkstoffkunde,

Dentaltechnologie und Dentalindustrie online

tallaboren,

treffen, dann kann es sich nur um eine Sache handeln:
den Team-Talk des EADT eV. Diese Mischung aus ver-
schiedenen Professionen der Dentalbranche sorgt fiir
eine lebendige und facettenreiche Diskussion. So hat sich
der Team-Talk im Laufe der Zeit nicht nur als beliebtes
Diskussionsformat, sondern auch als dynamischer Arbeits-
kreis etabliert. Wéhrend sich viele Teilnehmerinnen und
Teilnehmer als ,Stammgéste” bezeichnen diirfen und kei-
nen Team-Talk verpassen wollen, kommen bei jeder neu-
en Runde auch neue Gesichter hinzu. Der Team-Talk #4
am 18. Oktober 2023 markierte eine weitere erfolgreiche
Veranstaltung im interdisziplindren Austausch. Im Mittel-

punkt stand das Thema ,Micro-Layering”.

MICRO-LAYERING: WAS STECKT DAHINTER?
Carsten Fischer eréffnete den Talk mit einem Vortrag, der in
das Thema einfiihrte. Anschlieffend fand ein moderierter Aus-
tausch zwischen den Teilnehmenden statt. Schnell wurde klar:
Micro-Layering ist nicht nur ein Begriff. Es handelt sich um
eine in Dentallaboren weit verbreitete Technik zur Veredelung
von Zirkonoxidgeriisten (Abb. 1). Dennoch gibt es viele Un-
klarheiten iiber diese relativ neue Arbeitsweise. Allen voran
steht die Frage: Was genau ist Micro-Layering? Es zeigte sich,
dass die Komplexitit des Begriffs sowohl die Verfahrenstechnik
als auch die Werkstoffkunde umfasst, wobei besonderes Au-
genmerk auf die Spezialkeramiken zur Veredlung des Zirkon-
oxidgertistes gelegt wurde. Verschiedene Hersteller verwenden
fiir diese Technologie unterschiedliche Terminologien, darun-
ter Begriffe wie ,3-D-Pasten®, ,3-D-Mal- und Schichtkeramik*
sowie ,Liquid-Ceramic”. Wesentliches Merkmal dieses Ver-
fahrens ist die Verwendung einer silikatbasierten Verblendke-
ramik, die aufgrund ihrer extrem feinen Partikelgréfe fiir die
Diinnschichtverblendung optimiert ist.

Ein zentrales Thema der Diskussion war die terminologische
Klarheit in Bezug auf Micro-Layering beziehungsweise die
Frage, ob es sich hierbei um eine Diinnschichtverblendung,
eine Glasur oder eine Beschichtung des Dentinkern-Geriis-
tes handelt. Micro-Layering wird derzeit als Modewort hiu-
fig verwendet, allerdings gibt es aktuell noch keine klare Be-
schreibung fiir dieses vollkeramische Finalisierungsverfahren.
Es wurde deutlich, dass eine klare Nomenklatur dieser noch
recht jungen Vorgehensweise aus verschiedensten Griinden
sehr wichtig ist. Unter den Teilnehmenden des Team-Talks
kristallisierte sich in einer ersten Diskussion der Begrift ,Be-
schichtung” als die treffendere Bezeichnung heraus. In einem
weiteren Team-Talk soll das Thema weiter ausgefiithrt und
zudem gemeinsam eine klare Verfahrensweise herausgearbei-
tet werden, die sich als allgemeingiiltig etablieren kénnte. Als
Konsens definiert werden konnte die Schichtstirke von 0,1 bis

0,5 mm, die diese Arbeitstechnik von Teilverblendungen und

dhnlichen Vorgehen abgrenzt.

=
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Abb. 1 Mitte Oktober 2023 markierte der Team-Talk #4 eine weitere erfolgreiche Veranstaltung des EADT e. V. im interdisziplindren Austausch.
Im Mittelpunkt stand das Thema .Micro-Layering”.

FARBUNTERSCHIEDE: EIN KRITISCHER PUNKT
Ein weiterer Diskussionspunkt betraf die konsistente Farb-
wiedergabe beim ,keramischen Beschichten“ von Multi-Laye-
red-Zirkonoxiden (ML-Zirkonoxide). Denn bei derart geringen
Schichtstirken lassen sich farbliche Abweichungen, Farbversatz
oder sichtbare Abstufungen kaum noch durch die Finalisierung
ausgleichen. Es wurde deutlich, dass nicht alle Hersteller in puncto
Farbe gleich performen. Und da es sich bei diesen Zirkonoxiden
nicht um dreidimensional geschichtete, sondern linear geschich-
tete Ronden handelt, gibt es bei allen Herstellern signifikante
Abweichungen von der etablierten Vita-Farbskala, wodurch die
Farbwiedergabe und somit das Ergebnis der Restauration poten-
ziell beeintrichtigt werden. Es wurde im Team-Talk daher die
Notwendigkeit betont, sich dieser Abweichungen bewusst zu sein
und die Herstellung individueller Farbmuster aus den im jeweili-
gen Labor verwendeten ML-Zirkonoxiden empfohlen.

Auch das Nesting wurde diskutiert, denn die exakte Positionierung
der Restauration innerhalb des Geriistes, insbesondere in Bezug
auf die vertikale Position, wurde als entscheidender Einflussfaktor
fiir die Farbqualitit des Geriistes identifiziert. Um ein optimales
Ergebnis zu erzielen, ist es unabdingbar, genaue Vorgaben zur
Hohenpositionierung der Restauration im Blank einzuhalten.

DIE VORBEREITUNG DES GERUSTS: SOFTWARE
VS. MANUELLES ZURUCKSCHLEIFEN

Diskutiert wurde zudem das Thema der Geriistvorbereitung:
Wann erfolgt das Cut-Back — direkt in der Software oder
mittels manuellem Beschleifen des Zirkonoxidgeriistes? Die
Mehrheit der Diskussionsteilnehmenden tendierte zur soft-
waregestiitzten Priparation. Die Griinde: Eine softwarebasier-
te Priparation bietet eine hohere Effizienz und Zeitersparnis.

NEUIGKEITEN VON DEN
KOLLEGINNEN UND KOLLEGEN?
ERFAHREN SIE UBER UNS!

Der Quintessenz Podcast: Dental Lab Inside
unter www.quintessence-publishing.com sowie bei Apple
Podcasts, Spotify und tberall, wo es Podcasts gibt.

o (Q cuinTessence pusListinG

Derzeit gibt es Softwareapplikationen in den etablierten CAD-
Konstruktionsprogrammen, in denen die Option ,Cut-Back”
moglich ist. Hiufig wird das Geriist jedoch zu stark reduziert.

Neu auf dem Markt ist eine dedizierte Cut-Back-Software,
die speziell fiir diesen Schritt entwickelt wurde (vgl. Industrie
News auf Seite 29). Sie erméglicht ein gezieltes Gertistdesign,
das exakt auf die spitere Verblendung abgestimmt ist. Es ist zu
erwarten, dass in absehbarer Zeit Softwaremodule beispiels-
weise durch den Einsatz von kiinstlicher Intelligenz (KI) weiter
optimiert werden. Diese Automatisierung kénnte dazu fiihren,
dass das Geriistdesign fiir die Beschichtung in Zukunft weit-
gehend automatisch auf Basis der individuellen Vorgaben und
Erfahrungen erstellt wird.

TEAM-TALK: EIN FORUM FUR ALLE

Das Schone am Team-Talk ist die Mischung der Teilnehmen-
den. Ihre unterschiedlichen Hintergriinde sorgen fiir vielfiltige
Perspektiven. Jeder Diskussionsbeitrag, egal aus welchem Be-
reich, wird wertgeschitzt und in die Diskussion einbezogen.
So entsteht ein dynamischer Dialog, der sich durch Neutralitit
und Sachlichkeit auszeichnet und gleichzeitig praxis- und la-
borrelevant ist. Der Team-Talk #4 hat einmal mehr gezeigt, wie
wichtig der interdisziplinidre Austausch ist. Es wurde nicht nur
Wissen geteilt, sondern auch gemeinsam an Ldsungsansitzen
fiir aktuelle Herausforderungen gearbeitet.

Der Team-Talk lebt unter anderem von dem Ansatz, dass sich die
Anwesenden aktiv einbringen. Innerhalb von 60 Minuten wird
das jeweilige Thema aus verschiedenen Perspektiven beleuchtet.
Aufgrund des groflen Interesses, der vielen noch offenen Fra-
gen und der Notwendigkeit klare Verfahrenswege zu etablieren,
hat sich der EADT e.V. dazu entschlossen, dem Thema ,Micro-
Layering” in einem weiteren Team-Talk die entsprechende Auf-
merksambkeit zu bieten und tiefer in die Materie einzutauchen.

Weitere Infos unter www.eadt
Der QR-Code leitet direkt zu dem Video
© Abb.: EADT e. V.

EADT eV.

Parkstr. 26 | 13585 Berlin
Tel: + 49 30 39879910
service@eadt.de E .




ANZEIGE

Recyceltes Zahngold bedeutet: weniger Goldabbau.
Und damit weniger Raubbau am Regenwald. (

Machen Sie es daher wie viele Praxen — motivieren
auch Sie Ihre Patienten zum Zahngold-Recycling. \

Schon heute verwenden wir fiir die Produktion unse-
rer Edelmetall-Dentallegierungen recyceltes Gold
oder Gold aus konfliktfreien Quellen — ausnahmslos.

So geht’s

1. Kostenloses Praxis-Aktionspaket anfordern
und Patienten informieren.

2. Zahngold sammeln.

3. Zahngold zur Reinigung, Schmelze und Analyse
an Kulzer senden.

4. Gutschrift fUr die analysierten Edelmetalle Gold, Silber,
Platin und Palladium erhalten.

Mehr unter:

8

Telefon: 0800/4372 522 + Stichwort ,,Recycling”
E-Mail: zahngold@kulzer-dental.com

KULZER

MUNDGESUNDHEIT IN BESTEN HANDEN. MITSUI CHEMICALS GROUP

y/ o T _ -»‘!;""‘
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INTERVIEW

.GEBT NICHT AUF! GEHT EUREN WEG!"

Von der Prophylaxe in die Abrechnung — im Gesprdch mit Tanya Ziegler-Lambert,

Abrechnungsmanagerin, die Kolleginnen und Kollegen inspirieren und motivieren maochte

iele Zahnmedizinische Fachangestellte (ZFA)
gehen nach ihrer Ausbildung in die Prophylaxe.
Auch Tanya Ziegler-Lambert hat sich zunéchst in
ihrer Tatigkeit als Zahnmedizinische Prophylaxeassistenz
(ZMP) wohlgefiihlt. Um die Betreuung ihrer Tochter fle-
xibler gestalten zu kénnen, wechselte sie jedoch in die
Abrechnung. Heute ist sie Abrechnungsmanagerin (IHK)
und hat damit ihre berufliche Erfiillung gefunden. Im In-
terview, dass Birgit Strunk urspriinglich fiir Quintessence

News fiihrte, berichtet sie iiber ihre Erfahrungen.

QM : Sie haben 2002 Thre Ausbildung zur ZFA beendet. War-
um haben Sie sich dann fiir die Prophylaxe entschieden?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Ich habe wihrend meiner
Ausbildung immer meine Kollegin (A. d. R.: ZMP) ,bewun-
dert®. Das selbststindige Arbeiten, die Verantwortung. Ich
konnte mir einfach nicht vorstellen, meinem Chef den ganzen
Tag am Behandlungsstuhl gegeniiber zu sitzen. Somit habe
ich dann nach einem Jahr in der Assistenz angefangen, die
Kinderprophylaxe zu tibernehmen. Ich besuchte Fortbildun-
gen und machte 2005 meine Individualprophylaxe(IP)-Schei-
ne. Nach und nach durfte ich dann auch Professionelle
Zahnreinigungen durchfiihren. Allerdings fehl-
te mir das tiefe Fachwissen, sodass ich mich
2010 entschied, die Fortbildung zur ZMP
zu absolvieren. Bis zur Geburt meiner
Tochter 2015 war ich dann ausschliefllich

in der Prophylaxe titig.

QM: Wie kam es zu dem Wechsel in die
Abrechnung? Ist Thnen die Entscheidung
schwergefallen?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Nach meiner Elternzeit
stand ein Praxiswechsel bevor. Ich hatte die Wahl zwischen
zwei Praxen. In Praxis A wire ich wie gewohnt in der Pro-
phylaxe eingesetzt worden. Praxis B fragte mich allerdings,
ob ich mir auch vorstellen kénnte, in der Verwaltung titig zu
werden, da die Kollegin die Praxis verlassen wiirde.

Ich dachte dariiber nach und besprach alles mit meinem
Mann. Da Kinder gerne ohne Ankiindigung krank werden,
sah ich da den Vorteil, dass Papier geduldiger ist. Zudem fiihl-
te ich mich ,noch nicht fertig”. Dadurch fiel mir die Entschei-
dung nicht sonderlich schwer.

Ich entschied mich fiir Praxis B. Heute weif ich, warum es
mir so leichtfiel, denn ich liebe meinen neuen Job, meine Auf-
gaben und die Verantwortung. Das war es, was mir fehlte.
Die Prophylaxe-Zeit war grofartig, die Abrechnung aller-
dings wurde mein Steckenpferd. Nie wieder wiirde ich tau-
schen wollen.

QM: Was waren lhre ersten Schritte, um in der Abrechnung
fit zu werden??

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Im Jahr 2002 hatte ich mich
zum letzten Mal mit der Abrechnung beschiftigt, meinen
letzten Heil- und Kostenplan (HKP) hatte ich in der Ab-
schlusspriifung geschrieben und hatte — ehrlich gesagt — kei-
nen blassen Schimmer, auf was ich mich da eingelassen hatte.
Es gab ja so viele Neuerungen.

Ich wurde (zum Gliick) ins kalte Wasser geschmissen. Mei-
ne Vorgingerin hatte mir viel liegen lassen. Mein erster Weg
fithrte somit direkt zur Fortbildungsakademie der Zahnirz-
tekammer Westfalen-Lippe — Einsteigerkurs, alle Basics der
Bema auffrischen. Und dann habe ich die Armel hochgekrem-
pelt und los ging es damit, Leistungen zu kontrollieren.
Einmal die Woche bekam ich eine externe Zahnmedizinische

Verwaltungsassistentin (ZMV) an die Seite gesetzt, die mich
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unterstiitzen und erst einmal die Abrechnung von Parodon-
titisbehandlungen (PAR), Zahnersatz (ZE) und Kieferbruch-
behandlungen (KBR) iibernehmen sollte.

Als sie dann anfangen wollte, die HKP abzurechnen, fragte sie
mich, wo denn die XML-Dateien wiren. Mit groflen Augen
und null Wissen starrte ich sie an. XML - was? Ahhh ... ich
riss panisch alle Schubladen auf und suchte.

Ungldubig sah sie mich an und fragte mich, ob ich sie auf den
Arm nehmen mdéchte. Anschlieffend erklirte sie mir dann ge-
duldig, dass sie die vom Labor geschickten E-Mails mit der da-
zugehérigen digitalen Rechnung (XML-Datei) braucht. Nach
und nach iibernahm ich dann immer mehr Aufgaben, schrieb
meine ersten HKP, machte die PAR- und KBR-Abrechnung
selbst und konnte kleinere ZE-Pline selber abrechnen. Mein
stindiger Begleiter war Daisy (Informationen der Daisy Aka-
demie + Verlag GmbH). Ich schaute mir alte Pline an und las
sehr viel nach, auch in diversen Facebook-Gruppen. Von da
an fing es an, mir richtig Spaf} zu bereiten.

QM: Wie ging es dann weiter?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Das Corona-Jahr 2020 war
fur mich, wie fiir fast alle anderen auch, eine wahnsinnige
Herausforderung: Geschlossene Kindergirten, eingeschrink-
te Betreuungszeiten trafen auch mich total unerwartet. Trotz
der Moglichkeit, im Homeoffice zu arbeiten oder sogar an
den Wochenenden zu kommen, um die Defizite, die durch
die fehlende Betreuung entstanden, kamen meine Chefin und
ich nicht auf einen Nenner. Daher habe ich dann im Friihling
2020 den Entschluss gefasst, mich beruflich anderweitig um-
zusehen. Und ich wurde recht schnell fiindig.

Ich hatte ein Vorstellungsgesprich bei meinen jetzigen Chefs.
Eine grofe Praxis mit zwei Standorten, fiinf Arzte. Mei-
ne heutige Chefin machte die Abrechnung ,nebenher; sie
brauchten also unbedingt Unterstiitzung. Ich selbst war erst
unsicher, ob das nicht eine Hausnummer zu grof} fiir mich
sein kénnte. Immerhin war ich noch recht neu auf diesem Ge-
biet und ich kam aus einer kleinen Praxis.

Dennoch reizte mich diese Herausforderung. Allerdings blieb
da eine grofle Sorge: Corona. Ich fragte meine Chefin: ,Was
machen wir, wenn die Kindergirten wieder schliefen?“ Als
sie darauf antwortete, ,Dann finden wir gemeinsam Ldsun-
gen“, war die Sache fiir mich klar. Ich wollte unbedingt Teil
dieses Teams werden.

Ich kiindigte meine Stelle und wechselte im Sommer 2020 in
meine jetzige Praxis. Und es war definitiv die beste Entscheidung.

QM: Welche Unterstiitzung haben Sie bei Ihrer neuen Anstel-
lung erhalten?

TANYA Z|EGLER-LAMBERT: Meine Chefin nahm sich ex-
tra zwei Wochen ,patientenfrei”, um mich persdnlich einzu-
arbeiten, denn auf mich wartete eine neue Software und es war
eine Menge liegen geblieben. ,Abrechnungsgeddon” nannte
sie den Zustand. Schnell konnte ich mich mit ihrer Hilfe ein-
arbeiten.

Schon nach wenigen Wochen tiberlegten wir, welche Fortbil-
dung ich besuchen sollte, um mein Wissen zu vertiefen und
zu erweitern. Und so kam es, dass ich die Fortbildung zur Ab-
rechnungsmanagerin (IHK) bei der Deutschen Fortbildungs-
Akademie Heilweisen (DFA) absolvierte. Im Mai 2021 schrieb
ich meine Priifung, die ich erfolgreich bestand.

QM: Was wiirden Sie sich an Unterstiitzung wiinschen im
Bereich Abrechnung? In der Praxis, von KZVen oder Unter-
nehmen?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Tatsichlich kann ich nichts
Negatives berichten. Unsere Kammer stand mir am Anfang
sehr oft zur Seite, wenn ich mal nicht weiterkam. Auch heute

rufe ich dort noch an, wenn ich Fragen habe.

Abrechnungsmanagerin Tanya Ziegler-Lambert
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QM: Was gehort derzeit zu [hren Aufgaben?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Heute leite ich die Abrech-
nungsabteilung und arbeite aktuell meine Kollegin ein. Ich
habe mich auf die GOZ und ZE-Abrechnung fokussiert, wel-
che mich neben meiner Aufgabe als Ausbildungsbeauftragte
vollkommen erfiillt. Im nichsten Jahr steht die Fortbildung
zur Betriebswirtin der Zahnirztlichen Abrechnung auf dem
Programm. Ebenfalls bei der DFA. Ich freue mich sehr darauf.

QM: Welche Tipps haben Sie fiir Kolleginnen, die auch tiber-
legen, in den Bereich Abrechnung zu wechseln?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Mein Tipp lautet, wenn ihr
Bock darauf habt, macht es. Lasst euch nicht entmutigen. Ja,
mein Weg war nicht immer einfach und oft habe ich dageses-
sen und geweint und mich gefragt, was zum Teufel ich mir
dabei gedacht habe. Ich blicke heute gerne zuriick und bin un-
fassbar froh, diesen Weg gegangen zu sein. Es war definitiv
der richtige. Es gibt noch mehr Praxen da drauflen, die ihre
Mitarbeiter unterstiitzen und fordern. Gebt nicht auf! Geht
euren Weg! Ich hoffe, dass meine Geschichte ganz viele
Kolleginnen inspiriert und motiviert. Go for it.

QM: Es war doch sicher nicht einfach, neben Beruf und Fami-
lie auch noch Zeit fiir die Fortbildung zur Abrechnungsmana-
gerin aufzubringen. Wie haben Sie das geschafft?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Nein, es war definitiv nicht
immer leicht. Aber ich hatte ein klares Ziel vor Augen und
wollte diesen Weg unbedingt gehen.

Mein Mann war mir zu der Zeit eine riesige Stiitze. Er hat zu
Hause alles gemeistert, damit ich mich voll auf die Fortbildung
und meine Priifung konzentrieren konnte. Bester Ehemann!

QM: Mittlerweile verantworten Sie die Abrechnung fiir acht
Zahnirzte. Wie bekommen Sie Ihre Arbeit mit der Betreu-
ung [hrer Tochter unter einen Hut - sie ist ja noch in einem
skrankheitsanfilligen“ Alter?

TANYA ZIEGLER-LAMBERT: Ich habe wahnsinnig tolle,
verstindnisvolle Chefs. Ich kann und darf meine Arbeitszeit
flexibel an die Bediirfnisse meines Kindes anpassen. Dabei ist
esihnen ,egal®, ob ich im Homeoffice oder in der Praxis arbei-
te. Theoretisch kénnte ich auch am Strand arbeiten. Haupt-
sache ich arbeite irgendwann.

Ich arbeite vier Tage in der Woche ,kurz®, zwei davon im
Homeoffice und kann daher meine Tochter selbst von der
Schule abholen. Einen Tag in der Woche arbeite ich lang.
Auch diesen Tag kann ich flexibel an die Betreuung meiner
Tochter anpassen. Das heifit, ich spreche mich mit meinem
Mann und der ,Ersatz-Oma“ ab, wer von den beiden die
Kleine an dem langen Tag abholt.

Wird meine Tochter krank, arbeite ich ganz ,entspannt” (so-
fern das mit Kind méglich ist) im Homeoffice. Und wenn ich
keine Betreuung fiir meine Tochter finde, da zum Beispiel kei-
ne Betreuung in der Schule stattfindet, nehme ich sie auch mit
in die Praxis.

Auflerdem hilt mir mein Mann den Riicken an den Tagen frei,
an denen ein Fehlen in der Praxis ungiinstig wire.

Und zu guter Letzt springt die Tante meines Mannes bei Be-
darfein, die wie eine Oma fiir unsere Tochter ist und sie mog-
lichst einmal in der Woche von der Schule abholt.

Ohne die Unterstiitzung und das Vertrauen meiner lieben
Chefs Ann Christine und Giinter Spranke, meines Mannes
und der ,Oma“ wire mir das alles nicht méglich gewesen. Und
dafiir bin ich allen jeden Tag aufs Neue dankbar.

Sehr geehrte Frau Ziegler-Lambert, vielen Dank fiir Thre ehr-
lichen Ausfithrungen und das freundliche Gesprich
Das Gesprich fiihrte Birgit Strunk, Quintessenz News

Aufmacherbild: © Romix Image, shutterstock.com
Abb. © Tanya Ziegler-Lambert

Weitere Infos unter www.zahnarzt-spranke.de

Tanya Ziegler-Lambert | Zahnarztpraxis Spranke
Altfriedstr. 9 | 44369 Dortmund
Verwaltung.spranke@gmail.com

.DENTAL MINDS":
DER INFO-PODCAST FUR ZAHNARZT-
PRAXEN UND DENTALLABORE

Mit Dr. Marion Marschall und Dr. Karl-Heinz Schnieder

ental Minds ist der Info-Podcast mit dem Blick

auf und hinter Themen und Trends fiir Zahnarzt-

praxen, Dentallabore und Dentalmarkt. Die Fach-
journalistin Dr. Marion Marschall und der Fachanwalt Dr.
Karl-Heinz Schnieder bringen in diesem Podcast (Abb. 1)
die Infos kompakt auf den Punkt und verhelfen - auch
mit Experten - zu mehr Durchblick im Dentalmarkt.

SEIT APRIL ACHT EPISODEN

Von Praxislandschaft in Deutschland tiber Existenzgriin-
dung und Mitarbeiterfithrung bis zur aktuellen Situation
im Dentallabor und Tipps fiir die Prisenz im Internet und
Social Media - seit April 2023 haben die beiden Modera-
toren in acht Folgen mit ihren Gisten viele interessante
Themen bearbeitet. In der Episode 9 im Dezember geht es
beispielsweise um die Frage, ob die Zukunft des digitalen
Workflows in Praxis und Labor in Cloud-Lésungen liegt,
was diese schon leisten kénnen und was noch kommt. Und
auch fiir 2024 sind bereits spannende Themen geplant und
Gesprichspartner eingeladen.

Dental Minds ist ein Quintessence Podcast. Eine neue Epi-
sode gibt es immer am ersten Donnerstag im Monat auf der

Abb. 1 Die Fachjournalistin Dr. Marion Marschall und der Fachanwalt
Dr. Karl-Heinz Schnieder richten in ,Dental Minds” den Blick auf und
hinter Themen und Trends fiir Zahnarztpraxen, Dentallabore und
Dentalmarkt.

Quintessence-Website sowie bei Spotify, Apple Podcasts
und iiberall, wo es Podcasts gibt.

Alle Episoden von ,Dental Minds - der Info-Podcast”
kénnen kostenfrei beispielsweise unter www.quintessence-
publishing.com/deu/de/event/dental-minds#episoden
oder iiber den QR-Code abgerufen werden.

Weitere Infos unter www.quintessence-publishing.com

DEUTSCHLANDWEITE

ONLINE-UMFRAGE

pPiD

ZUR ZAHNMEDIZINISCHEN

PROPHYLAXE

PRAVENTION

in Deutschland

Fiir eine Studie zur Stellung der zahnmedizinischen Prdvention

ie Zahnmedizin in Deutschland ist heute préven-

tionsorientiert. Die (professionelle) Prophylaxe ist

daher aus der Praxis nicht mehr wegzudenken.
Doch anders als bei der Parodontitistherapie gibt es fiir
die Prophylaxesitzung keine einheitliche Empfehlung,
welche Schritte, MaBinahmen und Umfang sie beinhal-
ten sollte. Viele Konzepte basieren auf Studien aus den
1980er-Jahren - doch entspricht das noch der Realit&t?

STUDIE SOLL IN MASTERARBEIT MUNDEN
Um zu ergriinden, ob die angewandten Prophylaxekon-
zepte noch mit den in den Studien aus den 1980er-Jahren
vermittelten iibereinstimmen, starten Prof. Dr. Bettina
Dannewitz (Goethe-Universitit Frankfurt am Main) und
Dr. Anna Seidel (Friedrich-Alexander Universitit Erlan-
gen-Niirnberg) eine Studie, die im Rahmen des DG Paro/
DIU-Masters in einer Masterarbeit genau zu dieser Frage
miinden soll. ,Uns interessiert Thr Konzept!®, so Seidel,
und erginzt: ,Wie ist die zahnmedizinische Prophylaxe bei
Ihnen strukturiert? Welche Rolle spielt das zahnirztliche
Team bei der Privention? Nach welcher Systematik arbei-
ten Sie und wie ist die Akzeptanz Ihrer Patientinnen und
Patienten?”

Mit einer deutschlandweiten Online-Umfrage werden
dazu die Antworten aus der Praxis gesammelt. Die Umfra-
ge soll dabei helfen, besser zu verstehen, wie Privention
und Prophylaxe in Deutschland umgesetzt werden.

WAS GEFRAGT WIRD

Der Online-Fragebogen umfasst vier Hauptthemen mit

insgesamt 23 Fragen. Folgende Aspekte werden durch die

Studie abgefragt:

» Rdumliche und personelle Ressourcen fiir die Durchfiih-
rung von Priaventionssitzungen;

« Anwendung von unterschiedlichen Therapiemitteln im
Rahmen von Priventionssitzungen mit PZR;

- Beriicksichtigung von patientenspezifischen und/oder
oralen Risikofaktoren bei der Individualisierung der Pri-
ventionssitzungen (Inhalte, Terminierung);

» Grundlage fiir die Festlegung der Abstinde wiederkeh-
render Priventionssitzungen und

» Kosten und Akzeptanz fiir private Zuzahlung von Pri-

ventionssitzungen.

ONLINE-UMFRAGE: JETZT MITMACHEN

Die Dauer der Umfrage betrigt etwa sechs Minuten, es
werden keine personenbezogenen Daten erhoben. Beteili-
gen konnen sich nicht nur Zahnirztinnen und Zahnirzte,
sondern ausdriicklich auch ZFA, ZMP, ZMF und Dental-
hygienikerinnen. Die Umfrage ist seit Anfang November
2023 freigeschaltet und lduft bis Ende 2023.

Abb.: © Seidel/Quintessenz Verlag

Die Teilnahme ist unter
www.survio.com/survey/d/praevention-in-deutschland

oder direkt iiber den QR-Code méglich.
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SICHERN SIE SICH IHREN
NEUKUNDEN-BONUS BIS
15.01.2024

Factoring- und Abrechnungsqualitat vom MarktfUhrer in der
zahnarztlichen Privatliquidation und alles fur Ihre ideale Abrechnung.
Bei uns durfen Sie mehr erwarten!

Telefon | E-Mail
oder gleich online Termin buchen uber den

DZ2

DZR Deutsches Zahnarztliches Rechenzentrum GmbH | Marienstrae 10 | 70178 Stuttgart |
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