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NEUER DIREKTOR
DER ZAHNKLINIK
DES LMU KLINIKUMS:
PROF. FALK
SCHWENDICKE

| il

ie Poliklinik fir Zahnerhaltung und Parodontolo-
D gie am LMU Klinikum hat einen neuen Chef: Seit

1. Januar 2024 ist Prof. Dr. Falk Schwendicke Direk-
tor der Klinik und Inhaber der W3-Professur. Der 41-J&h-
rige tritt damit die Nachfolge von Prof. Reinhard Hickel
an, der seit 1992 Direktor der Poliklinik fiir Zahnerhal-
tung und Parodontologie war und sich Ende 2023 nach

mehr als 31 Jahren in den Ruhestand verabschiedet hat.

Prof. Dr. Falk Schwendicke hat von 2003 bis 2008 Zahnme-
dizin an der Charité Berlin studiert und 2009 dort promo-
viert. Nach Stationen als selbststindiger Zahnarzt in Grof3-
britannien und als wissenschaftlicher Mitarbeiter an der
Christian-Albrechts-Universitit in Kiel war er seit 2013
Oberarzt in der Abteilung fir Zahnerhaltung, Priventiv-
und Kinderzahnmedizin am Charité Centrum fiir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde (CC3) und seit 2015 dort stell-
vertretender Abteilungsleiter. Nach der Habilitation 2015
folgten Weiterbildungen in Hochschuldidaktik, zum Mas-
ter of Dental Public Health (MDPH) in Manchester sowie
zum Spezialisten fir Zahnerhaltung. 2020 @bernahm er

die Leitung der Abteilung fiir Orale Diagnostik, Digitale
Zahnheilkunde und Versorgungsforschung an der Charité.

MASCHINELLES SEHEN

Seine neue Klinik hat der Zahnmediziner schon im alten
Jahr kennengelernt. Er will dort unter anderem den Einsatz
kiinstlicher Intelligenz (KI) in der Zahnmedizin weiter aus-
bauen. ,Insbesondere das Maschinelle Sehen hat das Poten-
zial, die medizinische Bildauswertung grundlegend zu ver-
dndern. Es ermdglicht, zahnmedizinische Daten besser zu
verstehen, diese zu analysieren und darauf aufbauend Vor-
hersagemodelle zu entwickeln®, erklirt Prof. Dr. Schwendi-
cke. Auch in der Endodontie (Behandlung des Zahninneren)
gebe es mit KI neue Moglichkeiten. Am Herzen liegt ihm
auch die Versorgung von Patientinnen und Patienten in Pfle-
geheimen; dortt will er die Arbeit der bereits bestehenden
Ambulanz fiir Menschen mit Behinderung und Senioren,
die Unterstiitzung bendtigen, erweitern. ,Wir freuen uns,
dass wir mit Prof. Schwendicke einen erfahrenen klinischen
Zahnarzt und einen Pionier der Versorgungsforschung
und kiinstlichen Intelligenz in der Zahnmedizin gewinnen
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konnten®, sagt Prof. Markus Lerch, der Vorstandsvorsitzen-
de des LMU Klinikums.
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EDITORIAL

ALLES NEU IM

ir schreiben das noch junge Jahr 2024, und doch
wurden sicherlich bereits die ersten guten Neu-
jahrsvorsétze und Neuerungen gekippt oder
zumindest erst mal auf Eis gelegt. Doch woher kommt er
eigentlich, der Brauch, im Neuen Jahr bisher Vernachlas-
sigtes, Unerledigtes, Gewiinschtes anzupacken? Sich gute
Vorsétze auszudenken? Und warum braucht es dafiir ei-

nen Jahreswechsel?

Die Neujahrsvorsitze gehen bis in die Zeit der Babylonier zu-
riick. Sie waren wohl die Ersten, die zum Jahreswechsel Vorsitze
an ihre Gotter formulierten. Allerdings fand der Jahreswechsel
damals nicht am ersten Januar, sondern Mitte Mirz statt. Der
Grund ist in der Landwirtschaft zu suchen, denn zu dieser Zeit
wurden die Felder bepflanzt. Das Versprechen der Babylonier
an ihre Gétter, ihre ,Schulden” zu begleichen, und Besserung fiir
das kommende Jahr zu geloben kann also als Neujahrsvorsatz
betrachtet werden und als Anfang der Tradition.

Doch wie sieht es bei einem Magazin aus? Kann auch ein solches
neue Vorsitze haben? Indirekt ja, denn die Vorsitze stammen
dann von den Machern, die dahinter stehen. Und man kann
auch nicht richtig von einem Vorsatz, also einer festen Absicht,
sondern vielmehr von einem Fakt sprechen. Denn ,Quintes-
senz — das Magazin“ erscheint nun sechs- statt wie bisher vier-
mal pro Jahr (Februar, April, Juni, August, Oktober, Dezember).

Neu ist auch der Direktor der Poliklinik fiir Zahnerhaltung
und Parodontologie am LMU Klinikum. In der letzten Aus-
gabe er6ffnete Prof. Dr. Falk Schwendicke mit einem Arti-
kel tiber KI in der Bildanalytik, und heute prangt er wieder
auf der Titelseite des Magazins. Dieses Mal jedoch, weil er
Prof. Reinhard Hickel nachfolgt, der nach mehr als 31 Jahren
als Direktor der Klinik in den Ruhestand geht. Gratulation
zu dieser neuen, herausfordernden Aufgabe und Gratulation
der LMU, die mit Prof. Schwendicke jemanden hat, der den
Einsatz kiinstlicher Intelligenz (KI) in der Zahnmedizin auch
an der Poliklinik fiir Zahnerhaltung und Parodontologie der
LMU weiter ausbauen mochte.

Relativ neu ist auch das ,Eisenhammer Schulungszentrum®
der bredent group, iiber das wir ab Seite 4 berichten. Das
Schulungszentrum wurde in eine besondere Location im hes-
sischen Wesertal integriert und wartet neben praxisnahen
Kursen auch mit einem so noch nicht da gewesenen Erlebnis-
paket fiir die Teilnehmer auf.

Ein Klassiker ist dagegen schon der Einsatz des ,Forderver-
eins Zahntechnik Regensburg e. V., der es sich zum Ziel ge-
macht hat, im Rahmen eines bundesweiten Aktionstags der
Handwerkskammern den Berufsstand der Zahntechniker
nicht nur wiirdig zu vertreten, sondern auch auf der Héhe der
Zeit zu prisentieren. Der Nachbericht vom letztjahrigen bun-
desweiten Aktionstag ,Fest beim Tag des Handwerks" ist auf
den Seiten 8 und 9 zu finden.

,Zahnirzte und Zahntechniker sind in der Zukunft mehr denn
je unverzichtbare Partner.” Dieser Satz stammt von ZTM Ger-
man Bir und fiel im Rahmen eines Interviews (Seite 12), das wir
mit ihm und seinem Sohn, ZTM Nikolas Bir, gefithrt haben.
Vater und Sohn haben richtig viel Geld in die Hand genommen

NEUEN JAHR!?

und ein hochmodernes Labor gebaut, mit dem sie sich den He-
rausforderungen der Zukunft stellen, vor allem aber auch der
proklamierten Partnerschaft den richtigen Raum geben wollen.

Und obschon das Jahr ,neu” ist, so ist es doch schén zu sehen,
dass sich manche Dinge nicht dndern. Und aus diesem Grund
findet sich auch in dieser Ausgabe ein schoner, aber auch in-
terdisziplindr sehr herausfordernder Fallbericht von Dr. Peter
Randelzhofer (ab Seite 15). Dabei galt es eine zu dem Zeitpunkt
23-jihrige Patientin kieferchirurgisch-kieferorthopidisch so-
wie implantatprothetisch und oralchirurgisch zu therapieren.
Moglich wurde dies nur dank eines konsequenten Teamworks.
Der Frage, wie digital dental ist, ging der Zahntechnikermeis-
ter Andreas Nusser nach. Um den Digitalisierungsgrad der
Branche zu eruieren, startete er kurzerhand auf eigene Faust
eine Onlineumfrage. Die relativ grofle Beteiligung bestitigte
ihn darin, eine Ergebnisanalyse zu erarbeiten (ab Seite 24). Und
auch wenn die Ergebnisse nicht die hochste statistische Signi-
fikanz haben, so lassen sich daraus doch einige interessante Er-
kenntnisse ableiten.

In dem Fallbericht ,Jenseits des Farbrings“ beschreiben ab
Seite 29 Javier Tapia Guadix und Annelies Van Ende, wie sie
mithilfe eines modernen, vollkeramischen Restaurations-
systems den optischen Eigenschaften des natiirlichen Zahn-
schmelzes bemerkenswert nahe kommen.

Neu ist aber auch das Buch ,Schmerzkontrolle in der Zahn-
medizin“ von Peer W. Kimmerer und Diana Heimes, das bei
Quintessence Publishing erschienen ist. Im Interview mit
Prof. Dr. Peer Kimmerer klidren wir auf Seite 32, warum die-
ses Buch so wichtig und fiir wen es geeignet ist.

Das Team der Werkstoftkundeforschung der Poliklinik fiir
Zahnirztliche Prothetik an der LMU stellt in dieser Ausgabe
auf Seite 34 ein interdisziplinires Forschungs- und Entwick-
lungs-Kooperationsprojekt des Zentralen Innovationspro-
gramms Mittelstand (ZIM) vor, das vor Kurzem abgeschlos-
sen wurde. ,SikaPrint” ist ein Verfahren, mit dem chairside
silikatkeramische Zahnrestaurationen additiv gefertigt und
entsprechend nachbearbeitet werden kénnen.

Da Ende 2023 die Gewinner des ,Green Dental Award 2023
bekannt gegeben wurden, stellen wir sie ab dieser Ausgabe
immer paarweise ausfiihrlich vor. Auf Seite 39 starten wir mit
der ,Bosing Dental GmbH" und der ,CGM Software GmbH".

Und auch in dieser, der ersten Ausgabe des Jahres 2024 haben
wir noch weitere Neuigkeiten rund um die Dentalbranche fiir
Sie redaktionell aufbereitet.

Viel Spafl mit Ausgabe 1 von ,Quintessenz — das Magazin“ im
noch jungen Jahr 2024,

Thr

Dan Krammer

Weitere Infos unter www.quintessenz-magazin.de

Dan Krammer

E-Mail: magazin@quintessenz.de
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Die Forschungsschwerpunkte von Prof. Schwendicke liegen in
den Bereichen zahnmedizinische Diagnostik und kiinstliche
Intelligenz (KI), Gesundheitsékonomie und Versorgungs-
forschung, restaurative und priventive Zahnheilkunde sowie
Public Health. Er hat mehr als 500 Artikel, 200 Abstracts und
30 Buchkapitel verfasst. Prof. Schwendicke ist Gutachter fiir
iiber 40 Fachzeitschriften, darunter Lancet und das New Eng-
land Journal of Medicine, sowie fiir verschiedene nationale
Forderorganisationen (DFG, BMBF, Innovationsfonds). Er
ist Associate Editor des Journal of Dental Research und leitet

Arbeitsgruppen bei der Weltgesundheitsorganisation WHO,
der Weltzahnirzteorganisation FDI und der Internationalen
Standardisierungsorganisation ISO. Prof. Schwendicke hat
Ehrenprofessuren der Universititen Aarhus (Dinemark) und
Chennai (Indien) inne. Er gehort seit Jahren zu den meist-
zitierten Forschern weltweit in der Zahnmedizin (Standford
Ranking < 1 %).

Weitere Infos unter www.Imu-klinikum.de/aktuelles/

Abb.: © LMU Klinikum Miinchen
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DIE ZUKUNFT DER ZAHNMEDIZINI-
SCHEN PRAVENTION - CHANCEN
UND ENTWICKLUNGSPERSPEKTIVEN
FUR DIE PRAXIS

Privention und Prophylaxe zihlen zu den wichtigen Auf-
gabenbereichen, die eine Zahnarztpraxis abzudecken hat.
Die priventionsorientierte Zahnmedizin ist eine vielseiti-
ge, hochrelevante und zukunftstrichtige Disziplin, deren
Bedeutung auch angesichts einer immer élter werdenden
Gesellschaft zunimmt. Eine gute Mundgesundheit trigt
wesentlich zur Lebensqualitit bei — und in ihrer Wechsel-
wirkung mit dem Gesamtorganismus beeinflusst sie die
Allgemeingesundheit positiv. Folglich nehmen auch das
Wissen und die Expertise im Bereich Pridvention eine im-
mer wichtigere Rolle im Praxisalltag ein. Die Investition
in gut ausgebildetes Prophylaxe-Fachpersonal kann somit
eine entscheidende Stellschraube sein, um die Zukunftsfi-
higkeit Ihrer Praxis zu sichern.

DEFIZITE BEI DER MUNDGESUNDHEIT
Studien wie die Fiinfte Deutsche Mundgesundheitsstudie'
und der kiirzlich erschienene Barmer Zahnreport? machen
auf Defizite bei der Mundgesundheit von Patienten und die
damit einhergehenden Kosten aufmerksam. Zahnmedizi-
nische Priventionsmafinahmen werden daher in Zukunft
weiterhin an Bedeutung gewinnen. Um eine moderne,
qualitativ hochwertige zahnmedizinische Versorgung zu
gewihrleisten, die dem zunehmenden Bedarf an Vor- und
Nachsorgeleistungen Rechnung trigt, ist in den Praxen der
Einsatz von Prophylaxeexperten und -expertinnen — wie
ZMF, ZMP oder DHs - von entscheidender Bedeutung.
Nicht zuletzt bietet die priventionsorientierte Zahnmedizin
beziehungsweise Prophylaxe ein spannendes Betitigungs-
feld und eine zukunftstrachtige Berufsperspektive fiir das
dentale Fachpersonal.

TIS

Servicematerial
+Produktmuster

PRAVENTION ALS CHANCE FUR PRAXIS,

MITARBEITENDE UND PATIENTEN

Fundierte Expertise auf dem Gebiet der Privention und

ein ausgereiftes Prophylaxekonzept bringen eine Reihe von

Vorteilen fiir die Praxis, Mitarbeitende und nicht zuletzt Pa-

tienten mit sich®*:

» Privention folgt einem ganzheitlichen Ansatz: Studien be-
legen einen Zusammenhang zwischen Parodontitis und
einem erhdhten Herzinfarkt- und Schlaganfallrisiko®® oder
Wechselwirkungen zwischen der Erkrankung des Zahn-
halteapparats und Diabetes’. Priventionsorientierte Zahn-
medizin hat somit einen positiven Effekt auf die ganzheit-
liche Gesundheit der Patienten.

Privention bindet Patienten an die Praxis: Prophylaxe und
regelmiflige Recall-Termine sorgen fiir kontinuierlichen
Austausch mit den Patienten und binden sie eng in die
zahnmedizinische Behandlung ein. Nicht selten ist ein gu-
tes Vertrauensverhiltnis zu den Behandelnden ein wesent-
licher Grund fiir die langfristige Bindung der Patienten an
eine Praxis.

Privention motiviert das gesamte Team: Pridvention ist
ein ,Teammotivator” und kann das Selbstwertgefiihl der
Prophylaxeexperten und -expertinnen stirken. Motiva-
tion und Selbstmotivation gelten als wesentliche beruf-
liche Erfolgsfaktoren. Die vielfiltigen Fort- und Weiter-
bildungsmdoglichkeiten und sinnhaften Titigkeitsfelder
in zahnmedizinischen Fachberufen schaffen — ebenso wie
eine angemessene Vergiitung und das Erfahren von Wert-
schitzung - eine attraktive berufliche Perspektive.

MUNDSPULUNGEN MIT ANTIBAKTERIELLER
WIRKUNG ALS WESENTLICHER BESTANDTEIL
HAUSLICHER PROPHYLAXE

Entscheidend fiir eine langfristige Mundgesundheit der
Patienten sind ein schliissiges, modernes Prophylaxekon-
zept, eine entsprechend abgestimmte Praxisorganisation,
das Fordern von Fort- und Weiterbildungsvorhaben sowie
auf Privention und Prophylaxe spezialisierte Mitarbei-
tende. Doch ebenso wichtig sind die Mitarbeit und die
Compliance der Patienten, denn die hiusliche Mundhygi-
ene ist eine der tragenden Siulen der zahnmedizinischen
Vorsorge.

Deshalb bestitigt die S3-Leitlinie zur hduslichen Mund-
pflege® den Zusatznutzen einer Mundspiilung mit dtheri-
schen Olen als Erginzung zur mechanischen Mundraum-

——

—
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zigartigen Kombination aus bis zu vier itherischen Olen
bekdmpft bis zu 99,9 Prozent der nach dem Zihneputzen
verbliebenen Bakterien. Auch im Langzeitgebrauch sind
keine Verfirbungen der Zihne zu erwarten.® Zwei klini-
sche Studien aus dem Jahr dem Jahr 2022 bestitigen den
Zusatznutzen der Anwendung von Mundspiilungen mit
dtherischen Olen (hier: Listerine) erginzend zur mecha-
nischen Reinigung.
Dieser besteht in
- einer 4,6-mal besseren interproximalen Plaqueprivention
zusitzlich zum Zihneputzen im Vergleich zu Zahnseide,*’
+ 28 Prozent mehr interproximaler Plaquereduktion bei Er-
ginzung von Listerine als drittem Schritt vs. die Kombi-
nation aus Zihneputzen und Anwendung von Zahnseide

allein**1°,

* Anhaltende Plaqueprivention iiber dem Zahnfleischrand bei kontinuierlicher,
zweimal tiglicher Anwendung iiber zw&1f6lf Wochen nach professioneller Zahn-
reinigung. Die Anwendung von Zahnseide wurde von einem Dentalhygieniker

bzw. einer Dentalhygienikerin durchgefiihrt.

** Anhaltende Plaquereduzierung iiber dem Zahnfleischrand bei Anwendung
nach Anweisung fiir zw6lf Wochen nach einer Zahnreinigung. Die Anwendung
von Zahnseide wurde unter Aufsicht durchgefiihrt. Verwenden Sie Listerine in

Erginzung zur mechanischen Reinigung (Dreifachprophylaxe).
Weitere Infos unter www.jnjgermany.de
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INTERVIEW

.DAS IST DER HAMMER
HIER IM EISENHAMMER!"

Im Gesprdch mit Hartmut Reins, CEO Dental Concept Systems GmbH
und einer der Masterminds des Eisenhammer Schulungszentrums

ie bredent group baut auf drei Units auf, die

wiederum die Vielzahl an Produkten, Workflows

und Systemen systematisch abbilden - bredent
medical, bredent und Dental Concept Systems (DCS).
Letztere ist fest mit dem Griinder und umtriebigen Er-
finder Hartmut Reins verbunden. Und so verwundert
es nicht, dass Hartmut Reins einer der Masterminds
des Eisenhammer Schulungszentrums ist, nicht zufal-
lig am Firmenstandort von DCS in Lippoldsberg in der
Gemeinde Wesertal zu finden. Dieser Schulungsort ist
jedoch eine Art gelebte Schnittstelle aller drei Units,
ein ,We are One" sozusagen, denn dort finden Kurse
und Events statt, die all die zuvor genannten bredent
Produkte und Workflows zusammenbringen - und das
auf eine sehr angenehme und so bisher nicht da ge-
wesene Art. Im Interview mit Hartmut Reins haben wir
geklart, was es mit dieser Hommerschmiede und dem
Schulungszeni‘rum, vor allem aber mit diesem spezie”en
Spirit auf sich hat.
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QM: Eisenhammer, das klingt martialisch. Kénnen Sie erkli-

ren, was es mit diesem Namen auf sich hat?

HARTMUT REINS: Das, wofiir das Gebidude Eisenhammer
seit 1555 steht, liefert die bredent group nun in zeitgemifier
Form (Abb. 1 bis 3). Seit jeher wurden im Eisenhammer Wer-
te geschaffen und es wurde Fachwissen vermittelt/weiterge-
geben. Frither Pfannen, Scharniere und Waften - stehen heu-
te Zahntechnik und Zahnmedizin im Mittelpunkt (Abb. 4).
Der Eisenhammer war immer auch ein Ort der Begegnung
und des Handels — man war somit auch Gastgeber (Abb. 5
bis 9). So wie unser ganzes Team heute.

Was 1555 von Landgraf Philipp dem Grofimiitigen angedacht
wurde, fithrt die bredent group nun also im ,Eisenhammer

Schulungszentrum® fort.

QM: Nun gibt es viele dentale Schulungseinrichtungen und
-konzepte. Inwiefern unterscheidet sich Eisenhammer vom

Gros dieser Institutionen?
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HARTMUT REINS: Der Erfolg des Eisenhammers - als Re-
prisentant der Schulungseinrichtungen der bredent group -
zeigt, dass Zahntechniker und Zahnirzte eine andere Form
der Wissensvermittlung erwarten und nun genieflen diirfen:
Infotainment, personliche, herzliche Gastgeber, Referenten,
die ihr Wissen unterhaltsam verpacken, Fortbildung auf
hochstem Niveau, die mit Genuss, Dialog und Lifestyle ver-
bunden ist (Abb. 10 bis 15). Man will etwas ,fiir sich und sein
Wohlbefinden tun®. Bei Freunden und wirklichen Partnern
lernt man nicht nur lieber, sondern auch besser. So ist Eisen-

hammer!

QM: Eisenhammer ist also ein Ort der Begegnung, an dem
man quasi zufillig auch noch erstklassige dentale Fortbildung
erlebt. Wie gelingt dies dem Team?

HARTMUT REINS: Die Begeisterung fiir Konzepte funktio-
niert im Idealfall wie Pingpong. Zuerst entsteht in unserem
Team die Begeisterung fiir eine Idee, die Begeisterung der

Abb. 1 bis 3 Das Gebdude Eisenhammer (Hammerschmiede) steht seit 1555 fiir die Schaffung von Werten und die Vermittlung von Fachwissen. Nun liefert die bredent group dort diese Werte in zeitgeméfBer Form —

im Eisenhammer Schulungszentrum.
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INTERVIEW

Abb. 4 Wo frither getreu der Aufgabe einer Hammerschmiede Schmiede-

eisen hergestellt wurden, stehen heute Zahntechnik und Zahnmedizin im
Mittelpunkt. Hier ZTM Lars Schéfer bei seinem Kurs zum Thema CAD/
CAM-gestiitzte Fertigung von teleskopierendem Zahnersatz.

Giiste motiviert wiederum die Gastgeber. Es ist dann irgend-
wann kein Zufall mehr, dass beispielsweise die Mitarbeiter
der DCS abends mit den Gisten zusammensitzen, zusammen
kochen, zusammen grillen, sich austauschen. Bei einem sol-
chen Austausch entstehen enge Partnerschaften und Freund-
schaften, die den dentalen Wissensaustausch befliigeln.

QM: Die Kursteilnehmer kommen aber bestimmt nicht nur
zum Essen, Trinken und Spafhaben nach Wesertal. Wodurch
zeichnen sich die angebotenen Kurse und der Ort noch aus?

HARTMUT REINS: Unsere Referenten sind von unserem
Konzept begeistert, und gleichzeitig machen sie unser Kon-
zept aus. Wir haben eine supermoderne Ausstattung und
einen wunderschonen historischen Rahmen. Unseren Refe-
renten gelingt es in dieser Umgebung, ihr praxisbezogenes
Wissen in besonderer Art zu inszenieren.

QM: Inwieweit spielen die Produkte von DCS und der bre-
dent group in den im Eisenhammer Schulungszentrum ange-
botenen Kursen eine Rolle?

HARTMUT REINS: Das hingt vom Schulungskurs ab. Es gibt
Kurse, die haben einen unmittelbaren Produktbezug. Dort er-
lernt man den Umgang mit den Materialien und den Geri-
ten. Aber wir wollen die Zahntechnik und die Zahnmedizin
per se erfolgreicher machen. Dazu sind Veranstaltungen im
Programm, die die Darstellung von Know-how und Wissen
verbessern helfen — unabhingig von bestimmten Produkten.
Der Weg ist das Ziel! Und diesen zu zeigen, das ist unser Ziel.

QM: Eisenhammer in drei Worten - ist das mdglich, und
wenn ja, wie lauten diese?

HARTMUT REINS: Lernen bei Freunden. Diesen Anspruch,
dieses Versprechen l6sen wir in allen Schulungseinrichtungen
der bredent group ein - im IFZI in Niirnberg, am Stammsitz
der bredent group in Ulm und an der Weser im Eisenhammer.
Orte, Themenschwerpunkte, die Teams sind alle individuell.
Aber der Anspruch an die Art der Wissensvermittlung und
die Herzlichkeit, mit der diese umgesetzt wird, ist die DNA,
die die bredent Schulungen ausmachen.

Sehr geehrter Herr Reins, vielen Dank fiir die Ausfithrungen
und das kurzweilige Interview.

Weitere Infos unter www.dental-concept-systems.com/fortbildung/

bredent group GmbH & Co. KG
WeiBenhorner Strafle 2 | 89250 Senden
Tel: +49 7309 872-0

Fax: +49 7309 872-24
info@bredent.com

Abb. 10 bis 15 Hartmut Reins, einer der Masterminds des Eisenham-
mer Schulungszentrums und Griinder von Dental Concept Systems
(bredent group) iiber das Konzept: .Infotainment, persénliche,
herzliche Gastgeber, Referenten, die ihr Wissen unterhaltsam ver-
packen. Fortbildung auf héchstem Niveau, die mit Genuss, Dialog und
Lifestyle verbunden ist.” Und so bilden nicht nur die Gaumenfreuden,
sondern auch wilde Bootsfahrten auf der Weser einen wichtigen Teil
der Fortbildungsveranstaltungen im schénen Wesertal.

Abb. 5 bis 9 Was auf den Bildern wie Gastronomie auf héchstem Niveau anmutet, ist Gastronomie auf héchstem Niveau - allerdings alles im Rahmen-

programm der dentalen Schulungen der bredent group im Eisenhammer.
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Ein patientenorientiertes Konzept:
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Bewahrung | Asthetik | Funktion |

[ E Pd T ‘ |: Digitale Technologien |
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2., vollstandig Uberarbeitete

und erweiterte Auflage 2023

Zwei Bande jeweils im Hardcover
PLANUNG | BEHANDLUNGSABLAUFE | BEWAHRUNG | ASTHETIK verpackt in praktischem Schuber
FUNKTION | DIGITALE TECHNOLOGIEN | ZAHNT ' 1.120 Seiten und

3.200 Abbildungen

ISBN 978-3-86867-608-2

Artikelnr. 23090

Band 2 €348~

Dieses umfassende, systematische Lehr- und Handbuch fir die zur Periimplantitistherapie und langfristige Zahlen zu Erfolgsraten
implantatprothetische Versorgung der Patient/-innen wurde fir diese erganzt. lllustriert mit Gber 3.000 Abbildungen und einer Vielzahl von
zweite Auflage vollstandig Uberarbeitet und um digitale Workflows, Flowcharts stellt es ein schltssiges, evidenzbasiertes Konzept zur
vollkeramische Materialien, Konzepte in der hochasthetischen prothetisch orientierten Implantation und individuellen asthetischen
Zone sowie um klare Handlungsempfehlungen bei Patient/-innen prothetischen Versorgung vor.

unter antiresorptiver Therapie, wirksame Behandlungsstrategien

@ @ &QUINTESSENCE PUBLISHING

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

UBER TEPE
TePe ist eine Marke fiir Mundpflege aus Schweden. Seit

1965 stellt TePe in Zusammenarbeit mit zahnmedizini-

schen Experten hochwertige Mundpflegeprodukte her, die

TEPE BRINGT FEUCHTIGKEITS- die Zahngesundheit stirken - heute in mehr als 80 Lin-
SPENDENDE SERIE GEGEN dern weltweit. Am TePe D-A-CH-Standort in Hamburg
MUNDTROCKENHEIT AUF DEN wird bereits seit 25 Jahren erfolgreich an der Aufklirung
MARKT rund um Mundgesundheit und am Verkauf von TePe Pro-
Etwa 20 Prozent der Bevolkerung leiden unter Mundtro- [Tere] LSS (e (RS SR BRI A RS e el it O
ckenheit.! Zwar konnen deren Ursachen vielfiltig sein Mundssommg terreich bereits Marktfiihrer fiir Interdentalbiirsten ist.

Bain de bouthe TePe wird durch Tochtergesellschaften in Australien,
im Endeffekt kann sie jedoch sowohl die Zihne als auch = : . . .
. . I . " e e Benelux, Deutschland, Frankreich, Grofibritannien, Ita-
die Mundschleimhaut schidigen. Dies fithrt dazu, dass e N ] . . )

2 b [Tere] lien, den nordischen Lindern und in den USA vertreten;

Zahnarztpraxis zunehmend an Bedeutung gewinnen.? [Tere] 1 Tl .'.i""as.‘”."&'.“" Produktentwicklung und Herstellung erfolgen in Malms/
: = Bain de bouche Schweden.

Diagnostik und Therapie von Mundtrockenheit in der =

TePe bietet fiir dieses Problem nun ein neues Sortiment

an feuchtigkeitsspendenden Mundspiilungen und Mund- Weitere Infos unter www.tepe.com/de

gelen fiir die Anwendung zu Hause und unterwegs an

LITERATUR

(Abb. 1).

1 Furness, S. et al.: Interventionen zur Behandlung von
Mundtrockenheit: topische Therapien. Cochrane Data-

base Syst Rev. 2011 Dec 7; (12): CD0O08934

BEI MUNDTROCKENHEIT BESSER BERATEN
TePe Feuchtigkeitsspendende Mundspiilung und TePe

Feuchtigkeitsspendendes Mundgel - beide sanft zu den 2 Runge, J., Remmerbach TW. Xerostomie - Diagnostik und
Schleimhiuten - sind die ersten Produkte der neuen Therapie. ZWR - Das deutsche Zahnérzteblatt 2020; 129:
feuchtigkeitsspendenden Serie und ab sofort iiber alle 126-136

Dentaldepots sowie direkt iiber TePe und den TePe On-
lineshop erhiltlich. Sie sind ohne Geschmacksstoffe fiir

Menschen mit stark ausgepriigter Mundtrockenheit und Abb. 1 Mundtrockenheit ist ein nicht zu vernachléssigendes und ernst-
zunehmendes Problem. TePe bietet daher ein Sortiment mit feuchtig-

Sinpfimallie et sorre st wmiliden Sesdhmadssiplien (i keitsspendenden Mundspiilungen und Mundgelen fiir die Anwendung zu

Menschen mit leichter bis mittelschwerer Symptomatik Hause und unterwegs an.

erhiltlich. Die Mundspiilungen enthalten Fluorid, um die

Zihne vor Karies zu schiitzen. Die hydratisierende Mund-

spiilung mit Apfel-Minz-Geschmack regt zudem aktiv die UBRIGENS

Speichelbildung an. Mundspiilung und Gel erginzen sich Interessierte erfahren mehr zu dem Thema in dem kos-

gegenseitig und kénnen deshalb gut miteinander kombi- tenlosen TePe Share Webinar ,Mundtrockenheit. Was TePe D-A-CH GmbH

niert werden. Denn: Die Spiilung ist ideal nach dem Zih- tun, wenn die Spucke wegbleibt?“. Dieses findet am ;;:fseah:r;fu'r;hqussee 44a
neputzen vor dem Zubettgehen anwendbar und das prak- 29. Mai 2024 statt, und fiir die Teilnahme wird ein CME- Tel: +49 40 570123-0

tische Gel immer dann, wenn es dariiber hinaus gebraucht Punkt vergeben. Uber den QR-Code rechts lisst sich die kontakt@tepe.com

wird (am Tag und in der Nacht). Teilnahme an diesem Webinar sichern.

ANGLES & RIDGES.
é@//f@ﬁgWﬂr/é%/ﬂw

THE DIRECT ANTERIOR AND POSTERIOR WORKFLOW
COMBINED IN ONE COURSE!

s

Our day to day work consists mainly of direct composite restorations, but how do you recreate
beautiful and natural looking teeth?

In this two day course you'll learn everything about the direct workflow. From the occlusal
stamp technique to the class IV restoration and everything in between.

Maarten de Beer Erik-Jan Muts Freek Gols Linthorst

KARMA-DENTISTRY.COM/COURSES




EVENT

ahntechnik
Regensburg e. V. vertritt erneut
das Zahntechnikerhandwerk bei

Forderverein

bundesweitem Aktionstag

itte September 2023 prasentierte der ,Férder-

verein Zahntechnik Regensburg e. V." der Of-

fentlichkeit bereits zum dritten Mal in Folge das
Zahntechnikerhandwerk - dieses Mal in Landshut.
Der bundesweite Aktionstag .Fest beim Tag des Hand-
werks”, der jedes Jahr am dritten Samstag im September
stattfindet, wurde vom Deutschen Handwerkskummeri‘ag
(DHKT) vor einigen Jahren im Rahmen der Imagekampag-
ne fiir das deutsche Handwerk ins Leben gerufen. Ziel die-
ses Festtags ist es, das Handwerk sowie Handwerkerinnen
und Handwerker in den Fokus der Offentlichkeit zu stellen.
Im Mittelpunkt des offentlichkeitswirksamen Auftritts
des Fordervereins stand, wie schon 2022, eine Leihgabe
von Zirkonzahn: das Jégerstiibchen ,Hermann". Dieser, mit
einem modernen Zirkonzahn CAD/CAM-System ausge-
stattete Bus befand sich zuvor auf Zirkonzahn-Roadshow
in Miinchen und wurde dem Férderverein daher dort von
Enrico Steger und Nicole Schneider vollgetankt mit den

Worten iibergeben: .Zeigt denen, was Zahntechnik heute
istl” (Abb. 1).

.SO DIGITAL IST HANDWERK? DAS IST
ZAHNTECHNIK!"

Die lingste Anfahrt zum ,Tag des Handwerks“ hatte ZTM Mi-
chael Schreyer, der aus Bayreuth nach Landshut gekommen
war. Der erfahrene Kursreferent konnte nicht nur die Men-
schen am Stand des ,Fordervereins Zahntechnik Regensburg
e. V.“ begeistern, sondern auch auf der groflen Biihne. Denn
Schreyer hielt im Rahmen des Festtags einen Vortrag mit dem
Titel ,So digital ist Handwerk? Das ist Zahntechnik!“ (Abb. 2).
Neben zahlreichen Vertretern ostbayerischer Handwerksorga-
nisationen sowie Bundes- und Landtagsabgeordneten waren
auch der bayerische Wirtschaftsminister Hubert Aiwanger
sowie der niederbayerische Regierungsprisident Rainer Hasel-
beck in Landshut vor Ort, um dem Handwerk per se und den
ausstellenden Gewerken ihre Aufwartung zu machen.

Abb. 2 Valerie Fischer, Moderatorin des Handwerkstags, begriist ZTM
Michael Schreyer auf der grofien Biihne des Festtags, auf der der erfah-
rene Kursreferent einen Vortrag mit dem Titel ,So digital ist Handwerk?
Das ist Zahntechnik!” hielt.
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Abb. 1 War auch 2023 wieder eine tragende Séule des sffentlichkeitswirksamen Auftritts des ,Férdervereins Zahntechnik Regensburg e. V.":

der topmodern ausgestattete CAD/CAM-Schulungsbus ,Hermann” von Zirkonzahn, der in Miinchen dem Férdervereinsmitglied Nico Heinrich (re.)

von Enrico Steger und Nicole Schneider vollgetankt iibergeben worden war.

Dr. Georg Haber, Prisident der Handwerkskammer Nieder-
bayern-Oberpfalz, betonte in seinem Grufiwort, wie wichtig es
vor dem Hintergrund des sich verschirfenden Fachkrifteman-
gels sei, das regionale Handwerk auf 6ffentlich zuginglichen
Festtagen wie diesem in den Fokus zu riicken. Dr. Haber: ,Es
ist aktuell eine unserer wichtigsten Aufgaben, diese Botschaf-
ten weiterzutragen und damit das Image des Handwerks, das
in vielen Kopfen noch immer antiquiert und riickstindig ist,
zu entstauben.”

Rainer Haselbeck, Regierungsprisident von Niederbayern und
Schirmherr der Veranstaltung, betonte die herausragende Be-
deutung des Handwerks: ,Das Handwerk ist das standorttreue
Riickgrat unserer Wirtschaft. Denn Handwerksbetriebe verla-

gern keine Arbeitsplitze ins Ausland. Sie produzieren hier bei

Abb. 3 Der bayerische Wirtschaftsminister Hubert Aiwanger sprach
sich im Rahmen der Veranstaltung fiir das regionale Handwerk aus
und bezeichnete es als Riickgrat der Wirtschaft und Gesellschaft.

uns und schaffen nachhaltig Wohlstand und Arbeitsplitze in
der Heimat. Gleichzeitig bietet das Handwerk erstklassige Aus-
bildungsplitze fiir junge Menschen und damit beste Zukunfts-
chancen.”

Auch der bayerische Wirtschaftsminister Hubert Aiwanger
sprach sich im Rahmen der Veranstaltung fiir das regiona-
le Handwerk aus und bezeichnete es ebenfalls als Riickgrat
der Wirtschaft und Gesellschaft (Abb. 3). Er duferte daher,
dass die Regierung alles dafiir tun miisse, um die Zukunft des
Mittelstands und des Handwerks zu sichern. Und so sagte
Aiwanger: ,Fiir das Handwerk gilt: Wer ordentlich arbeitet,
soll auch ordentlich feiern. Genauso wichtig ist es, dass Bay-
erns Schiilerinnen und Schiiler iiber die vielen Perspektiven
im Handwerk informiert werden. Das heutige Programm
passt deshalb sehr gut. Als Staatsregierung haben wir ab
dem Schuljahr 2022/23 ebenfalls einen eigenen ,Tag des
Handwerks® eingefithrt. Ganze Schulklassen kénnen dabei
in den Bildungseinrichtungen der Handwerksorganisatio-
nen verschiedene Berufe kennenlernen. Dieses Projekt wird
auch weiterhin tiber das ganze Schuljahr verteilt laufen. Die
Handwerkskammer Niederbayern-Oberpfalz hat diese Maf3-
nahme bestens umgesetzt — dafiir mochte ich mich ganz
herzlich bedanken.”

DAS BAYERISCHE WIRTSCHAFTSMINIS-
TERIUM HAT IN DEN VERGANGENEN
FUNF JAHREN 26,7 MILLIONEN EURO IN
DIE BERUFLICHEN BILDUNGSSTATTEN
DES HANDWERKS INVESTIERT. ALLEIN
FUR 2023 SIND DAFUR WEITERE 12,3 MIL-
LIONEN EURO BEREITGESTELLT WORDEN.
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Abb. 4 Der Zahntechniker Christian Riedler war fiir den CAD/CAM-Bus von Zirkonzahn zusténdig und erklérte den interessierten Kindern und

Jugendlichen die digitalen dentalen Technologien anschaulich.

HUBERT AIWANGER ZEIGTE SICH FASZINIERT
VON DIGITALER ZAHNTECHNIK

Zum ,Fest beim Tag des Handwerks® waren auch rund
40 tschechische Kinder und ihre Eltern nach Landshut ge-
reist. Sie waren der Einladung der Initiatoren des Pro-
jekts ,Handwerkshelden - Karriere im Handwerk” ge-
folgt. Das Handwerk in Deutschland kann also auch von
Projekten wie diesem und der mdoglichen Zuwanderung
aus dem nahegelegenen Tschechien profitieren. Viele der
tschechischen Kinder waren auch immer wieder zu Gast
bei ,Hermann®, dem CAD/CAM-Bus von Zirkonzahn.
Der Zahntechniker und CAD/CAM-Experte Christian
Riedler war mit seiner kommunikativen Art und seiner Fi-
higkeit, komplexe Situationen sehr anschaulich erkliren zu
konnen, der ideale Mann, um den interessierten Kindern
und Jugendlichen die digitalen dentalen Technologien ni-
herzubringen (Abb. 4). Und so waren in dem Bus Geschick
und Auffassungsgabe gefragt, da die Besucher dort Gips-
modelle mit dem Zirkonzahn-Scanner digitalisieren sollten.
Zeitgleich wurde der Digitalisierungsfortschritt auf einem

grofen Bildschirm den interessierten Besuchern vor dem Bus
gezeigt. So kam es dann auch, dass selbst der bayerische Wirt-
schaftsminister Hubert Aiwanger vor dem Bildschirm stehen
blieb und sein Staunen nicht verstecken konnte.

Auf diesen prominenten Besuch hatte Alexander Schade,
Vorsitzender des Fordervereins Zahntechnik Regensburg
e. V., nur gewartet. Und so konnte er dank seiner Fachkom-
petenz Hubert Aiwanger lange am Zahntechnikmobil halten
und ihm so in Ruhe die Probleme des Zahntechnikerhand-
werks darlegen (Abb. 5) — wie etwa den extrem hohen Grad
an Biirokratie und die Verwisserung der Qualititsstandards
aufgrund investorengetriebener MVZs. Darauthin lief sich
Hubert Aiwanger auch zu der Aussage hinreiflen, dass er da-
gegen unbedingt etwas unternehmen wolle.

ANALOGE ZAHNTECHNIK DURFTE NICHT
FEHLEN

Doch neben der Prisentation all der CAD/CAM-gestiitzten
Prozesse durfte auch das analoge Handwerk auf keinen Fall zu
kurz kommen. Und so zeichnete fiir die Prisentation am Ke-

ramikbrennofen ZTM Matthias Berghammer aus Regensburg
verantwortlich. Berghammer zeigte allen Interessierten, wie er
mit Pinsel und Anmischspatel Keramikmassen (zur Verfiigung
gestellt von der Vita Zahnfabrik) zu ,Zihnen® formte. Und so
schaffte er es, dem Publikum ,das echte Handwerk" Zahntech-
nik beeindruckend niherzubringen.

Zum Abschluss konnte der Forderverein Zahntechnik Re-
gensburg mit Unterstiitzung von Valerie Fischer, Modera-
torin des Handwerkstags, den Spielern des Eishockeyvereins
Landshut (EVL), die auf dem Festgelinde Autogramme gaben,
einen kleinen, aber 6ffentlichkeitswirksamen Streich spielen.
So wurde dem Kapitin des Landshuter Eishockeyvereins,
Nick Pageau, der Sportmundschutz des Eishockeytorwarts der
Eisbidren Regensburg, Peter Holmgren, mit dem Spruch iiber-
reicht: ,An Regensburg beifit ihr euch morgen die Zihne aus!”
(Anmerkung: Regensburg empfing einen Tag danach Lands-
hut, musste das Spiel aber mit nur 0:1 verloren geben, was
aber nicht an der zahntechnischen Leistung lag). Ubrigens:
Der Sportmundschutz von Peter Holmgren war im vergange-
nen Jahr extra fiir den ,Tag des Handwerks 2022 angefertigt
worden.

WETTBEWERB UM DEN POTENZIELLEN
NACHWUCHS

Aufgrund des vielseitigen Programms und der vielen span-
nenden Aktionen der unterschiedlichen Berufe wurde das
sFest zum Tag des Handwerks® auf eine gewisse Art und
Weise auch zu einem Wettbewerb um die Gunst der Besu-
cherinnen und Besucher und somit auch um den potenziellen
Nachwuchs.

Das Team des Férdervereins Zahntechnik Regensburg freut
sich daher besonders iiber das Lob einer Mutter (Ingrid Mar-
chal), die sagte (Abb. 6): ,Wenn die Menschen so sympa-
thisch wie hier am Stand der Zahntechnik sind, dann finden
auch die jungen Menschen viel leichter einen Zugang zu dem
entsprechenden Beruf.”

Besonders dankbar ist der Forderverein fiir die groziigige
Spende der Siidbayerischen Zahntechniker-Innung, die den
Verein bei allen anfallenden Unkosten stark entlastete. Und
so freut sich der Verein auch fiir das Jahr 2024 auf eine méog-
liche Kooperation. Dann findet das ,Fest zum Tag des Hand-
werks" wieder in Regensburg und somit unter anderem im
Wirkungskreis der Nordbayerischen Zahntechniker-Innung
ebenfalls am dritten Samstag im September statt.

Weitere Infos unter www.foerderverein-zahntechnik.de

Forderverein Zahntechnik Regensburg e. V.
Bshmerwaldstr. 17
93128 Regenstauf

Abb. 5 Der bayerische Wirtschaftsminister Hubert Aiwanger zeigte sich fasziniert von dem zahntechnischen CAD/CAM-Schulungsgeféhrt. Und so bot
sich fiir Alexander Schade, Vorsitzender des Férdervereins Zahntechnik Regensburg e. V, die Gelegenheit, dem Minister die Probleme des Zahntechni-

kerhandwerks nahezubringen.

Abb. 6 Ingrid Marchal, Besucherin des bundesweiten Aktionstags .Fest
beim Tag des Handwerks” beschreibt ihre Eindriicke folgendermafien:
.Wenn die Menschen so sympathisch wie hier am Stand der Zahn-
technik sind, dann finden auch die jungen Menschen viel leichter einen
Zugang zu dem entsprechenden Beruf.”
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TOUCH THE PAST
TO CREATE THE FUTURE

26. Prothetik Symposium von Merz Dental + Quintessenz-Verlag mit neuem Glanz

Abb. 1 Gruppenfoto der Referenten: ZTM Ralph Riquier, Eric Standop, ZTM Karl-Heinz Kérholz, Prof. Dr. Jan-Frederik Giith, ZTM Hans-Jiirgen
Stecher (vorne v. li.). Prof. Dr. Andree Piwowarczyk, Dr. Gerhard Zips, ZTM Richard Zips, ZTM Stefan Sander, Dr. Karl-Uwe Jiilich, MDT Shahab
Esfarjani, ZTM Erwin Klampfer (hinten v. li.). Nicht im Bild: Prof. Dr. Tongug Siiliin.

ei den Veranstaltern des 26. Prothetik Symposiums

war eines sehr gut spiirbar: ,Merzblut und Leiden-

schaft”. Zudem bestdatigte sich einmal mehr dass Ver-
gdnderungen auch Chancen bieten. Denn 300 Teilnehmer
kamen trotz eisigen und schneereichen Winterwetters zur
neuen Location, in das Marriott Hotel am Potsdamer Platz,
um sich dort, im Herzen Berlins, den wegweisenden Entwick-
lungen der Totalprothetik zu widmen. Das diesjéhrige Sym-
posium markierte nicht nur einen Meilenstein in der Wis-
sensvermiH|ung fir Zahnérzte, Zahntechniker, Berufs- und
Meisterschiiler, sondern transportierte auch aufgrund des
neuen Veranstaltungsorts einen neuen Spirit. Ein Mix aus
analogen und digitalen Themen pragte die Veranstaltung
(Abb.1). Und in den Pausen nahmen die Teilnehmer das An-
gebot dankend an, um mit Referenten, Veranstaltern und

Industrieausstellern in einen intensiven Austausch zu treten.

STAFFELUBERGABE BEI MERZ DENTAL

Es war ein besonderer emotionaler Moment, als Merz Dental
Chairman Friedhelm Klingenburg nach 18 Prothetik Symposien
den symbolischen Staffelstab an den Vertriebs- und Marketing-
leiter Timo Bredtmann weiterreichte. Friedhelm Klingenburg
ibertrug seinem Nachfolger diese Aufgabe und sprach ihm auch
sein Vertrauen aus. Nun liegt die Verantwortung in den Hinden
von Timo Bredtmann und seinem Team, die nun das Ruder fiir
zukiinftige Symposien fest in der Hand halten.

Angenehm und hochprofessionell gestaltete das bewihrte Mo-
deratorenduo Prof. Dr. Jan-Frederik Giith und ZTM Hans-Jiir-
gen Stecher das Prothetik Symposium mit viel Humor, Sympa-
thie und kompetenter Moderation.

TOTALPROTHETIK: GLASKUGEL ODER PRISMA?
,Die Versorgung mit Totalprothesen war und ist die eigentliche
Konigsdisziplin in der Zahnmedizin und Zahntechnik!* Damit
diese auch vorhersagbar mit dsthetischen Gesichtspunkten her-
gestellt werden konnen, zeigten Dr. Karl-Uwe Jiilich und ZTM
Karl-Heinz Ko6rholz ihre bewihrte Prozesskette zur Herstellung
passender Totalprothesen. Seit zwei Jahren arbeiten die beiden
Experten zusammen und folgen konsequent der Arbeitssystema-
tik nach Prof. Dr. A. Gutowski, kombiniert mit der TIF-Systema-
tik von Karl-Heinz Kérholz (Totalprothetik in Funktion).

DER NEUE GOLDSTANDARD: MICROLAYERING
BEI FESTSITZENDEN VERSORGUNGEN

,Vom Keramiker zum Microlayer” hat sich MDT Shahab Es-
farjani in den letzten Jahren entwickelt. Fiir den Oraldesigner
brachte die Einfithrung des Microlayering-Konzepts mit dem
Malfarben- und Pastenkeramiksystem mplllusion (Merz Dental)
einen unheimlichen Effektivititsschub in seinem Prozessablauf.
Entscheidend ist fiir Shahab Esfarjani der Workflow, bestehend
aus dem Farbmessgerit Optishade, der Matisse Software zur
Farbbestimmung sowie der Umsetzung mit dem Microlayering-
Set mplllusion. ,Dieser Workflow funktioniert in der Kommu-
nikation mit meinen Kunden in Hamburg, Frankfurt, Ziirich
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und Innsbruck und ist zudem ,farbecht’ mit hoher Qualitit.” Sein
Fazit: Kein Dentallabor sollte auf mplllusion verzichten.

DIE ERSTE GEIGE IN DER DIGITALEN
TOTALPROTHETIK

»Digital denture ist ein Tool, das uns viele Lésungen bringt, aber
erschaffen muss es immer noch unser Kopf.“ Mit diesem einfiih-
renden Statement nahmen die Gebriider Dr. Gerhard und ZTM
Richard Zips das Publikum mit, um ihren digitalen Weg der To-
talprothesenherstellung nach dem Baltic Denture System (Merz
Dental) vorzustellen. Das sympathische Briiderpaar zeigte anhand
von zwei Patientenfillen den einfachen Prozessablauf. Die Vorteile
liegen auf der Hand: sehr gute Reproduzierbarkeit (auch fiir eine
Reserve-/Reiseprothese), hohe Prizision (keine Polymerisations-
schrumpfung), Entfall der 3. Sitzung in der Praxis (Zeitersparnis)
und eine sichere und schnelle Prozesskette fiir Zahnarzt und Labor.

CAD/CAM MEETS BEL Il - UND WIE WIRD
ABGERECHNET?

Die Abrechnung einer digital angefertigten Totalprothese als
Regelversorgung ist im Rahmen der BEL II nicht méglich. ZTM
Stefan Sander ist Experte fiir die zahntechnische Abrechnung und
vermittelte fundiertes Hintergrundwissen zur Abrechnung der
Totalprothese bei GKV-Patienten. Die nicht im Rahmen des BEL
IT erbrachten Leistungen werden iiber die BEB abgerechnet und
im Labor individuell angelegt und kalkuliert. Stefan Sanders Tipps
dazu: ,Sortieren Sie die neuen Leistungen in die richtige Haupt-
gruppe oder erginzen Sie bestehende Leistungen um eine digitale
Komponente (z. B. 6001 Aufstellen Grundeinheit — auch digital),
bestimmen Sie eigene Planzeiten zu den neuen Leistungen, kalku-
lieren Sie diese mit Ihrem eigenen Kosten-/Stundensatz und kon-
zentrieren Sie sich auf die Prozesse und nicht auf das Endprodukt.”

PILOTSTUDIE ZU UNIMAXILLAREN DIGITAL
GEFERTIGTEN TOTALPROTHESEN

Fir die CAD/CAM-gestiitzte Herstellung von unimaxilliren
Totalprothesen wird laut Prof. Dr. Andree Piwowarczyk an der
Universitit Witten/Herdecke nach einem definierten Behand-
lungsprotokoll vorgegangen. Dabei werden die funktionelle Ab-
formung, die Kieferrelationsbestimmung sowie die Oberkie-
feriibertragung in einer Behandlungssitzung durchgefiihrt. Im
Rahmen einer randomisierten, kontrollierten klinischen Pilot-
studie wurde ein Vergleich zwischen konventionell hergestellten
und digital gefertigten Oberkiefer-Totalprothesen vorgenommen.
Zusammenfassend stellte Prof. Dr. Andree Piwowarczyk dar, dass
die Patienten die Asthetik sehr positiv beurteilen (elf von zwélf Pa-
tienten). Und auf die Frage, welche Prothese sie in Zukunft tragen
wiirden, nannten alle Patienten die digital gefertigte Prothese. Ein
hervorragendes Ergebnis, zumal die BDS-Prothese aus Sicht von
Prof. Dr. Andree Piwowarczyk auch hinsichtlich der Nachhaltig-
keit einen Meilenstein in der (digitalen) Totalprothetik setzt.

LIES MICH!
»Das Gesicht ist ein Buch, an dem wir ein Leben lang schreiben.”
Das zeigte ,Gesichtsleser” Eric Standop eindrucksvoll in seinem

kurzweiligen Vortrag ,Die Augen sind das Tor zur Seele”. So zeigte
Eric Standop anhand vieler Beispiele, welche Mangelerscheinun-
gen in den Augen, aber auch im Gesicht etwa anhand von Falten
erkennbar sind. Denn die Augen geben nicht nur Aufschluss iiber
Gedanken und Gefiihle wie Freude, Angst oder Uberraschung.

DIE WIRKUNG DES GESICHTSBOGENS BEI
TOTALPROTHESEN

Prof. Dr. Tongug¢ Siiliin ging in seinem Referat der Frage nach,
in welchen Fillen die Anwendung von Gesichtsbégen niitzlich
ist. Zugrunde lagen Untersuchungen von der Universitit Istan-
bul zur Qualitdt des Zahnersatzes sowie eigene Studien bei der
Herstellung von Totalprothesen mit und ohne Gesichtsbogen.
Seine Schlussfolgerung: Es gibt keinen statistisch signifikanten
Unterschied in den Funktionswegen, weder zwischen mit/ohne
Gesichtsbogengruppen noch zwischen Unterkieferbewegungs-
analyse-Systemen. Prof. Dr. Tongug¢ Siiliin betonte: ,Selbst bei
festsitzendem Zahnersatz wie Einzelkronen und kleinen drei-
gliedrigen Briicken ist die Verwendung eines Gesichtsbogens
nicht notwendig. Allerdings sollte bei gréoferen festsitzenden
Restaurationen immer ein Gesichtsbogen verwendet werden.”

ZUKUNFT MULTIMATERIAL-3-D-DRUCK

Die 3-D-Drucktechnologie entwickelt sich so rasant weiter, dass
die Anwender schon mal den Uberblick iiber bestehende Techno-
logien, Verfahren und 3-D-Drucksysteme verlieren kénnen. Licht
ins Dunkel brachte ZTM Ralph Riquier in einem fundierten Up-
date, indem er Indikationsgebiete und Verfahrenstechnologien
fiir die Zahntechnik vorstellte. Und er insistierte, dass es fiir die
Integration der 3-D-Drucktechnologie in den Prozessablauf wich-
tig ist, die Systeme zu verstehen, ,damit man weif}, was man damit
machen kann und was die Zukunft bringt®. Stichwort Zukunft:
Richtig spannend wurde Ralph Riquiers fokussierte Betrachtung
der Zukunftsmaterialien. Zurzeit lduft das Forschungsprojekt AIF
in Zusammenarbeit des Fraunhofer-Instituts IGCV Augsburg mit
der Bundesanstalt fiir Materialforschung und -priifung, der Lud-
wig-Maximilians-Universitit Miinchen und mehreren Industrie-
unternehmen zum Thema Multimaterial (MMP).

KUNSTLICHE INTELLIGENZ GEHT NICHT

OHNE MENSCHEN

Welche Einfliisse wirken zukiinftig auf den dentalen Markt ein,
und mit welchen Verinderungen miissen wir rechnen? Diesen Fra-
gestellungen ging ZTM Erwin Klampfer im Schlussvortrag nach.
Die Patientenanspriiche verdndern sich. Heute stehen 70-Jdhrige
noch voll im Leben, Wearables verbessern die Gesundheit, die An-
spriiche an Asthetik wachsen, 58 % der Patienten googeln vor ihrem
Arztbesuch und Augmented Reality bietet mit visuellen Informa-
tionen iiber den eigenen Zahnersatz spannende Vorteile fiir den
Patienten dar. Klampfer nannte aber auch Aspekte, die unbedingt
in die Ausbildung und Mitarbeiterfithrung von dentalen Unter-
nehmern mit einfliefen sollten. Denn so seien der Generation Z
Themen wie Feedback, Sicherheit und Respekt besonders wichtig.

Und auch wenn die Chancen von KI vielfiltig sind, so wiirden
»,Menschen nicht durch kiinstliche Intelligenz ersetzt, sondern
durch Menschen, die kiinstliche Intelligenz einsetzen.”

PROTHETIK FUR ZWISCHENDURCH:

LOSUNGEN IN 30 MINUTEN

In der Mittagspause fanden vier parallele Workshops mit prakti-
schen Ansitzen fiir den Praxis- und Laboralltag statt.

FAZIT UND AUSBLICK

In einem intensiven Ausklang beim Get-together wurde leb-
haft iiber die vielen Aspekte und Erkenntnisse des 26. Prothetik
Symposiums diskutiert. Die gewinnbringende Zusammenarbeit
zwischen Merz Dental und dem Quintessenz-Verlag manifes-
tierte sich in einem gelungenen Mix aus bewihrtem Spirit und
innovativem Gewand. Die Begeisterung war so iiberwiltigend,
dass der Veranstaltungsort fiir 2024 bereits feststeht: Das Mar-
riott Hotel am Potsdamer Platz in Berlin wird erneut Austra-
gungsort dieses inspirierenden Events sein. Und auch der Ter-
min dafiir steht bereits fest: Es ist der 30. November 2024. Merz
Dental und der Quintessenz-Verlag versprechen auch fiir die
kommenden Jahre ein Prothetik Symposium, das die Zukunft
der Prothetik gestaltet.

Weitere Infos unter www.merz-dental.de

Abb. 1: © Nordquadrat PR + Marketing

Merz Dental GmbH

Kieferweg 1| 24321 Litjenburg
Tel.: +49 4381 4030
info@merz-dental.de
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NEUES .WERKSTOFFKUNDE-KOMPENDIUM -
DENTALE 3D-DRUCKWERKSTOFFE’
JETZT ALS DIGITALES FACHBUCH VERFUGBAR

er sechste Band der erfolgreichen digitalen Fach-
buchreihe ,Werkstoffkunde-Kompendium - Moder-
ne dentale Materialien im praktischen Arbeits-
alltag” steht zum Download bereit (Abb. 1). Die Autoren
Bogna Stawarczyk, Annett Kieschnick, Marcel Reymus und
Martin Rosentritt befassen sich in diesem Kapitel des di-

gitalen Fachbuchs mit dentalen 3-D-Druckwerkstoffen.

Als vergleichsweise junge Fertigungstechnologie hat sich der
3-D-Druck in der Zahnmedizin etabliert. Entscheidend fiir die
vielfiltigen Einsatzmoglichkeiten und die Qualitit 3-D-gedruck-
ter Strukturen sind die verwendeten Materialien. Zu den in der
Zahnmedizin hiufig verwendeten 3-D-Druckmaterialien zihlen
Fotopolymerisate (Harze), Thermoplaste, Metalle/Legierungen,
Keramiken und Silikone. Jedes dieser Materialien wird aufgrund
der spezifischen Eigenschaften in unterschiedlichen Bereichen
eingesetzt. Trotz der wachsenden Bedeutung der additiven Ferti-
gung gab es bisher wenig Literatur, die sich speziell mit dentalen
3-D-Druckmaterialien in der praktischen Aus- und Weiterbildung
beschiftigt. Diese Liicke wird nun mit dem sechsten Kapitel des
Werkstoffkompendiums geschlossen.

INHALTE DES DIGITALEN FACHBUCHS

Das ,Werkstoffkunde-Kompendium - Moderne dentale Materia-
lien im praktischen Arbeitsalltag” vermittelt die Grundlagen der
dentalen Werkstoffkunde. In verschiedenen Binden werden die in
der Zahnmedizin und der Zahntechnik gebrauchlichen Werkstofte
ausfiihrlich vorgestellt. Das neueste Kapitel widmet sich den 3-D-
Druckwerkstoffen. Das Autorenteam vermittelt komprimiert und
anschaulich die Grundlagen der additiven Fertigung. Das Buch be-
antwortet zentrale Fragen wie: Welche additiven Verfahren gibt
es in der Zahnmedizin? Welche Werkstofte sind fiir welche Ver-
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fahren geeignet? Wie werden 3-D-Druckharze sicher verarbeitet
und Fehlerquellen vermieden? Wie funktioniert der Druck von
Keramik? Wie konnen Legierungen gedruckt werden? Was ist im
Praxis- und Laboralltag zu beachten? Dies sind nur einige der Fra-
gen, die in diesem digitalen Fachbuch beantwortet werden.

AUFBAU DES INTERAKTIVEN BUCHS

Ein kurzer Text leitet durch die verschiedenen additiven Tech-
nologien, stellt die unterschiedlichen Werkstoffe vor, geht auf
die Verarbeitungsschritte ein und widmet sich dem Qualitits-
management sowie der Zusammenarbeit zwischen Praxis und
Labor. Ein ausfiithrliches Glossar fithrt durch das Buch und be-
antwortet viele Fragen (Abb. 1). Lernende kénnen ihren Wis-
sensstand mit der Lernfunktion (ihnlich wie bei Karteikarten)
iberpriifen. Beliebt bei den Lesern und unverzichtbar fiir eine
breite Informationsvielfalt: Im bebilderten Produktsupplement
informieren mehr als 20 Industriepartner iiber ihre Produkte
und deren Anwendung.

MODERNE AUS- UND FORTBILDUNGSLEKTURE

Mit dem digitalen Werkstoffkunde-Kompendium gehen die Au-
toren neue Wege. In einzelnen Biichern werden verschiedene
Werkstoffe fiir die prothetische Zahnmedizin vorgestellt. Die
Komplexitit der Informationen ist dank der durchdachten Struk-
tur einfach zu erfassen. Nach dem Kauf des digitalen Buchs im
Apple iBooks-Store kann das iBook auf jedem MacOS-Endgerit
gelesen werden. Das Werkstoffkunde-Kompendium ,Dentale 3D-
Druckwerkstoffe” ist ab sofort zum Preis von 6,99 EUR erhiltlich
- fiir alle, die sich mit den Moglichkeiten und Herausforderungen
des 3-D-Drucks in der Zahnmedizin auseinandersetzen mdéchten.

Weitere Infos unter www.Werkstoffkunde-Kompendium.de

WORKFLOW
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WERKSTOFFEUNDE-KOMPENDIIM
SDENTALE 30-DRUCKWERKSTOFFE™
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Abb. 1 Mit ,Dentale 3D-Druckwerkstoffe” steht der 6. Band der
erfolgreichen digitalen Fachbuchreihe ,Werkstoffkunde-Kompendium
- Moderne dentale Materialien im praktischen Arbeitsalltag” zum
Download bereit.

Abb. 2 E-Book macht es méglich: Das interaktive Glossar des
Werkstoffkunde-Kompendiums liefert zu wichtigen Punkten
zusétzliche Informationen.
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INTERVIEW

.ZAHNARZTE UND ZAHNTECHNIKER SIND IN DER
ZUKUNFT MEHR DENN JE UNVERZICHTBARE PARTNER"

Besuch bei den Zahntechnikermeistern German und Nikolas Bdr in ihrem neuen Dentalstudio Sankt Augustin

e

Abb. 1 Modernes und einladendes Dentallabor — links der Eingang fiir Kunden und Besucher, rechts der Eingang zur Auftragsannahme des Labors.

ie ware das: mit der Erfahrung von vielen Jah-
ren ein Dentallabor noch einmal ganz neu pla-
nen zu kénnen? Ein Labor so zu bauen, wie es
moderne Abldufe erfordern und wie es fiir einen selbst
und alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter passt? Einen
schénen Arbeitsplatz zu schaffen, an dem man sich wohl-
fiihlt und an den man gerne kommt? Einen Ort, an dem
auch Kunden und Patienten angemessen empfangen wer-

den kénnen?

Zahntechnikermeister German Bir hat gemeinsam mit sei-
nem Sohn Nikolas, ebenfalls Zahntechnikermeister, dieses
Abenteuer gewagt. Sie haben — nach vielen Jahren in gemie-
teten Rdumen in einer historischen Hofanlage einer Miih-
le - ein neues, modernes Labor gebaut, in Sankt Augustin
unweit von Bonn (Abb. 1 bis 7). Anfang August 2023 war
die offizielle Einweihung des neuen ,Dentalstudios Sankt
Augustin® mit einem schénen Fest und vielen Gisten.
Grofle, helle Riume, viel Glas, ruhige Arbeitsplitze, die alle
Anforderungen an den Arbeitsschutz und die Ergonomie er-
fillen, im sinnvollen Workflow angeordnete Abteilungen
mit kurzen Wegen, dazu Besprechungszimmer fiir Kunden
und Patienten und gemiitliche Aufenthaltsriume fur die
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zeichnen den Neubau
aus. Im Obergeschoss sind Riume fiir Fortbildungen und
Schulungen entstanden, denn German und Nikolas Bir sind
gefragte Referenten, ihre Veranstaltungen werden gerne be-
sucht.

ARBEITSABLAUFE OPTIMIEREN

Nach der Auftragsannahme mit elektronischer Erfassung und
Dokumentation aller einkommenden Arbeitsgrundlagen und
der zentral gelegenen Arbeitsvorbereitung werden alle Auf-
trige auf Vollstindigkeit und Verstindlichkeit der Unterla-
gen und mogliche Probleme gepriift, bevor sie an die jewei-
ligen Techniker verteilt werden. Das iibernehmen die Chefs
personlich und kldren etwaige Unklarheiten direkt mit den
Kunden. Da alle Arbeiten elektronisch erfasst sind, kann auch
immer schnell nachvollzogen werden, wo und auf welchem
Stand sie sich gerade befinden.

Gemeinsam arbeiten Vater und Sohn und Schwiegertochter,
Zahntechnikermeisterin Lena Bir, immer wieder daran, die
Abldufe zu verbessern, die Digitalisierung voranzutreiben
(wo sie sinnvoll ist) und mehr Informationen aus den Daten
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zu ziehen. Ob digitaler Auftragszettel oder statistische Aus-
wertung — da ist Nikolas Bir in seinem Element. ,Unser Ziel
ist es, die Arbeiten so zu verteilen, dass unsere Zahntechni-
ker das auch realistisch schaffen kénnen — und zwar in ihrer
normalen Arbeitszeit, ohne Uberstunden — und auf der ande-
ren Seite unseren Kundinnen und Kunden auch realistische
Liefertermine zu nennen. Das geht mit diesen digitalen Tools
deutlich einfacher”, so German Bir.

DIGITALE TOOLS FUR DIE NACHHALTIGKEIT

Nichster Einsatzbereich eines digitalen Tools wird die Rou-
tenplanung der Laborfahrer sein, die die Arbeiten in den
Praxen abholen. ,Es werden immer mehr digitale Daten von
Intraoralscans, aber der grofite Teil kommt noch analog®, so
Nikolas Bir. Die Fahrzeuge und Fahrer eflizient einzusetzen
sei ihnen aus wirtschaftlichen, aber auch aus Griinden der
Nachhaltigkeit wichtig, erkliren sie.

>

DIE

ZAHNTECHNIK-
BRANCHE BIETET
GUTE KARRIERE-

CHANCEN

Abb. 2 und 3 Die Arbeitsrdume sind grof3ziigig und der jeweiligen Abteilung entsprechend funktional gestaltet. Wichtig: Alle Abteilungen sind schall-

isoliert, sodass kein stérender Lérm nach auflen, also in die Flure und anderen Abteilungen, dringt.
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Abb. 4 Der groBziigig gestaltete Eingangsbereich fiir Kunden und Besucher entspricht dem neuesten Standard und beriicksichtigt auch ein modernes

Hygienekonzept.

VON GUSSGERAT BIS CAD/CAM UND 3-D-DRUCK
Ob Kunststoffabteilung, Keramikabteilung, CAD/CAM-Ab-
teilung - iiberall herrscht eine ruhige, konzentrierte Arbeits-
atmosphire an den modernen Arbeitsplitzen. Mehrere hoch-
moderne CNC-Maschinen und 3-D-Drucker laufen stindig,
aber auch iltere Gussgerite und Ofen haben ihren Platz im
neuen Labor gefunden, weil sie fiir bestimmte Anwendungen
immer noch eine Einsatzberechtigung haben, so German Bir.

DIE MITARBEITER SOLLEN SICH WOHLFUHLEN
Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter genieflen offensicht-
lich die entspannte Atmosphire und die neuen Aufenthalts-
und Besprechungsriume. Ein kleiner Atriumgarten mit Teich
gehort auch dazu. Gerade das Thema Mitarbeiterzufrieden-
heit liegt den beiden Meistern sehr am Herzen - zumal man
fiir die Zukunft gut qualifizierten Berufsnachwuchs brauche.
Allein im aktuellen Ausbildungsjahr hat man sieben Azubis
eingestellt — alles Abiturienten mit guten Abiturnoten.

Was German und Nikolas Bir noch umtreibt, berichteten
beide beim Besuch im Gesprich mit Dan Krammer und Dr.
Marion Marschall (Abb. 8 bis 10).

QM: Kann Zahntechnik in Deutschland wirtschaftlich und

trotzdem ein toller Job sein, und wenn ja, wie gelingt das?

NIKOLAS BAR: Ja, Zahntechnik kann in Deutschland eine
wirtschaftlich stabile und erfiillende berufliche Option sein.
Die Zahntechnikbranche bietet gute Karrierechancen und
eine solide Nachfrage nach Fachkriften. Ein erfolgreicher
Zahntechniker kann ein gutes Einkommen erzielen und in
vielen Fillen eine lohnende Karriere haben.

GERMAN BAR: Zahntechniker/-innen sind Planungspartner,
Netzwerker, CAD-Designer, CNC-Fachkrifte, Fotografen
und leidenschaftliche Kunsthandwerker, Ausbilder, die auf
wissenschaftlicher Basis medizinisch und technologisch aus-
gebildet wurden und sich mit grofler Selbstdisziplin nach der
Ausbildung und Meisterpriifungen fort- und weiterbilden.

Diese Tatsachen sind Grundlage fiir einen positiven, von
Selbstbewusstsein  getragenen zahntechnischen Berufs-
stand der Zukunft. Zusammengefasst ist die Zahntechnik in
Deutschland eine vielversprechende berufliche Option. Um
jedoch erfolgreich zu sein, sind Engagement, Fortbildung und

eine strukturierte Betriebsfithrung gefordert.

QM: Gibt es sowas wie die Top 5 der zahntechnischen Fehl-
einschitzungen, und wenn ja, wie lauten diese und warum?

GERMAN BAR: Ja, die gibt es.

1. ,Innung und Berufsverband tun nichts. Wir brauchen keine
Innung und keinen VDZI.“ Ich halte dies fiir eine grofle Fehl-
einschitzung. Der Verband Deutscher Zahntechniker-In-
nungen, der VDZI, hat heute und in der Vergangenheit viele
Gesetze im Interesse der Zahntechniker beeinflusst oder im
Sinne der Zahntechnik verhandelt. Kollegen, die die Not-
wendigkeit der beruflichen Standesvertretung anzweifeln,

sollten sich bei bestehenden gesetzlichen Normen im eigenen
Interesse die Frage stellen: Wer, wenn nicht wir selbst, sollte
die zahntechnischen Rahmenbedingungen gestalten? Ohne
die Innungen und den Bundesverband wiirden oder werden
andere Interessenvertretungen die Preise und Belange fiir die
Zahntechnik festlegen, aber nicht unbedingt im Sinne der
Zahntechniker. Klar kénnte immer alles noch besser sein,
aber es lohnt auch mal der Blick in andere europiische Lin-
der, um den Stellenwert und die Chancen der Zahntechnik in
Deutschland zu schitzen.

2. ,Zahntechniker sind die Handlanger der Zahnirzte.” Bild-
lich gesehen, hat der Zahntechniker/die Zahntechnikerin der
Vergangenheit anonym unter dem Kittel des Zahnarztes ge-
arbeitet. In der Zukunft wird die Zusammenarbeit zwischen
Zahnirzten und Zahntechnikern auch aufgrund des reduzier-
ten prothetischen Anteils in der neuen Approbationsordnung
und der gestiegenen Komplexitit der Versorgungskonzepte
in technologischer sowie in werkstoffkundlicher Hinsicht auf
ein ausgeprigt partnerschaftliches Niveau gehoben. Schon
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heute werden seitens der Zahnirzteschaft Prisenz, Service
und praktische Expertise von der Zahntechnik gefordert.
Zahnirzte und Zahntechniker sind in der Zukunft mehr denn
je unverzichtbare Partner.

3. ,Zahntechnik hat keine Zukunft.“ Angesichts der zuneh-
menden Alterung der Bevolkerung in Deutschland erwartet
man einen Anstieg der Anforderungen an die zahnirztliche
Versorgung und an den Zahnersatz, was auch aus der Mund-
gesundheitsstudie hervorgeht. Der demografische Wandel
wird die Nachfrage nach hochqualifizierten Zahntechnikern
verstirken. Moderne Zahntechnik bietet auch dsthetische L6-
sungen wie Veneers und Aligner, um Zahnfehlstellungen zu
korrigieren. Auch die Implantatprothetik hat sich als Wachs-
tumsmarkt etabliert.

Parallel dazu setzt sich der technologische Fortschritt, die
Digitalisierung und die Materialwissenschaft weiter fort
wodurch sich Effizienz und Qualitit der Zahntechnik kon-
tinuierlich verbessern werden. In dieser sich entwickelnden
Landschaft wird die Zukunft fiir gut ausgebildete Zahntech-
niker mit starken sozialen und kommunikativen Fihigkeiten
vielversprechend sein.

4. Ich bilde nicht mehr aus, das lohnt sich nicht.” Das halte ich
fiir eine grofle Fehleinschitzung. Die Ausbildung ist gerade in
Zeiten des Fachkriftemangels entscheidend, da sie langfristi-
ge Fachkriftesicherung erlaubt Anpassungsfihigkeit fordert,
Kosten senkt, Wissensaustausch erméglicht und das Unter-
nehmensimage stérkt.

Unsere Aufgabe ist es, neben Technologien, Konzepten,
Know-how und der Begeisterung fiir die Zahntechnik auch
die wirtschaftlichen Rahmenbedingungen fiir eine erfolgrei-
che Zukunft zu hinterlassen und an unseren Nachwuchs wei-
terzugeben. Zusammengefasst: Ausbildung ist ein Schliissel
zur Bewiltigung des Fachkriftemangels und zur langfristigen
Wettbewerbsfihigkeit der Unternehmen.

5. ,In der Zukunft werden keine Zahntechniker gebraucht, das
macht alles die KI.“ In der Zukunft geht es um weit mehr als
nur kiinstliche Intelligenz und Digitalisierung. Menschen ha-
ben Fragen und Bediirfnisse, suchen nach personlichen Ant-
worten und Losungen, die das Internet allein nicht bieten kann.
Internetquellen sind selten in der Lage, personliche Fragen zu
kldren. In Zahnarztpraxen suchen Patienten nach Antworten

Abb. 5 Neben schonen Aufenthaltsrdumen und einem separaten Ruheraum steht den Mitarbeitern, aber auch Gésten ein Atrium im japanischen

Stil zur Verfigung.

Abb. 6 ,On top” finden sich neben den Solarpanels auch die Schulungsréume des neuen Dentalstudios Sankt Augustin.
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Abb. 7 Direkt neben der CAD/CAM-Abteilung findet sich ein separater, speziell gebauter Raum fiir die CNC-Maschinen. Neben einer entkoppelten Boden-
platte und einem eigenen grofien Zugang von auflen zeichnet sich der Raum durch eine zusétzliche Schallisolierung und eigensténdige Klimatisierung aus.

auf ihre Fragen. Es ist erfreulich festzustellen, dass die Kom-
munikation mit Patienten und die Schulung in diesem Bereich
in die neue Ausbildungsordnung aufgenommen wurden, was
einen zukunftsorientierten Ansatz widerspiegelt.

Als soziale Wesen benétigen Menschen den Austausch mit an-
deren. Soft Skills wie zwischenmenschliche Interaktion und
Empathie werden zu entscheidenden Faktoren. Trotz der fort-
schreitenden Technologisierung und trotz KI ist der Mensch ein
nicht zu unterschitzender Faktor. Die hindische Veredelung und
Entscheidung bei der Ausfithrung der Restaurationen ist elemen-
tar, da macht der moderne Zahntechniker als absolute Fachkraft
den Unterschied. Kiinstliche Intelligenz und digitale Workflows
werden Zahntechniker in Zukunft nicht ersetzen, sondern sie in
ihrer tiglichen Arbeit im technologischen und dienstleistungs-
bezogenen Bereich optimal unterstiitzen konnen.

QM: Thr habt noch mal richtig viel Geld in die Hand genom-
men und ein tolles, topmodernes Labor gebaut. Was war Eure
Motivation?

GERMAN BAR: Die vorhandenen alten Riumlichkeiten erwie-
sen sich nach und nach als zu begrenzt, weshalb wir den Ent-
schluss gefasst haben, ein neues Labor zu errichten. Das neue La-
bor sollte nicht nur fiir uns, sondern auch fiir die gesamte Branche
ein Leitbild und Leuchtturm sein, um zu verdeutlichen, dass die
Zahntechnik eine vielversprechende Zukunft vor sich hat.

NIKOLAS BAR: Wir wollten auch Lean-Management-Prin-
zipien und eine prozessoptimierte Arbeitsweise umsetzen, um
eine herausragende Qualitit fiir alle zu bieten. Dies war im al-
ten Labor nur mifig bis kaum umsetzbar. Unser Ziel war es,
nicht nur fiir unsere Mitarbeiter, sondern auch fiir Zahnirzte
und Patienten eine Bereicherung darzustellen, indem wir ei-
nen modernen Arbeitsplatz mit hochmoderner Ausstattung in
puncto Service und Technologie schaffen und dabei héchsten
Skologischen Standards gerecht werden.

Unser neues Gebidude in Buisdorf haben wir daher nicht nur
mit Blick auf technologischen Fortschritt gestaltet, sondern
auch mit einem klaren Fokus auf Nachhaltigkeit und Umwelt-
schutz. Die Entscheidung fiir die Holzbauweise, Dachbegrii-
nung und Solarzellen zeigen unser Engagement fiir den Klima-
schutz und CO,-Neutralitit.

Abb. 8 German Bér im Gespréch mit Dr. Marion Marschall. Im Hinter-
grund links ZTM Nikolas Bér und rechts dessen Frau Lena Bér, die in der
zentralen Auftragsverteilung arbeitet.
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QM: Wo seht Ihr fiir Euch und Euer Labor die gréfiten Heraus-
forderungen der Zukunft?

GERMAN BAR: Aufgrund der demografischen Entwicklung ist
der Fachkriftemangel in der Zahntechnik ein bekanntes Problem.
Mit einer alternden Bevolkerung steigt die Nachfrage nach zahn-
medizinischen Leistungen, was wiederum den Bedarf an qualifi-
zierten Zahntechnikern erhoht. Gleichzeitig gehen viele erfahrene
Fachkrifte in den Ruhestand, und es gibt nicht ausreichend Nach-
wuchs, um diese Liicken zu fiillen. Dies kann zu Engpissen bei der
Versorgung und zu lingeren Wartezeiten fiir Patienten fithren. Es
sind Mafnahmen erforderlich, um die Ausbildung und Rekrutie-
rung von Zahntechnikern zu férdern, die Arbeitsabldufe und Or-
ganisationsstrukturen sowie die Digitalisierung voranzutreiben,
um so die Versorgung in der Zukunft sicherzustellen.

QM: Was ist die Cashcow Eures Labors?

NIKOLAS BAR: Cashcow ist ein falscher Begriff. Was heute gut
lduft, kann morgen schon nicht mehr gefragt sein. Es geht viel-
mehr darum, die Arbeit gut zu organisieren, die Abldufe so auf-
zustellen und immer wieder zu hinterfragen, damit qualitativ
gut und wirtschaftlich gearbeitet werden kann. Zurzeit werden
zum Beispiel Schienen aller Art stark nachgefragt — da sind wir
gliicklicherweise schon frith gut und digital aufgestellt gewe-
sen, sodass wir die Nachfrage so bedienen koénnen, dass es fiir
alle Seiten erfolgreich lduft, auch wirtschaftlich. Wenn man es
richtig anfingt und eine Nachfrage gut bedienen kann, kann
fast alles wirtschaftlich lohnend abgebildet werden. In einem

groflen Labor gleicht sich das dann auch noch ein bisschen aus.
QM: Wie begegnet Thr dem Thema Nachhaltigkeit?

NIKOLAS BAR: Wir haben, wie schon gesagt, ein CO,-neu-
trales Gebdude in Holzbauweise mit Griinanlagen und Dachbe-
griinung, Fotovoltaikanlage, Wirmeriickgewinnung und einer
Zisterne zur Bewisserung der Griinanlagen gebaut. Zudem
nutzen wir Mehrwegversandboxen und Elektromobilitit, wol-
len die Kuriertouren noch besser planen und recyceln so viele
Materialien und Werkstoffe wie méglich. Der von der EU ver-

abschiedete Green Deal ist fiir uns ein Thema der Zukunft und
Nachhaltigkeit.

£i

QM: Welche Fihigkeiten braucht ein Zahntechniker heute und
in Zukunft und welche Skills miissen die Azubis mitbringen?

NIKOLAS BAR: Sie brauchen ein gutes Auge, ausgeprigtes
dsthetisches Gespiir und Auffassungsgabe fiir Formen, Farben
und Strukturen, kombiniert mit handwerklichem Geschick
und einer Affinitit fiir digitale Arbeitsmethoden und Organi-
sationsstrukturen. Dariiber hinaus sind soziale Kompetenz und
eine starke Kommunikationsfahigkeit entscheidend, um team-

und Isungsorientiert zu agieren.

QM: Uber viele Jahre haben sich die Zahntechniker gefiihlt
selbst schlecht geredet. Der Labormarkt hat sich ja auch drastisch
verindert. Muss sich das Mindset der Labore #ndern, damit das
Zahntechnikerhandwerk wieder als modernes Handwerk mit
Zukunft auch in der Offentlichkeit wahrgenommen wird?

GERMAN BAR: Ich denke, dieses Schlechtreden kommt noch
aus der Zeit der Gesundheitsreformen. Man hat das Labor mit
groem Aufwand und vielen Uberstunden in der goldenen
Zeit der 1970er-]Jahre aufgebaut. Die Reformen haben es mas-
siv belastet, und die Zeiten wurden kontinuierlich schlechter.
Doch seit 2004 haben wir keine einzige Gesundheitsreform
mehr gehabt. Die Zahntechnik hat sich im Grunde genom-
men hervorragend entwickelt. Trotzdem wird alles schlecht-
geredet. Alle sind schuld, nur ich nicht. Unternehmer sind
Unternehmer und sollten als solche handeln. Und nicht in
alten Verhaltensmustern verharren und ewig jammern.
Unzufriedenen Mitarbeitern bieten sich heute hervorragende
Moglichkeiten in der Laborlandschaft. Aber auch da hért man
oft: Alle sind schuld, nur ich nicht, und Verinderungen will
ich nicht.

Wir haben jetzt eine Generation von jungen Zahntechnikern,
die in ihrem beruflichen Leben keine Gesundheitsreform mit-
erlebt haben und den Beruf nach ihren Vorstellungen gestalten.
Dem sollte man offen gegeniiberstehen und sie unterstiitzen.
Wir haben ein sehr modernes Handwerk und sind in puncto
Digitalisierung sehr innovativ. Die Zahntechnik ist ein toller
Beruf, und gerade in der heutigen Zeit ergeben sich hervor-
ragende Moglichkeiten, die Zukunft des Berufs zu gestalten. So
sind die digitalen Medien zum Beispiel sehr gut geeignet, um
den Beruf'in der Auflenwelt darzustellen. Aus meiner Sicht und
meiner Erfahrung werden Zahntechniker jetzt und in Zukunft
mehr denn je gebraucht, respektiert und wertgeschitzt.

Vielen Dank fiir die ausfithrlichen Antworten und das freund-
liche Gesprich

Das Gesprich fithrten Dr. Marion Marschall und Dan Krammer.

Abb. 1-7: © Adams/Bér
Abb. 8-10: © Krammer/Quintessenz-Verlag

Der QR-Code fiihrt direkt zur Episode 21 des Quintessence
Podcasts ,Dental Lab Inside” mit ZTM German Bér.

Weitere Infos unter www.dasdentalstudio.de

Dentalstudio Sankt Augustin GmbH
Buschberg 26 | 53757 Sankt Augustin
Tel: +49 2241 9321288
kontakt@dasdentalstudio.de

Abb. 9 und 10 ZTM German und dessen Sohn ZTM Nikolas Bér beim Interview mit Dr. Marion Marschall.
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WENN DAS IMPLANTAT
ZUR NEBENSACHE WIRD

Ein kieferchirurgisch-kieferorthopddisches, implantatprothetisches,
oralchirurgisches und restauratives Therapiekonzept

ie heute 23-jghrige Patientin litt bereits in jungen
Jahren unter starker Migrédne, sodass ihre Ausbil-
dung und sogar die Teilnahme am gesellschaftli-

Dr. Peter Randelzhofer,
Autor dieses Artikels.

chen Leben stark beeintréchtigt waren. Im Rahmen dif-
ferenzialdiagnostischer Abklarung bei ihrem Hausarzt
sowie bei Augendrzten war keine Ursache detektierbar,
und auch nach der Behandlung beim Osteopathen und
Physiotherapeuten stellte sich keine Besserung ein. We-
gen ihrer Weisheitszéhne befand sie sich wenig spéter bei
ihrem Hauszahnarzt, dem auffiel, dass ihre Gesicht eine

Schieﬂage aufwies (Abb. 1 bis 4). Abb. 1 Patientin (heute 23 Jahre alt) in zum Zeitpunkt

des Behandlungsbeginns habitueller Interkuspidation -

schief fotografiert oder schief gewachsen?
Zur differenzialdiagnostischen Abklirung, etwa auf Vorliegen

Tumors, wurde unter anderem ein MRT angefertigt. Ein Tumor
konnte ausgeschlossen werden, jedoch wurden im Klinikum
fur MKG-Chirurgie der KJF Klinik Josefinum Augsburg eine
ausgeprigte Kippung des Oberkiefers, eine ausgeprigte Seiten-
abweichung des Unterkiefers und eine Erkrankung der Kau-
muskulatur und des Kiefergelenks, also eine Myoarthropathie,
diagnostiziert (Abb. 5 bis 7).

Wihrend der folgenden eineinhalb Jahre, nachdem Beratungen bei
mehreren Chirurgen und Kieferorthopiden stattgefunden hatten

und Antrige auf Kosteniibernahme einer kieferorthopidischen/
kieferchirurgischen Behandlung seitens der gesetzlichen Kassen

Abb. 2 Die linke Gesichtshdlfte Abb. 3 Der Spatel beweist es: Abb. 4 Harmonisch ausgeformter Oberkiefer.
ist asymmetrisch, etwa wie beim eine Okklusion in Schieflage.

abgelehnt worden waren, wurden die Beschwerden an Kaumusku-
latur, Halswirbelsdule und infolge der Migrine so stark, dass eine )

Os zygomaticum und Ramus
Dauermedikation mit Schmerzmitteln notwendig war. mandibulae links und rechts.
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Abb. 5 Réntgenkontrolle, Ausschluss von Tumorentitat durch MRT indiziert. Abb. 6 Ansicht von rechts ... Abb. 7 .. und links.

Abb. 8 Réntgenkontrolle via OPG (und DVT) nach der ersten ge- Abb. 9 Portrdtaufnahmen gehs- Abb.10 Nach der ersten Abb. 11 Beginn der kieferorthopédischen Behandlung nach
fithrten Dysgnathieoperation. ren wie Fotos und bildgebende Dysgnathieoperation erkennt Entfernung des OP-Splints ...

Diagnostik zur Dokumentation man eine deutliche Gesichtsver-

vor einem Dysgnathieeingriff. &nderung.

Abb. 12 ... und die Patientin Abb. 13 Ober- und Unterkiefer in Okklusion, Zahn 46 wurde Abb. 14 Deutlich sind die Narbenziige erkennbar. Abb. 15 Im Vergleich zu Abb. 9
kann die Effekte der Operation entfernt. ist das Erscheinungsbild har-
gut erkennen. monisiert.

Abb. 16 Fortfithrung der KFO-Therapie mit OK-/UK-Bebénderung Abb. 17 Verschobene Bisslage bei nicht eugnather Zahnstellung, Abb. 18 Die frontale Ansicht ist deutlich verbessert im Vergleich zu
und Brackets. Zahn 16 wurde entfernt. sichtbar hier auf der linken Seite. Abbildung 1.

Abb. 19 Absolut harmonische Unterkieferaus- Abb. 20 und 21 Kontrollportratbild von der Seite. Kontrolle Abb. 22 Simulierte Bisserhshung mittels Abb. 23 .. und links.
formung, Knocheneinbruch regio 46. via Spatel; es gibt skelettal bedingte Dysgnathiebefunde. Schienen von rechts ...

Abb. 24 Réntgenkontrolle zur Dokumentation Abb. 25 DVT zur Dokumentation des zweiten Eingriffs. Abb. 26 Zustand nach zweiter Abb. 27 Zustand nach Beendi- Abb. 28 Im Vergleich zu

des Zustands nach Implantation regio 16, 46 OP, Vergleich zu Abbildung 4, gung der Multibandbehandlung:  den Bildern 9, 15, 20 ist die

und zweiter Dysgnathieoperation. 10 dokumentiert Erfolg der Man beachte die Unterschiede linke Seite symmetrisch
Behandlungen. zwischen den Bildern 21 und 27. harmonisiert.
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>>
DIE JUNGE PATIENTIN WAHLTE
AUFGRUND IHRES EXTREMEN

LEIDENSDRUCKS DIESEN
AUFWENDIGEN OPERATIVEN
EINGRIFF, DA SIE SICH VON
DIESEM EINE BESSERUNG IHRES
ZUSTANDS ERHOFFTE.

Die Patientin entschied daher, sich invasiv behandeln zu lassen.
Infolgedessen wurde sie Anfang des Jahres 2021 wegen anhalten-
der starker Beschwerden in Augsburg im Klinikum fiir MKG-
Chirurgie vorstellig und wiinschte eine Dysgnathieoperation. Im
Klinikum wurde sie ausfiihrlich iiber die Méglichkeiten und Ri-
siken des umfangreichen Eingriffs aufgeklirt. Die junge Patientin
wihlte aufgrund ihres extremen Leidensdrucks diesen aufwen-
digen operativen Eingriff, da sie sich von diesem eine Besserung
ihres Zustands erhoffte.

1. DYSGNATHIEOPERATION

Nach der Operationsplanung mit Bissregistrierung und Ge-

sichtsbogeniibertragung, Modelloperation, individueller Splint-

anfertigung und 3-D-Bildgebung wurden im Februar 2021, nach
anisthesiologischer Vorbereitung, folgende chirurgischen Dys-
gnathieeingriffe durchgefiihrt:

« Oberkieferosteotomie (Le-Fort-Ebene) zur Oberkiefervor-/seit-
und -kranialverlagerung mit asymmetrischer dorsaler Impak-
tion, Fixation mit Miniplatten aus Titan;

» Osteoplastik regio 23 auf 26 und 16 auf 18;

« Unterkieferosteotomie zur Unterkiefervor- und -seitwirtsver-
lagerung nach sagittaler Spaltung, Fixation mit Miniplatten aus
Titan.

Die postoperative 3-D-Bildgebung zeigte eine regelrechte Posi-
tion der Segmente und des Osteosynthesematerials sowie der zen-
trischen Kondylenposition. Die fotografische Darstellung zeigt
ein deutlich harmonischeres Profil mit infolge der Laterognathie
bereits verschobener Mittellinie (Abb. 8 bis 10). Zur Unterstiit-
zung der neuromuskuliren Adaption und Antagonisierung des
Muskelzugs wurden maxillire Gummiziige eingegliedert. Es war
geplant, die Osteosyntheseplatten nach sechs bis neun Monaten
zu entfernen. Uber mogliche Rezidive und Komplikationen wur-
de aufgeklirt. Die Zahne 16 und 46 waren infolge der Dysgnathie-
operation frakturiert, sodass sie entfernt werden mussten.

KIEFERORTHOPADISCHE
MULTIBANDBEHANDLUNG

Vier Wochen postoperativ, nach Entfernung des OP-Splints,
wurde die kieferorthopidische Behandlung des Oberkiefers mit-
tels Multibandapparatur begonnen (Abb. 11 bis 19). Auflerdem
wurde regio 16 und 46 jeweils ein Camlog-Implantat geplant. Das
Knochenvolumen regio 46 war sehr gering, sodass der Kiefer mit
Eigenknochen und PRF (Mectron) aufgebaut werden sollte. Die
Implantate (Camlog: je @ 4,3, Linge 9 mm) sollten fiir drei Mo-
nate einheilen.

2. DYSGNATHIEOPERATION

Im Zuge des Fortschreitens der kieferorthopidischen Umfor-

mung stellte sich unter anderem heraus, dass der Oberkiefer etwa

drei Millimeter zu weit kaudal saf und eine weitere Dysgnathie-
operation indiziert war (Abb. 20 bis 23). Daher wurde die Patien-
tin im September 2022 erneut operiert:

« Oberkieferosteotomie (Le-Fort-Ebene) zur Oberkieferseiten-
verlagerung mit zirkuldrer Impaktion, Fixation mit Miniplatten
aus Titan;

+ Unterkieferosteotomie zur Unterkiefervor- und -seitwirtsver-
lagerung nach sagittaler Spaltung, Fixation mit Miniplatten aus
Titan.

Die postoperative 2-D- und 3-D-Bildgebung zeigte eine regel-
rechte Position der Segmente und des Osteosynthesematerials
sowie der zentrischen Kondylenposition (Abb. 24 und 25). Die
kieferorthopidische Behandlung (Feineinstellung 09/-12/2022)
wurde nach Entfernung des OP-Splints in der vierten Woche
postoperativ fortgefithrt. Die Entfernung der Miniplatten und
Schrauben sollte nach sechs bis neun Monaten erfolgen.

Die Portritaufnahmen zeigen die erfolgte Verinderung infolge
der Behandlungsmafnahmen und ihre konkreten Auswirkungen
auf die Weichteile am Kiefer- und Gesichtsschidel der jungen Pa-
tientin (Abb. 26 bis 28). Ende des Jahres 2022 wurden die kiefer-

Abb. 29 Implantat regio 46 wurde freigelegt und mit einem Gingiva- Abb. 30 Harmonische Bissverhéltnisse mit gleichmaBiger Abstiit-

former versorgt. zung, Okklusion von vorne und in ...

Abb. 32 Mittels Schiene simulierte, notwendige Zahnléngen zur
Harmonisierung der Rot-Weif-Asthetik.

Abb. 31 ... der Seitenansicht von links, gleichmé&Bige Ausrichtungen
der Kiefergelenke in der Fossa sind zu vermuten.

Abb. 33 Gut durchblutete Gingiva; mittels PA-Sonde wird die Strecke

bis zum Limbus alveolaris gemessen.

Abb. 35 Zustand nach Abtragen des Knochens am Limbus alveolaris.

Abb. 38 Die komplikationsfrei ausgeheilte Situation von frontal:
harmonisches Verhéltnis von roter und weifier Asthetik.

Abb. 37 Spannungsfreie Fixation mit diinner Naht.

Abb. 40 Oberkieferaufsicht.

Abb. 39 Bisslage nach kieferorthopédischer Feinjustierung.
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Abb. 43 Réntgenkontrolle nach Einsetzen der Implantatkronen: gut
osseointegrierte Camlog-Implantate.

Abb. 49 Implantatkrone regio
46 in Aufsicht (gefertigt von
ZTM Uli Stegert).

Abb. 48 Implantatkrone regio
16 in Aufsicht (gefertigt von
ZTM Uli Stegert).

Abb. 42 Bisslage von frontal nach kieferorthopédischer Feinjustierung mit
eingesetzter keramisch verblendeter Zirkonoxidimplantatkrone in regio 46.

Abb. 44 Der bukkale Knochen an der Implantatkrone 46 bleibt stark
resorbiert, das Implantat ist aber stabil.

Abb. 45 Seitliche Ansicht nach Einsetzen der Veneers an den Z&hnen
13 und 12 (gefertigt von ZTM Bastian Wagner).

Abb. 47 Zustand nach Einsetzen der Veneers an den Zéhnen 22 und 23
(gefertigt von ZTM Bastian Wagner).

Abb. 50 Vier Jahre nach Behandlungsbeginn konnte das stomato-
gnathe System harmonisiert werden und es gilt nun: Zéhne zeigen.

Bewahrte Qualitat

Classic Produkte von picodent®

@ piecocnl’
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orthopidischen Apparaturen im Ober- und Unterkiefer seitens
der Kieferorthopidin entfernt (Abb. 29 bis 31) und Fixretainer
in den Ober- und Unterkiefer eingegliedert. Unabhingig davon
wurden in der oralchirurgischen Praxis die Implantate regio 16
und 46 freigelegt und Gingivaformer eingesetzt. Das Knochenni-
veau regio 46 war nach wie vor gering, jedoch wurde nach Riick-
sprache mit der Patientin auf weitere Augmentationsmafnahmen
verzichtet.

ASTHETIK

Infolge der Verlegung des Oberkiefers nach kranial und der Kon-
trolle der Lachlinie erschienen die Zdhne beim Licheln nun ver-
kiirzt, sodass aus dsthetischen Griinden eine Kronenverlidngerung
von 14 auf 24 geplant wurde (Abb. 32 und 33). Nach Messung der
Distanz zum Limbus alveolaris mittels PA-Sonde wurde be-
stimmt, dass eine Kronenverlingerung um knappe zwei Mil-
limeter notwendig war. Im Anschluss an die Schnittfithrung
(Abb. 34) wurden als Grundlage fiir eine neue biologische
Breite zirka 1,5 Millimeter des Knochens am Limbus alveolaris
abgetragen (Abb. 35 und 36). Abschliefend wurde die Gingiva
minimalinvasiv mit diinnen Fiden fixiert (Abb. 37). Infolge der
Umstellungsosteotomien war dieser chirurgische Eingriff auf-
grund der An- und Paristhesien fiir die Patientin wenig unan-
genehm.

Nach Abheilung der Gingiva (Abb. 38 bis 42) zeigte sich eine
deutliche Verbesserung der Rot-Weif-Asthetik hinsichtlich der
Proportionen und Anteile. Abschliefend sollten die zum Teil
mit Kompositfillungen versorgten Frontzihne 13, 12, 22 und 23
mit Veneers neu versorgt werden. Die keramisch verblendeten
Implantatkronen 16 und 46 wurden vor der Réntgenkontroll-
Dokumentation ebenfalls eingesetzt (Abb. 43 und 44). Nach der
definitiven Befestigung der Veneers zeigt sich ein perfektes Li-
cheln (Abb. 44 bis 50) in einem gerade geriickten stomatogna-
then System.

Dr. Peter Randelzhofer michte sich herzlich bei Dr. Dr. med. Sebastian
Schiel, Klinikum fiir MKG-Chirurgie im KJF Klinik Josefinum, Augs-
burg, und Dr. med. dent. Franca von Dérnberg, Munich Orthodontics,
Miinchen, fiir die Uberlassung der Fotos bedanken. Sein weiterer Dank
gilt allen (zahn)irztlichen Kolleginnen und Kollegen sowie ZTM Bas-
tian Wagner (wagner-dental-design.com) und ZTM Uli Stegert (www.
ceramic-concept.de) fiir die gute interdisziplinire Zusammenarbeit.

Dr. Peter Randelzhofer
drrandelzhofer@icc-m.de

www.icc-m.de

Zahntechnik:

Keramisch verblendete Zirkonoxidimplantatkronen regio 16 und
46 - Ceramic Concept by Uli Stegert (www.ceramic-concept.de)
Keramische Veneers auf Zahn 13,12, 22, 23 - Wagner Dental

Design (www.wagner-dental-design.com)

Der Beitrag stammt aus der pip 5/23. Seit Anfang 2023
ist dieses Magazin fiir praktische Implantologie und Im-
plantatprothetik Teil Produktportfolios der Quintessenz
Verlags-GmbH. Néhere Informationen sind auf www.frag-

pip.de erhaltlich.
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EXOCAD VEROFFENTLICHT
DENTALCAD 3.2 ELEFSINA: UBER

60 NEUE FEATURES FUR MEHR AUTO-
MATISIERUNG UND SCHNELLIGKEIT

Die exocad GmbH, ein Unternehmen von Align Technology,
Inc. und einer der fiihrenden Anbieter von dentaler CAD/
CAM-Software, gab das Release von Dental CAD 3.2 Elefsina
bekannt. Die neueste Version der weltweit renommierten
CAD-Software fiir Labore und Praxen, die Komplettser-
vice anbieten, besitzt iiber 60 neue Features, die alle entwi-
ckelt wurden, um Kundenbediirfnisse optimal zu erfiillen.
Das Software-Release besitzt neue und verbesserte Work-
flows von der Behandlungsplanung iiber das Design bis zur
Fertigung.

DentalCAD 3.2 Elefsina enthilt viele zeitsparende Features.
Das neue Tool zur Reparatur von Priparationsgrenzen gibt
Anwendern die Moglichkeit, auch nicht ganz perfekte In-
traoralscans optimal zu nutzen: Anwender konnen Pripara-
tionsgrenzen reparieren und erhalten so trotz Lochern oder
Artefakten im Scan ein brauchbares Ergebnis.

Ein neuer Auto-Artikulator bietet die vollautomatische Be-
riicksichtigung der dynamischen Okklusion. Auerdem ist
eine neue Integration kompakter Frismaschinen enthalten.
Anwender kénnen ihren bevorzugten Rohling auswihlen
und die Produktion nahtlos aus ihrer CAD-Software heraus

starten. Zahnbibliotheken kénnen unter Beibehaltung der
vorherigen Aufstellung gewechselt werden.

Neue Tools im Smile Creator Modul bieten mehr Vorher-
sehbarkeit und bessere Planungsoptionen. So konnen An-
wender nun eine virtuelle Gingiva gestalten und erhalten so
realistischere Ergebnisse (Abb. 1). Smile Designs lassen sich
auf der Basis der natiirlichen Zihne des Patienten durchfiih-
ren. Zudem kann die 3-D-Darstellung an die Fokallinge der
Kamera angepasst werden, was zu mehr Prizision beim foto-
basierten Smile Design fiihrt.

Das Bite Splint Modul in Dental CAD 3.2 Elefsina sorgt fiir
mehr Automatisierung beim Design von Aufbissschienen,
was wertvolle Zeit spart. Und das Full Denture Modul enthilt
ein neues Feature fiir das schnelle Kopieren einer vorhande-
nen Prothese in einem hochautomatisierten Workflow.So
erhalten Anwender eine zeitsparende und kostengiinstigere
Alternative zum Unterfiittern, und es kénnen die neuesten
Fortschritte bei 3-D-Druckverfahren genutzt werden. Zu-
sitzlich werden nun Prothesen auf Kugel-Attachments un-
terstiitzt. Ein Add-on-Modul fiir das Ivoclar Ivotion* Den-
ture System ist nun in Verbindung mit einer entsprechenden
Zahnbibliothek (iiber Ivoclar erhiltlich) ebenfalls verfiigbar.
Um die Zusammenarbeit zwischen Laboren und Arzten zu
verbessern, konnen Arzte nun externe fallbezogene Dateien
wie Bilder, Videos und Réntgenaufnahmen mit Anwendern
von exocad DentalCAD iiber das MyiTero** Portal teilen.
Die Fallkommunikation in beide Richtungen erlaubt es An-
wendern von DentalCAD, ihre 3-D-Designs mit dem Arzt
zu teilen und einem effizienten Prozess mit Vorschau und
Abnahme zu folgen. In der CAD-Software kénnen Labore
Priparationsgrenzen mit iTero Intraoralkamerabildern va-
lidieren und die innere Zahnstruktur mit der iTero NIRI-
Technologie (Near Infra-Red Imagery — Nahinfrarot-Bild-
gebung) visualisieren.

Auf mehreren anstehenden Veranstaltungen haben Besu-
cher die Méglichkeit, Dental CAD 3.2 Elefsina in Hands-on
Sessions zu erleben. Auch Insights 2024, das globale Event
von exocad, bietet den Teilnehmern iiber zwei Tage zahlrei-
che Gelegenheiten, mehr iiber die neuesten Elefsina- Fea-
tures zu erfahren. Das Event findet von 9. bis 10. Mai 2024

Abb. 1 Mit dem Smile Creator Modul kénnen Anwender nun fiir rea-
listischere Ergebnisse eine virtuelle Gingiva designen und ein Lécheln
gestalten, das auf den natiirlichen Zéhnen des Patienten basiert.

auf Mallorca statt. Weitere Informationen sind unter
exocad.com/insights2024 verfiigbar.

DentalCAD 3.2 Elefsina ist essenzieller Bestandteil der
Align Digital Platform, Aligns integrierter Suite von einzig-
artigen, proprietiren Technologien und Dienstleistungen,
die als nahtlose End-to-End-Lésung fiir Patienten und Ver-
braucher, Kieferorthopdden und niedergelassene Zahnirzte
sowie Labore und Partner angeboten wird. Der Release ist
nun in der EU und anderen ausgewihlten Mirkten ver-
fiigbar. exocad benennt seine Releases nach den aktuellen
,Europdischen Kulturhauptstidten der EU und hat die grie-
chische Stadt Elefsina fiir den diesjihrigen Release-Zyklus
ausgewdhlt.

*Ivoclar Ivotion ist eine eingetragene Marke der Ivoclar Vivadent AG
** MyiTero ist eine eingetragene Marke von Align Technology
Weitere Infos unter exoc.ad/elefsina

Der QR-Code fiihrt zu einem Video mit den Software-
Release-Highlights.

Abb.: © exocad

exocad GmbH
Rosa-Parks-Strafle 2 | 64295 Darmstadt
info@exocad.com
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ALIGN TECHNOLOGY STARTET 2024
EIN NEUES FORMAT VON
WEITERBILDUNGSVERANSTALTUNGEN
FUR KIEFERORTHOPADEN

Das weltweit titige Medizinprodukteunternehmen Align
Technology gab aktuell den Start von ,Align On Tour" be-
kannt, einem neuen Format von Weiterbildungsveranstal-
tungen fiir Kieferorthopiden, die in Deutschland, Oster-
reich und der Schweiz stattfinden. Die Veranstaltungsreihe
wird zwischen Mirz und Juni 2024 in sechs Stidten in den
drei Lindern angeboten. Klinische Referenten werden
praktische und hochwertige Inhalte prisentieren und ihr
klinisches Fachwissen weitergeben.

EINTAGIGE KFO-WEITERBILDUNG

Unter dem Motto ,Align On Tour - Gemeinsam auf dem
Weg zu neuen Moglichkeiten haben kieferorthopidisch
titige Arzte die Moglichkeit, in eintigigen Veranstaltun-
gen ihr kieferorthopidisches Wissen praxisnah zu vertie-
fen und zu erfahren, wie sie die digitale Technologie weiter
in ihre Praxis integrieren kénnen.

PRAXISNAHE WEITERBILDUNG

»Unsere Weiterbildungsprogramme sind praxisnah gestal-
tet. Mit diesem Format kénnen wir interessierten Teilneh-
mern mehrere Termine und Stidte zur Auswahl anbieten,
um eine gute Erreichbarkeit zu gewihrleisten und auf re-
gionale Bediirfnisse eingehen zu konnen.”, erklirt Nuray
Misteli (Abb. 1), General Manager Orthodontist Channel
fiir DACH (Deutschland, Osterreich, Schweiz) bei Align
Technology. Die Teilnehmer erwartet ein klug konzipier-
tes Programm, das sowohl klinische als auch praktische In-
halte, Focus-Sessions und ausreichend Zeit fiir Austausch
und Networking bietet. Mit Dr. Stephanie Wodianka, Dr.
Alexandra Holst, Dr. Sabine Nahler, Dr. Thomas Drechs-
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Abb. 1 Nuray Misteli, General Manager Orthodontist Channel fiir DACH
bei Align Technology iiber die neuen Weiterbildungsveranstaltungen fiir

Kieferorthopdden: ,Mit diesem Format kénnen wir interessierten Teil-
nehmern mehrere Termine und Stédte zur Auswahl anbieten, um eine gute
Erreichbarkeit zu gewéhrleisten und auf regionale Bediirfnisse eingehen
zu kénnen.".

Abb. 2 Align Technology wird mit der Veranstaltungsreihe .Align on
Tour” zwischen Mé&rz und Juni 2024 in sechs Stadten in der DACH-
Region vertreten sein.

ler, Dr. Woo-Ttum Bittner, Prof. Dr. Anton Demling sowie
weiteren, hat Align Technology eine Reihe renommierter
Referenten gewinnen koénnen. Sie werden iiber Themen
wie ,Kombinationsbehandlung im frithen und spiten
Wechselgebiss“ sowie ,Erhohung der Vorhersagbarkeit und
Erreichen von Behandlungszielen” sprechen.

Die ,Align On Tour” Veranstaltungen beginnen am 15.
Mirz 2024 in Diisseldorf, gefolgt von fiinf weiteren Stddten:
Stuttgart, Wien, Hamburg, Luzern und Leipzig (Abb. 2).

Weitere Infos und Anmeldung unter
alignontour2024.invisalign.de oder iiber den QR-Code.

Align Technology GmbH
Diirener Strafle 405 | 50858 Kéln
Tel: 0800 252 4990

15.03.2024 Disseldorf
12.04.2024 Stuttgart
26.04.2024 Wien
03.05.2024 Hamburg
24.05.2024 Luzern
07.06.2024 Leipzig
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INDUSTRIE NEWS

OralB

DOPPELSIEG BEI STIFTUNG WAREN-
TEST: ORAL-B 1010 UND ORAL-B 104
WERDEN ZU TESTSIEGERN GEKURT
Moderne Technologie und sanfte Mikrovibrationen konn-
ten die Experten von ,Stiftung Warentest” iiberzeugen, so-
dass gleich zwei Modellen der Oral-B iO Technologie aus
dem jiingsten Testlauf der ,Stiftung Warentest (12/2023)
als Testsieger hervorgingen. Beide Modelle wurden von
der ,Stiftung Warentest“ mit der Gesamtnote 2,0 (GUT)
ausgezeichnet und punkteten in mehreren Kategorien.
Insbesondere die intelligente Andruckkontrolle, die inter-
aktive Ladestation der iO10 mit personalisiertem Putz-
Coaching, der Timer und die Akkulaufzeit wurden von
den Testern positiv bewertet. Mit dem Doppelsieg beweist
Oral-B erneut, warum sie die von Zahnirzten weltweit am
hiufigsten empfohlene Zahnbiirstenmarke ist.

Die Oral-B i010 und die Oral-B iO4 - erstmals von der
»Stiftung Warentest” unter die Lupe genommen - erzielten
im Testlauf 12/2023 mit der Gesamtnote ,GUT* (2,0) ein
Spitzenergebnis und wurden Testsieger. In diesem Testlauf
wurden zehn elektrische Zahnbiirsten neu getestet. In der
Kategorie ,Haltbarkeit“ wurden die Zahnbiirsten von Oral-
B sogar mit einem ,SEHR GUT* (1,0) ausgezeichnet.

Auch in den Kategorien ,Umwelteigenschaften® und
»Handhabung® iiberzeugten die Oral-B iO10 sowie die
Oral-B i04 mit den Noten ,GUT*“ (2,4) und ,GUT*“ (2,5). In
der maflgeblichen Kategorie ,Zahnreinigung” verliehen die
Tester die Note ,GUT* (1,8).

INNOVATIVE FEATURES UND KUNSTLICHE INTEL-
LIGENZ FUR FORTSCHRITTLICHSTE ERGEBNISSE
Die Testsieger Oral-B iO4 und Oral-B iO10 (Abb. 1) setzen
auf eine Vielzahl an Features, die das Putzerlebnis fordern
und stirken. Anwender kénnen dabei ganz individuell ihre
personlichen Bediirfnisse abwigen und die fiirsie richtige
Zahnbiirste aus den vielfiltigen iO Series (Serien 3 bis 10 im
Markt) auswihlen.

REF 630 127 30,70 €*

Farbauswahl

REF B202 051
706,42 €*

* & Marktpreis

Besonders positiv (++) wurde von ,Stiftung Warentest* die
Andruckkontrolle der Oral-B iO Serie hervorgehoben, die
mittels eines LED-Rings bei zu viel Druck rot, bei zu wenig
Druck weiff, und bei optimalem Druck automatisch griin
leuchtet. Dies ermdglicht Nutzern eine konstant optimale
Putzroutine und verringert das Risiko von Putzschiden an
Zihnen und Zahnfleisch.

Beide Testsieger des jiingsten Testlaufs sind via Bluetooth
mit einer App verkniipft, die mithilfe des Zahnputz-Timers
und einer Positionserkennung der Mundhohle genauestens
iiberpriift, welche Bereiche beim Putzen bereits wie gut ab-
gedeckt wurden. Laut ,Stiftung Warentest ist die App von
Oral-B gegeniiber anderen Herstellern in Kombination mit
der Oral-B 1010 ,am ausgereiftesten und wird im Testergeb-
nis explizit erwihnt.

Die Oral-B iO10 iiberzeugt zudem mit Zusatzfeatures wie
der smarten iOsense Ladestation. Diese verbindet die iO-
Technologie der elektrischen Zahnbiirste mit einem per-
sonalisierten Echtzeit-Coaching. Das heifdt, mit Start des
Putzvorgangs wird das Smart Device zu einem person-
lichen Putzcoach, der mittels interaktiver Lichtimpulse an-
zeigt, wo, wie lange und auf welche Weise geputzt werden
sollte. Fiir eine noch genauere Nachverfolgung der bereits
abgedeckten Bereiche im Mund erkennt die Oral-B iO10 in
Verkniipfung mit der App alle 16 Zonen in der Mundhéhle.
Die Oral-B iO4 hingegen ist ein ideales Einsteigermodell
fir alle, die auf die iO-Technologie setzen wollen, ohne da-
bei sehr tief in den Geldbeutel greifen zu miissen. Sie ver-
fligt iiber vier individuelle Putzmodi und bietet nach der
Verkniipfung mit der App einen Zahnputzcoach, der in
Echtzeit die vier Bereiche im Mund iiberwacht.

SAUBERE ZAHNE UND GESUNDES ZAHN-
FLEISCH DANK ORAL-B IO

Die erzielten Testergebnisse und der damit verbundene Test-
sieg spiegeln sich auch in klinischen und wissenschaftlichen
Studien wider. Mehr als sechs Jahre wurde gemeinsam mit
Zahnirzten an der iO-Technologie geforscht, um die nun von
,Stiftung Warentest“ mit der Note ,GUT* (1,8) gewiirdigte
Putzleistung zu erreichen. Die oszillierend-rotierenden (OR)

runden Biirstenkdpfe der Oral-B iO Series entfernen in Kom-

UNSERE PRAXISSTARS
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www.hagerwerken.de « Tel: +49 203 99269-888 - Message us on WhatsApp @ +49 1578 3511344

iQ sense
Personalisiertes
Live-Coaching

Interaktives
Farbdisplay

7 Putzmodi

Abb. 1 Die Oral-B iO10 wurde von ,Stiftung Warentest” im Testlauf
12/2023 mit der Gesamtnote 2,0 (GUT) ausgezeichnet (Testsieg) und
punktete in mehreren Kategorien. Die elektrische Zahnbiirste mit Rund-
biirstentechnologie zeichnet sich durch eine Vielzahl innovativer und
niitzlicher Features aus.

bination mit der sanften Mikrovibration der Borsten 100 Pro-
zent mehr Plaque als eine Handzahnbiirstel und sorgen fiir
gesiinderes Zahnfleisch. Die jiingst von ,Stiftung Warentest*
verdffentlichten Testergebnisse und der Doppelsieg der Oral-
B 1010 und der der Oral-B 104 bestitigen Oral-B nach wie vor
als Innovator im Bereich elektrischer Zahnbiirsten. Gepaart
mit den vielen weiteren Features ist die iO Series die revolu-
tionirste Technologie aus dem Hause Oral-B.

Weitere Infos unter www.oralb.de/de-de/produktkollektionen/
elektrische-zahnbuersten/

LITERATUR

1 Grender JM, Adam R. Zou Y (2020): A meta-analysis of oscil-
lating-rotating electric toothbrushes on plaque and gingivitis:
Results versus sonic toothbrush controls. AM ) Dent 2020

Abb. 1: © Procter & Gamble
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NEWS

_ BYMED VEROFFENTLICHT NEUE
INFOBLATTER FUR DIE MEDIZINTECHNIK, DIE BEI DER
UMSETZUNG DES UMWELTRECHTS HELFEN SOLLEN

er Bundesverband Medizintechnologie (BVMed)
D hat weitere Infoblatter zu umweltrechtlichen Vor-

gaben versffentlicht und erweitert damit seinen
umfangreichen Service fiir Medizintechnikunternehmen
bei der Umsetzung des Umweltrechts. Neu hinzugekom-
men sind unter anderem Blatter zur Batterieverordnung
(BattVO) und der Nachhaltigkeitsberichterstattung
(CSRD). Bestehende Infoblatter wurden aktualisiert.

Insgesamt bietet der deutsche MedTech-Verband 21 Info-
blitter zu unterschiedlichen Gesetzen und Verordnungen mit
einem Uberblick zu Anwendungsbereichen, gesetzlichen Ver-
pflichtungen und Zeitplinen. Der kostenfreie BVMed-Ser-
vice kann unter www.bvmed.de/umweltrecht oder iiber den

QR-Code abgerufen und heruntergeladen werden.

UMWELTRECHT e
Wie betrifft der Green Deal die Medizintechnik? =

Machhaltiges Umfassende

BVMed-

Pflichten Unterstiitzung
Ewropa soll bis Dafin sind ca. Tur Einordnung
2050 der erste 80 Initiativen des Umwelt-
klimaneutrale geplant, viele rechts bietet
Kontinent betreffen der BVMed lber
werden. ﬂ‘n}direkt die 20 kostenlose

edTech- Infoblatter,

Branche.

BVMed = bvmed.de/umweltrecht

Abb. 1 Als Unterstiitzung fiir die Einordnung des umfassenden Umwelt-
rechts bietet der BVMed eine Reihe an Info- und Themenbléttern an.

,Europa soll der erste klimaneutrale Kontinent werden. Dafiir
sind rund 80 Initiativen geplant, viele davon betreffen direkt
oder indirekt die Medizintechnik. Themen wie Klimaneut-
ralitit und ressourcenschonende Produktionsprozesse wer-
den immer stirker in den Fokus riicken und die Verbands-
arbeit neu ausrichten. Als Unterstiitzung fiir die Einordnung
des umfassenden Umweltrechts bietet der BVMed deshalb
eine Reihe an Info- und Themenblitter an (Abb. 1), erklirt
BVMed-Nachhaltigkeitsexpertin Clara Allonge (Abb. 2). Neu
erstellt wurden Infoblitter zu folgenden Themen:

« Batterieverordnung (BattVO)

« Nachhaltigkeitsberichterstattung (CSRD)

« KonfliktmineralienVO (EU) 2017/821

« TextilkennzeichnungsVO (EU) Nr. 1007/2011
+ Verordnung fiir entwaldungsfreie Lieferketten

Abb. 2 Clara Mailin Allonge ist beim BVMed die Leiterin des Referats
Nachhaltigkeit (ESG).

INFOBLATTER ONLINE KOSTENFREI

,Der europiische Green Deal ist eine grofle Herausforderung
fiir die Medizintechnikbranche. Der BVMed unterstiitzt die
Branche auf dem Weg zu einem griinen Umbau der Wirt-
schaft in Deutschland und Europa. Gleichzeitig muss dabei die
Politik auf praxistaugliche Regelungen fiir unsere mittelstin-
disch geprigte Branche achten®, so BVMed-Geschiftsfithrer
und Vorstandsmitglied Dr. Marc-Pierre Moll.

Neben den 21 Infobldttern bietet der BVMed weitere kosten-
lose Services zur Unterstiitzung der MedTech-Branche - un-
ter anderem mit seinen Handreichungen zum Lieferketten-
sorgfaltspflichtengesetz (LkSG) sowie dem Muster-Kodex
Nachhaltigkeit (auf deutsch und englisch).

Weitere Infos unter www.bvmed.de/nachhaltigkeit

Abb. 1 und 2: © BYMed

Uber diesen QR-Code kénnen die
kostenlosen Infobléatter zu umweltrechtlichen
Vorgaben heruntergeladen werden.

BVMed - Bundesverband Medizintechnologie e. V.
Reinhardtstr. 29b | 10117 Berlin

Tel: +49 30 246255-0

Fax: +49 30 246255-99

info@bvmed.de

lhr Wissen ist
unsere Leidenschaft
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Mundtrockenheit.

(D CME-Punkt

Bei Mundtrockenheit -
Wenn Wasser trinken
allein nicht ausreicht

Mehr rund um das Thema Mundtrockenheit
erfahren Sie auf tepe.com/de und in unserem
neuen informativen Webinar:

Mittwoch, 29. Mai 2024, 18 Uhr:

Melden Sie sich jetzt auf =
tepe.com/de/tepe-share/ O f_.‘;* g ‘""é

webinare/ an oder - = e F i
scannen Sie dazu den | —ts
untenstehenden QR-Code. _J

[TePe

Rund 20 % der Bevolkerung leiden unter Mundtrockenheit, und
Wasser ist das am haufigsten verwendete Hilfsmittel. Aber fir
viele Menschen kann Wasser nur kurzzeitig Linderung verschaffen.
Besonders altere Menschen, Frauen in den Wechseljahren,
Menschen, die mehrere Medikamente einnehmen und Personen
mit bestimmten Krankheiten (z. B. Diabetes, Morbus Parkinson
oder Krebstherapie) sind betroffen.

Die neuen feuchtigkeitsspendenden Mundspuilungen und Gele
von TePe lindern Symptome von Mundtrockenheit, bieten mehr

Komfort und schitzen die Zahne.

Made in
Sweden

Was tun, wenn die Spucke wegbleibt?
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NEWS

DER WRIGLEY PROPHYLAXE PREIS

2024 IST AUSGESCHRIEBEN
Bewerbung bis 1. Mdrz 2024 maéglich

Jetzt online unter
wppwrigley-denta
pewerben!

WRIGLEY PROPHYLAXE PREIS 2024

URKUNDE

Dr. Max Mustermann
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eue Erkenntnisse in der Forschung und ihre
rasche Umsetzung in der Praxis leisten einen
entscheidenden Beitrag fiir eine verbesserte
Mundgesundheit und Lebensqualitét der Menschen. Um
dieses Ziel zu unterstiitzen, ist der Wrigley Prophylaxe
Preis fiir 2024 wieder ausgeschrieben: Gesucht sind die-
jenigen, die mit Herzblut die zahnmedizinische Préaven-
tion in Wissenschaft und ganz besonders auch in der

Praxis und Gesellschaft mitgestalten.

SONDERPREIS IN HAUPTPREIS INTEGRIERT

Der renommierte Wrigley Prophylaxe Preis steht unter der
Schirmherrschaft der DGZ (Deutsche Gesellschaft fiir Zahn-
erhaltung). Zur Bewerbung sind Forschende und Praktizie-
rende in der Zahnmedizin sowie Angehorige anderer Beru-
fe, die sich fiir die Forderung der Mundgesundheit in der
Gesellschaft einsetzen, herzlich eingeladen. Der von 2013
bis 2023 zusitzlich ausgeschriebene Sonderpreis ,Zahnme-
dizinische Praxis & soziale Verantwortung"” ist aufgrund sei-
nes Erfolges in den Gesamtpreis integriert: Damit werden
in Zukunft innovative Materialien, Ideen und Konzepte zur
Forderung der Zahn- und Mundgesundheit aus Zahnarzt-
praxen, Schulen, Kindergirten und anderen Institutionen
direkt mit dem Wrigley Prophylaxe Preis ausgezeichnet. Ziel
ist die rasche Umsetzung neuer priventiver Konzepte in der
Gesellschaft.

\.de ‘\

Gestiftet wird der Preis von der Gesundheitsinitiative WOHP
(Wrigley Oral Healthcare Program), die sich seit 1989 fiir die
Zahn- und Mundgesundheit aller Bevolkerungsgruppen ein-
setzt. Mit einer Gesamtprimie von 12.000 Euro ist die Aus-
zeichnung eine der hochdotiertesten in der deutschen Zahnme-
dizin. Persénlich verliehen wird der Wrigley Prophylaxe Preis
im Rahmen der nichsten DGZ-Jahrestagung am 14. Juni 2024
in Leipzig.

Bewerbungen kénnen ab sofort online bis zum 1. Mirz 2024
unter wpp.wrigley-dental.de eingereicht werden. Dort sind
auch die Teilnahmebedingungen und weitere Informationen
abrufbar. Fiir Fragen steht Dr. Barbara Bethcke von der Agen-
tur kommed gerne per Telefon (+49 89 3885 9948 oder per
E-Mail unter kommed@kommed-bethcke.de zur Verfiigung.

HOCHKARATIGE JURY

Fiir die hochkaritige Jury zeichnen die zahnmedizinischen
Professorinnen und Professoren Thomas Attin (Universitit
Ziirich), Nadine Schliiter (Universitit Hannover), Rainer Haak
(Universitit Leipzig), Joachim Klimek (Universitit Gieen),
Hendrik Meyer-Liickel (Universitit Bern) und Annette Wie-
gand (DGZ-Prisidentin, Universitit Géttingen), sowie als Ver-
treter des 6ffentlichen Gesundheitswesens Dr. Christian Rath

(Verein fiir Zahnhygiene, Darmstadt), verantwortlich.
Weitere Infos unter wpp.wrigley-dental.de

Abb. 1: © Wrigley

Abb. 1 Nachfolgerinnen und Nachfolger gesucht! Die Prémierten neben Jurymitgliedern bei der Wrigley Prophylaxe Preis-Verleihung 2023.

EndoPilot?

Erweiterbar - Kompakt - Sicher

EndoPilot2 Comfort

EndoMotor DownPack

- . I

A

UltraSchall BackFill Wireless

Ultraschall

EndoMotor+ ———— @ *5

isoliertes Winkelstiick

DownPack +
Heizspitze

BackFill

Integrierter
ApexLocator

A\

powered by
i-lon battery

kabelloser

Schlumbohm cmbhzco ke

www.Endopilot.de
post@schlumbohm.de

GmbH & Co. KG
Tel 04324-8929-0
Fax 04324-8929-29

Bl Vvade
Il

Germany



UMFRAGE

WIE DIGTAL IST DENTAL!?

Ergebnisanalyse einer Umfrage zum Digitalisierungsgrad der Dentaltechnik 2023

er Zahntechnikmeister Andreas Nusser wollte sich
in seiner Freizeit ein Bild davon machen, wie es um
den Digitalisierungsgrad in der Dentaltechnik 2023
steht. Kurzerhand setzte er mithilfe eines Online-Tools eine
entsprechende Umfrage auf, um die gefiihlte Wahrheit mit
Zahlen zu untermauern. Verbreitet wurde diese Umfrage
iiber die sozialen Medien und auch mithilfe seines grofien
Netzwerks, sodass er auf beachtliche 150 beantwortete Um-
fragen kam. Die Ergebnisse dieser Umfrage werden nun ex-

klusiv mit den Lesern der Quintessenz Zahntechnik geteilt.

Andreas Nusser hat eine Umfrage ins Leben gerufen und ei-
genstindig (ohne kommerziellen Hintergrund) durchgefiihrt,
um zum ersten Mal einen tatsichlichen Wert fiir den Grad,
also die Verbreitung von digitalen Schritten und Workflows
in der deutschen Dentalbranche zu ermitteln

Dafiir musste er sich zuerst eine Methode iiberlegen, wie sich
dieser Grad tiberhaupt in Messgrofen darstellen lasst. Natiirlich
hiitte sich der Autor auch aktuelle Verkaufszahlen von Software
und Maschinen geben lassen kénnen, um diese dann zu analy-
sieren. Allerdings wiren diese Zahlen dann absolut nicht aus-
sagekriftig, was den Grad der Verwendung dieser Werkzeuge
betrifft. Deshalb mussten Anwender (Praxis und Labor) direkt
nach ihrer subjektiven Meinung und Erfahrung gefragt werden.
Aus diesen subjektiven Daten ergibt sich dann im grofien
Ganzen ein ziemlich gutes objektives Gesamtbild der Dyna-
mik dieser interdisziplindren Strukturen und Entwicklungen,
die Andreas Nusser in diesem Beitrag sehr gerne mit den Le-
sern der Quintessenz Zahntechnik teilt. Die fiir das Zustande-
kommen dieser Umfrageergebnisse relevanten Aspekte sind
in der Tabelle 1 aufgefiihrt.

REPRASENTANZ DER UMFRAGE

Um die Frage der Reprisentanz dieser Umfrage' wissenschaft-
lich und korrekt zu beantworten, muss eine Besonderheit be-
trachtet werden. Denn fiir diese Umfrage wurden zwei ver-
schiedene Zielgruppen ins Visier genommen, und es wurden
dafiir innerhalb der Umfrage auch zwei verschiedene Fragen-
kataloge erstellt (Abb. 1).

« Zahntechniker/-innen: Gesamtbeantwortungen 127

Auf der Basis der Daten des VDZI* kann fiir Deutschland eine
ungefihre Zahl von 7.500 Dentallaboren angenommen wer-
den. Wenn man diese Zahl an Laboren als Grundgesamtheit
ansieht und davon ausgeht, dass jede Beantwortung aus einem
der Dentallabore stammt, bekommt man unter Einbeziehung
eines 90%igen Konfidenzniveaus eine allgemeine Fehlerspan-
ne von 7 %. Das bedeutet, dass alle gemessenen Ergebnisse der
Umfrage im Fragenkatalog ,Zahntechniker” um plus oder mi-
nus 7 % vom tatsichlichen Wert abweichen kénnen.

« Zahnirzte/-drztinnen: Gesamtbeantwortungen 16
Die geringe Beantwortungsdichte in der Zielgruppe der
Zahnirzte/-drztinnen lisst keine Riickschliisse auf die allge-

meine Situation in der Branche zu.

AUSWERTUNG ZAHNTECHNIKER/-INNEN
Nachfolgend werden die Fragen der jeweiligen Zielgruppe
aufgefiihrt und kurze Erklirtexte geliefert, was mit dieser Fra-
ge bezweckt werden sollte und welche Antworten sich daraus
ableiten lieflen.

1. WO INFORMIEREN SIE SICH UBER DIGITALE LOSUNGEN
UND PROZESSE?

In der ersten Frage ging es allgemein darum, wie sich die Ziel-
gruppe iiber mogliche Vorhaben und neue Investitionen infor-
miert. Die am meisten genutzte Quelle zur Beschaffung von In-
formationen ist demnach das Internet, gefolgt vom Austausch
mit den Arbeitskollegen und dem Besuch von Messen. Die
Firmenvertreter haben in Bezug auf die direkte Informations-
beschaffung die wenigsten Stimmen erhalten.
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2. FUR WIE NOTWENDIG ERACHTEN SIE EINE ZENTRALE BE-
RATUNGSSTELLE ZUR DIGITALISIERUNG, BEI DER SIE EINE
UNABHANGIGE UND TIEFGEHENDE BERATUNG BEKOMMEN?
Summiert erachten 55 der Befragten eine Beratungsstelle fiir
notwendig oder sogar absolut notwendig (Abb. 2). Dies ent-
spricht einem Prozentsatz von rund 62 %. Nur 18 der befrag-
ten Personen sind der Meinung, dass dies nicht oder gar nicht
notwendig ist (20 %).

3. WIE GROSS IST DER ANTEIL AN AUFTRAGEN, DIE BEI IH-
NEN IM LABOR IN DER ABTEILUNG MODELLHERSTELLUNG
DIGITAL EINGEHEN UND COMPUTERGESTUTZT GEPLANT
WERDEN?

Durchschnittlich 27,4 %

4. WIE GROSS IST DER ANTEIL AN AUFTRAGEN, DIE BEI
IHNEN IM LABOR IN DER ABTEILUNG FESTSITZENDE PRO-
THETIK DIGITALISIERT UND COMPUTERGESTUTZT GEPLANT
WERDEN?

Durchschnittlich 70,45 %

5. WIE GROSS IST DER ANTEIL AN AUFTRAGEN, DIE BEI IH-
NEN IM LABOR IN DER ABTEILUNG KOMBIPROTHETIK DIGI-
TALISIERT UND COMPUTERGESTUTZT GEPLANT WERDEN?
Durchschnittlich 56,38 %

6. WIE GROSS IST DER ANTEIL AN AUFTRAGEN, DIE BEI IHNEN
IM LABOR IN DER ABTEILUNG HERAUSNEHMBARE PROTHETIK
DIGITALISIERT UND COMPUTERGESTUTZT GEPLANT WERDEN?
Durchschnittlich 26,98 %

7. WIE GROSS IST DER ANTEIL AN AUFTRAGEN, DIE BEI IH-
NEN IM LABOR IN DER ABTEILUNG MODELLGUSS DIGITALI-

SIERT UND COMPUTERGESTUTZT GEPLANT WERDEN?
Durchschnittlich 44,42 %

8. WIE HOCH SCHATZEN SIE DEN ANTEIL AN DIGITAL
HERGESTELLTEM ZAHNERSATZ ALLGEMEIN IN GANZ

DEUTSCHLAND?
Schitzwert im Durchschnitt 49,08 % (Abb. 3)

9. NUTZEN SIE BEREITS EINE VORHANDENE MOGLICHKEIT
DES OUTSOURCINGS?

68 % stimmten mit ,Ja“ ab.

10. BEl WELCHER DIESER INDIKATIONEN EMPFINDEN SIE
DAS OUTSOURCING ALS SINNVOLL?

1. Modellguss (68 %)

2. Nichtedelmetallgeriiste (40 %)

3. Individuelle Abutments (39 %)

4. 3-D-Print-Modelle (33 %)

5. Edelmetallkronen (30 %)

PERSONLICHES FAZIT ZAHNTECHNIKER/
-INNEN

Allein die durchdringende Bereitschaft von Laboren, an der
Umfrage teilzunehmen, hat dem Autor einen kleinen, aber
recht guten Einblick gewihrt, welche Aktualitit und Wich-
tigkeit das Thema Digitalisierung im Labor besitzt. Weiter
noch konnte wihrend der Zeit, in der diese Umfrage gelaufen
ist, beobachtet werden, wie sehr sich die Mehrheit fiir die Er-

gebnisse dieser Befragung interessiert hat.

1. Bei der Betrachtung und Beurteilung der einzelnen Fragen
ergeben sich aus Sicht des Autors folgende Interpretationen:

Die Informationsquelle Internet ist nicht nur in jeder Bevol-
kerungsschicht etabliert, sondern auch bei sehr spezifischen
und direkten Fragestellungen. Sie bietet fiir jede Frage eine
passende Antwort, wobei jedoch einmal dahingestellt sei, ob
die Antwort gut oder schlecht ist. Allein schon der leichte
Zugang zu diesen Informationen macht diese Quelle so inte-
ressant. Dasselbe kann man gewiss auch iiber den Kollegen-
austausch behaupten. Das Nachbarlabor oder der befreundete
Meisterschulkollege ist nur einen Anruf entfernt und steht
zumindest in den meisten Fillen mit einer schnellen Antwort
parat. Uberraschenderweise stand der Messebesuch auch
hoch im Ranking, weil wahrscheinlich die Nihe zu den Pro-

Zeitraum Mérz 2023 bis Mai 2023

Ort Online (Umfrageonline.com)

Zielgruppe Zahntechniker/-innen und Zahnérzte/-érztinnen
Zahl der gesammelten Antworten 150

Umfrage erstellt durch

ZTM Andreas Nusser

Erhardt Dentaltechnik GmbH
Buchbrunnenweg 13, 89081 Ulm
Tel.: +49 731966 5 20

Tab. 1 Eckdaten der Umfrage zum Thema .Digitalisierungsgrad der Dentaltechnik”.
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Umfrage zum Digitalisierungsgrad der Dentaltechnik im Jahr 2023

Sind Sie Zahntechniker/-in oder Zahnarzt/-arztin?

Anzahl Antworten: 143

Zahnarzt/-rztin: 16x gewahlt (11.19%) \

Zahntechniker/-in: 127x gewahlt (88.81%)

Fir wie notwendig erachten Sie eine zentrale Beratungsstelle zur Digitalisierung, an der Sie eine unabhéngige und
tief gehende Beratung bel ?

Anzahl Antworten: 89

30 29 (32.58%)

26(29.21%)

5

absolut notwendig

16 (17.98%)

3

Gewahlt

11(12:36%)

10
7(7.87%)
5 -
1 2

0

gar nicht notwendig

Abb. 1 Verteilung der Disziplinen Zahntechnik und Zahnmedizin bei der Befragung, fiir die innerhalb der
Sondierung auch zwei verschiedene Fragenkataloge erstellt worden waren.

Abb. 2 In Summe 55 der befragten Personen der Zahntechnikgruppe halten eine Beratungsstelle fiir
notwendig oder sogar absolut notwendig. Dies entspricht innerhalb der Befragungsgruppe einem
prozentualen Anteil von rund 62 %.

Wie hoch schatzen Sie den Anteil an digital hergestelltem Zahnersatz allgemein in ganz Deutschland?

Anzahl Antworten: 76

10
8 8
7
6 6
3
5 5
4 4
4
3 3 3
2
2
1 1
0 l l 0 0 0 0
0
0 15 20 25 30 35 40 45 S0 55 60 6 70 75 8 8 90

0 5

Gewahlt

Abb. 3 Verteilung der Antworten auf die Frage, wie die an der Umfrage teilnehmenden Zahntechniker/-in-
nen den Anteil an digital hergestelltem Zahnersatz allgemein in ganz Deutschland einschétzen

Welche der vorhandenen Chat-Méglichkeiten nutzen Sie zur Kommunikation und zum Datenversand zu lhrem
Dentallabor?

Anzahl Antworten: 9

siilo 0(0%)

Condent  0(0%)

Keine 3(33.33%)

2 3 4
Gewahlt

"Andere" Text Antworten:

Smilecloud

Telefon

Sirona Connect Center

Abb. 5 Von den Behandlern, die an der Umfrage teilgenommen haben, nutzen 50 % eine digitale Lésung
zum schnellen Chatten mit dem Labor, auch wenn diese nicht ganz DSGVO-konform ist.

Bieten Sie lhren Patienten/-innen fiir solch minimale Versorgungen die "Same Day Dentistry" an?

Anzahl Antworten: 10

Gewahlt

2(20%)

Ja Nein

Abb. 7 Exakt 20 % der befragten Behandler bieten ihren Patienten bei minimalen Versorgungen die
sogenannte ,Same-Day-Dentistry” an.

Bei welcher dieser Indikationen empfinden Sie das Outsourcing als sinnvoll?

Anzahl Antworten: 66

3D-Print Modelle _ 22(33.33%)
3D-Print Hilfsteile (Bohrschablonen, Loffel) _ 9 (13.64%)

Aufbissschienen _ 15(22.73%)
I - -

Zirkonrestaurationen

10 (15.15%)

Nichtedelmetall-Gertiste

27(40.91%)

Modellguss 45 (68.18%)

Implantatkonstruktionen 15 (22.73%)

Teleskopprothesen 15 (22.73%)

[ 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50
Gewahit

Abb. 4 Da es in Deutschland eine gewissen Entwicklung hin zu immer kleineren Laboren mit geringerer
Investitionskraft gibt, ist der Trend hin zum Outsourcing versténdlich. Bei der dezidierten Befragung
zeigten sich gewisse Verkaufsschlager bei den Dienstleistern.

In welchen 4 Bereichen sehen Sie die groRten Starken eines Intraoralscanners?

Anzahl Antworten: 11

Archivierung 3(27.27%)

Befundaufnahme

2(18.18%)

EA——— @ e
implnttpanung I
0 1 2 3 4 5 6 7 8

Gewahlt

Abb. 6 Von acht angegebenen Einsatzgebieten fiir 10-Scanner kristallisierten sich bei den teilnehmenden
Behandlern drei besonders heraus: Visualisierung zur Patientenberatung, zahngestiitzte Prothetik, implan-
tatgestiitzte Prothetik.
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dukten, die Haptik der Einzelheiten und der detailreiche Aus-
tausch mit den Experten fiir viele Interessenten doch grofien
Stellenwert besitzen. Dagegen sind Fachzeitschriften, die ja
eher Workflows, Studien und Erfahrungsberichte einzelner
Personen in ungeordneter Reihenfolge beleuchten und sich
nicht spezifisch durchsuchen lassen, fiir die direkte Infor-
mationsbeschaffung weniger interessant, genauso wenig der
Firmenvertreter, da dieser sehr einseitig zu seinen Produkten
berit und empfiehlt, wozu er aufgrund seiner Firmenzuge-
horigkeit schlief8lich auch verpflichtet ist.

2. Mehr als die Hilfte der Befragten spricht sich fiir eine un-
abhingige Beratungsstelle zum Thema Digitalisierung aus.
Das zeigt dem Autor den groflen Bedarf an Wissen und Er-
fahrung, das/die es noch zu verbreiten gilt. Darin steckt nach
Meinung des Autors ein gewisses Potenzial fiir gewisse Ex-
pertengruppen, weiter an der Aufklirung und Beratung zu
arbeiten.

3. Mit den Fragen 3 bis 7 hat Andreas Nusser versucht, die
einzelnen Abteilungen klar zu definieren und zu unterteilen,
um die Beantwortung so einfach und eindeutig wie méglich
zu machen. Bei den Antworten auf die Frage 3 ist auffallend,
dass der sich daraus ergebende Wert hoher ist als erwartet —
zumindest aus Sicht des Autors, denn dieser Wert ldsst be-
reits erahnen, welcher Anteil aller Auftrige digital abgeformt
wird. Denn ohne digitale Abformung wire keine digitale Mo-
dellherstellung erforderlich.

Den Anteil an mit digitaler Unterstiitzung hergestellten Ge-
riisten hat Andreas Nusser sogar noch hoher eingeschitzt, da
sich seiner Erfahrung nach jegliche Art von Geriisten und
Kronen aus beinahe jedem Material mit Leichtigkeit und Effi-
zienz CAD/CAM-gestiitzt fertigen lisst.

Beim Anteil an digitalen Kombiprothesen war ein leichter
Einbruch zu erwarten, da es auch nach der Erfahrung des Au-
tors keine Plug-and-Play-Lésung fiir digitale Sekundirgeriis-
te und Geschiebe/Matrizen gibt. Auch ein digital designter
und gefertigter Steg ist fiir einige Systeme immer noch eine
grofe Herausforderung.

Wie auch der angegebene Anteil an digitalen Totalprothesen
widerspiegelt, ist bei dieser Versorgungsform der Standard im-
mer noch die manuelle Fertigung der Prothesen. Die Tatsache,
dass es fiir die meisten erfahrenen Techniker keine zufrieden-
stellende Methode zur CAD/CAM-gestiitzten Herstellung von
Totalprothesen gibt, wird mit hoher Wahrscheinlichkeit der
ausschlaggebende Faktor fiir das Ergebnis gewesen sein.

In der Abteilung Modellguss geht der Trend jedoch in die
andere Richtung. Da hat die SLM-Technologie zugeschlagen
und dominiert die CAD/CAM-gestiitzte Fertigung von Mo-
dellgussprothesen.

Bei der Frage 8 handelte es sich um eine banale und subjekti-
ve Schitzfrage, die mit der niedrigsten Standardabweichung
glinzt. Darin waren sich die Befragten fast alle einig und
stimmten durchschnittlich mit 49 % ab. Wenn man dieses Er-
gebnis mit den ersten fiinf Fragen vergleicht und in ein Ver-
hiltnis setzt, wird deutlich, ob die subjektive Meinung jedes
Einzelnen von der Realitit abweicht. Die Schitzantwort mit
49 % zur realen Antwort der fiinf objektiven Antworten liegt
mit 56 % jedoch nicht weit von der Realitit entfernt.

SOMIT KANN FUR DEN DIGITALISIE-
RUNGSGRAD DER DENTALTECHNIK
IM JAHR 2023 EIN WERT VON 56 %
FESTGESTELLT WERDEN. DIE
ZAHNTECHNIK UNTERSCHATZT DIE
AUSMASSE TATSACHLICH UM 7 %.

Die letzten beiden Fragen drehten sich um das Thema Out-
sourcing oder Inhouse-Fertigung. Die Mehrheit — nimlich
68 % — stimmte mit ,Ja, ich habe schonmal Outsourcing
Produkte in Anspruch genommen®, und lediglich 32 %
stimmten mit ,Nein“. Somit finden immerhin iiber zwei
Drittel der Befragten, dass Outsourcing durchaus interes-
sant und attraktiv ist. Auch dies ist aus Sicht des Autors kei-
ne Uberraschung, wenn man sich intensiver mit der Kom-
plexitit der CNC-Technik und des 3-D-Drucks beschiftigt
und die Investitionskosten kennt, die diese Maschinen mit
sich bringen.

In Anbetracht einer gewissen Entwicklung in Deutschland,
hin zu immer kleineren Laboren mit geringerer Investi-
tionskraft, ist der Trend hin zum Outsourcing nur berech-
tigt. Bei der dezidierten Befragung (Abb. 4) haben sich
folgende funf Produkte als Verkaufsschlager der hiesigen
Dienstleister herauskristallisiert.

Mit weitem Abstand Modellgussplatten und -biigel, dar-
an schlieflen sich CoCr- sowie Titan-Geriiste an, die bei-
de hervorragend fiir die SLM-Technologie geeignet sind.
Auf Platz 3 finden sich die individuellen Abutments und
Implantataufbauten, direkt gefolgt von 3-D-Modellen aus
dem Drucker. Das Produkt, das auf einem erwihnenswer-
ten fiinften Platz steht, sind zentral gefertigte Edelmetall-
kronen.

Damit endet der Fragenkatalog fiir die Zahntechniker. Mit
dem Erfolg dieses Bereichs ist Andreas Nusser als Initiator
und Autor sehr zufrieden. Natiirlich ist den Lesern jegliche
eigene Interpretation der Ergebnisse tiberlassen.

AUSWERTUNG ZAHNARZTE/-ARZTINNEN

50 % der Befragten Behandler nutzen eine digitale Losung
zum schnellen Chatten mit dem Labor, auch wenn nicht ganz
DSGVO-konform (Abb. 5).

Ein Drittel der befragten Behandler fordert einen KV tatsich-
lich noch per Telefon oder sogar mit dem guten alten Faxge-
rit an, die anderen zwei Drittel iiber eine digitale Losung.

20 % der befragten Behandler versenden patientenbezogene
Aufnahmen (DVT/CT) per USB oder CD mittels Kurier an
das Labor.

Uber 50 % der befragten Behandler antworteten auf die Fra-
ge, ob sie in der Praxis einen IO-Scanner besitzen mit Ja.

Peer W. Kdmmerer | Diana Heimes

Schmerzkontrolle in der Zahnmedizin
Lokalanasthesie, Analgesie, Sedierung

1. Auflage 2024, 184 Seiten, 120 Abbildungen, 5 Videos
ISBN 978-3-86867-623-5, Artikelnr. 24370, € 88,~

www.quint.link/schmerz

26 QUINTESSENZ DAS MAGAZIN 1/2024

buch@quintessenz.de

+49 (0)30 761 80 667

@QUINTESSENCE PUBLISHING

Die drei interessantesten von acht angegebenen Einsatzge-
bieten fiir IO-Scanner (Abb. 6), die in der Umfrage von den
Behandlern genannt wurden, waren in absteigender Reihen-
folge:

1. Visualisierung zur Patientenberatung

2. zahngestiitzte Prothetik

3. implantatgestiitzte Prothetik

Die befragten Behandler schitzten die Verbreitung von I10-
Scannern in ihrem Kollegium mit einem Anteil von 34 % ein.
Nur eine Stimme sprach sich fiir eine Beratung der Patienten
mit 3-D-gedruckten Modellen in Originalfarbe aus. Der iiber-
wiegende Grof3teil verwendet dafiir den Bildschirm.

Genau 20 % der Befragten bieten ihren Patienten bei mini-
malen Versorgungen die sogenannte ,Same-Day-Dentistry”
an (Abb. 7). Doch selbst bei diesen werden drei Viertel der
dafiir notwendigen Arbeiten vom Labor hergestellt.

PERSONLICHES FAZIT ZAHNARZTE/
-ARZTINNEN

Da aufgrund einer zu geringen Beteiligungsrate der Zahnirz-
te und Zahnirztinnen die Datenmenge fiir diese Gruppe sehr
gering ausgefallen ist, werden die Ergebnisse nicht Punkt fiir
Punkt diskutiert, sondern in einem kurzen Text zusammen-
gefasst.

Allein an der Tatsache, dass seitens der Behandler nur ein un-
tergeordnetes Interesse daran bestand, an der Umfrage teilzu-
nehmen, und die Teilnahme entsprechend gering ausgefallen
ist, wird ersichtlich, welche Gruppe sich 6fter und intensi-
ver mit dem Thema Digitalisierung auseinandersetzt. Das ist
nach Ansicht des Autors jedoch nicht dem Grund geschuldet,
dass die Behandler dafiir eher kein Interesse zeigen wollen.
Allerdings liegt der Aufgabenschwerpunkt jedes Behandlers
eindeutig auf dem Umgang mit den Patienten und den jeweils
besten Behandlungskonzepten. Daraus folgen zwangsliufig
weniger vernetzte digitale Strukturen und eine geringere
Datendichte im Rahmen dieser Umfrage.

SCHLUSSFOLGERUNG

Abschlieffend kann festgehalten werden, dass die Bereitschaft
der Zahntechnikerschaft, sich an dieser Umfrage zu beteiligen
mit 127 abgeschlossenen Umfragen grof ist (in einem Zeit-
raum von drei Monaten). Demgegeniiber war die Beteiligung
der Zahnirzte und Zahnirztinnen mit 16 ausgefiillten Umfra-
gen vernachlissigbar gering — zumindest was die Aussagekraft
und Interpretationsmoglichkeit der gewonnenen Antworten
betrifft.

Zugegeben: Dieser Erhebung fehlt der wissenschaftliche Un-
terbau, und es kann angezweifelt werden, ob die gewonnenen
Ergebnisse eine statistische Signifikanz aufweisen. Dennoch
erlauben die Antworten aufgrund der recht starken Beteili-
gung der Zahntechniker/-innen Riickschliisse und zeigen
einen Trend.

Die Digitalisierung ist in der Zahntechnik (und somit un-
verriickbar auch in der Zahnmedizin - zumindest in der
Prothetik) definitiv angekommen. Der Autor konnte fiir den
Digitalisierungsgrad der Dentaltechnik im Jahr 2023 einen
Wert von 56 % ermitteln. Was bleibt, das ist der Wunsch der
Anwender digitaler Technologien nach einer unabhingigen
Beratungsstelle zum Thema Digitalisierung. Demnach fiihlen
sich immer noch viele Labore nicht richtig beraten, denn der
Bedarf an Wissen und Erfahrung aus dem und fiir den Be-
reich der sich stindig weiterentwickelnden Digitalisierung
der Dentaltechnik ist grofi.

Weitere Infos unter www.erhardt-dentaltechnik.de

Quellen

1 https://www.surveymonkey.de/curiosity/how-many-people-do-

i-need-to-take-my-survey/

2 https://www.vdzide/Betriebe---Besch% C3%A4ftigte---Auszubildende-

ZTM Andreas Nusser
Buchbrunnenweg 13 | 89081 Ulm
a.nusser@erhardt-dentaltechnik.de
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FALLBERICHT

JENSEITS DES FARBRINGS

Abb. 1a bis ¢ So funktioniert Opaleszenz: Das inzisale Drittel der

Zghne schimmert durch wegen des reflektierten Lichts bléulich (a).

Das Licht, das durch dasselbe inzisale Drittel féllt, lasst es orange-gelb
erscheinen (b). Echte Opaleszenz im Vergleich zur blofien Imitation mit
Malfarben. Bei schwarzem Hintergrund erreicht die Oberflachenreflexion
das Auge, wihrend das transmittierte Licht absorbiert wird; auf weiliem
Hintergrund wird das Licht durch die Scheibe transmittiert, bevor es von
der darunter liegenden Oberfléche reflektiert wird (c).

Abb. 2 Die Oberkieferfront vor der Versorgung mit Lithium-Disilikat-
Veneers. Die Patientin hatte zuvor palatinale Veneers aus Hybrid-
keramik (Cerasmart 270) erhalten, um den nach kieferorthopédischer
Behandlung wieder aufgetretenen offenen Biss zu therapieren.

Abb. 3 Veneers aus Initial LiSi Block (Farbe Al HT). Die beobachtete
Farbe ist abhéngig vom einfallenden Licht und wechselt von einem
blaulichen zu einer orange-gelben Farbe, die die wahre Opaleszenz des
Materials zeigt. Die Inzisalkante wirkt auch aufgrund der palatinalen
Veneers recht massiv.

Abb. 4 Polierte Lithium-Disilikat-Veneers (Initial LiSi Block, Farbe
Al HT) auf dem 3-D-gedruckten Modell mit schénem Glanz und
ansprechender Oberflachenstruktur.

Die dsthetische Kraft echter Opaleszenz

ie Farbe eines Zahns wird durch den Weg be-

stimmt, den das Licht beim Durchtritt durch den

Zahnschmelz und das Dentin nimmt. Farbe ist
Licht, das entweder direkt von einer Lichtquelle ausgeht
oder von einem Gegenstand reflektiert wird. Frither wurde
die Farbe der Restauration meist mit einem konventionel-
len, monochromatischen (einfarbigen) Farbring bestimmt.
Heute ist man sich bewusst, dass die tatséchliche Zahn-
farbe weitaus komplexer ist. Andere optische Eigenschaf-
ten des Zahns spielen namlich ebenfalls eine wichtige Rol-
le und miissen sorgfdltig beriicksichtigt werden, wenn eine
Restauration wirklich é@sthetisch sein soll. In diesem Artikel
soll die Nachbildung einer der bemerkenswertesten op-
tischen Eigenschaften des menschlichen Zahnschmelzes

ndher betrachtet werden: der Opaleszenz.

Wenn Licht durch den natiirlichen Schmelz fillt, werden wir
Zeuge eines interessanten Farbspiels. Reflektiertes Licht ver-
leiht dem Zahn einen bliulichen Schimmer, wihrend durch-
fallendes Licht einen orangefarbenen Eindruck erzeugt. Dieses
optische Phinomen wird als Opaleszenz bezeichnet (Abb. 1a
bis ¢). Die Opaleszenz des Schmelzes hellt den Zahn auf, ohne
die Transluzenz zu verringern, und verleiht ihm Tiefe und
Vitalitit. Die Wirkung der Opaleszenz ist im inzisalen Drittel
des Zahns am deutlichsten, da dort das Dentin in den unteren
Schichten des Zahns keinen Einfluss nimmt.

Im Folgenden werden zwei klinische Fille vorgestellt, bei
denen Initial LiSi Block (GC) zum Einsatz kam. Initial LiSi
Block ist ein vollstindig kristallisierter CAD/CAM-Block
aus Lithium-Disilikat. Dieses Material erreicht seine volle
Festigkeit ohne jeden Brennvorgang. Es kann zur Fertigstel-
lung entweder poliert oder glasiert werden. Nicht nur seine
ausgezeichneten mechanischen Eigenschaften, sondern ins-
besondere auch seine optischen Eigenschaften sind absolut
bemerkenswert — insbesondere die Opaleszenz. Wihrend
die meisten Restaurationsmaterialien lediglich einen Pseu-
do-Opaleszenzeffekt aufweisen, ist Initial LiSi Block wirk-
lich opaleszierend. Dies ist ein enormer Vorteil bei der Farb-

gebung, wie die vorgestellten Beispiele zeigen.

FALL 1: POLIERTE VENEERS AUS MONOLITHI-
SCHEM INITIAL LISI BLOCK

Die Patientin im ersten Fall war mit palatinalen Veneers
versorgt worden, da sie nach einer kieferorthopidischen Be-
handlung noch einen offenen Biss aufwies. Nach dem Ein-
setzen dieser Veneers aus Hybridkeramik (Cerasmart 270,
GC) hatte sie ihre alte Frontzahnfiihrung wiedererlangt,

und auch die Schmerzen im Kiefergelenk waren ver-
schwunden (Abb. 2).

Die vestibuliren Veneers, die zur Verbesserung ihrer As-
thetik indiziert waren, wurden CAD/CAM-gestiitzt aus
Initial LiSi Block, (Farbe A1 HT; GC) hergestellt (Abb. 3).
Es wurden keine Mal- oder Glasurfarben verwendet; die
Veneers wurden lediglich hochglanzpoliert (Abb. 4). Dies
war moglich, da die Lithium-Disilikat-Blocke bereits bei
der Herstellung vollstindig kristallisiert sind.

Bei dieser noch recht jungen Patientin wurde die individu-
elle Zahnmorphologie etwas ausgeprigter gestaltet, sodass
diese nach der Politur sehr gut zur Geltung kam. Auch ohne
Charakterisierung integrierten sich die Veneers intraoral
bemerkenswert gut, was vor allem auf die schéne, natiirliche
Opaleszenz der Blécke zuriickzufiihren ist (Abb. 5 bis 7).
Lithium-Disilikat hat eine geringere Fluoreszenz als der na-
tiirliche Zahn, was jedoch durch ein stark fluoreszierendes
Befestigungsadhisiv ausgeglichen werden kann. Die Fluo-
reszenz des Klebers diffundiert gut durch die eher diinnen,
hoch transluzenten Veneers. Bei der Nachkontrolle, die ein
Jahr nach der definitiven Eingliederung stattfand, konnten
keine Verinderungen festgestellt werden, was auf die grofle
Stabilitit der Restauration zuriickzufiihren ist.
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FALL 2: MICRO-LAYERING AUF VENEERS AUS
INITIAL LISI BLOCK MIT IQ ONE SQIN

Der Patient im zweiten Fall (Abb. 8) sollte mit Veneers auf den
Zihnen 13 bis 23 versorgt werden. Um den Schneidezihnen
mehr Details zu verleihen, wurde auf den Veneers Initial 1Q
One Sqin-Keramik in Micro-Layering-Technik aufgetragen.
Die Eckzihne hingegen wurden — wie in Fall 1 — nicht charak-
terisiert, sondern nur manuell poliert. Die vestibulire Mor-
phologie der anderen Veneers wurde vor dem CAD/CAD-
gestiitzten Herausschleifen der Veneers aus Initial LiSi Block
(Farbe A2 HT; GC) in der CAD-Software leicht reduziert

g

Abb. 5 Die oberen Frontzéhne (Eckzahn bis Eckzahn) nach der
Versorgung mit aus Initial LiSi Block geschliffenen Veneers, die lediglich

poliert worden waren (Farbe A1 HT).
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Abb. 6 Bemerkenswerte Farbiibereinstimmung mit den unteren,

natiirlichen Zéhnen, die den gleichen Opaleszenzeffekt aufweisen - am
deutlichsten wird dies am Ubergang, wo der Schmelz diinner wird. Im
Kreis: An Zahn 11 und 41 ist der blau/orange Dichroismus - also der
Effekt, dass eine Substanz je nach Blickrichtung in zwei verschiedenen
Farben erscheint - besonders ausgeprégt.

(Abb. 9). Die Kontaktpunkte, die palatinale Seite und die
Inzisalkante wurden ohne jegliche Reduktion monolithisch
in Lithium-Disilikat belassen und manuell poliert.

Die Verstirkung von Veneers im inzisalen Bereich ist ent-
scheidend fiir ihre Langlebigkeit, weil man dadurch mecha-
nische Probleme wie Chippings vermeidet, die bei normalen
Feldspat-Veneers hiufig auftreten. In der Regel geht die in-
zisale Verstirkung jedoch zulasten der Asthetik im inzisalen
Drittel. Bei Initial LiSi Block ist jedoch ein solcher Kompro-
miss nicht notwendig, da auch der reine, nicht charakterisier-
te Block eine natiirliche Opaleszenz aufweist.

Ein wichtiger Aspekt der Opaleszenz fiir die Asthetik ist der,
dass sie die Farbwirkung eines Zahns verstirkt, ohne seine
Transluzenz zu verindern. Um den grofitmoglichen Nutzen
zu erzielen, sollten Malfarben daher nur duflerst sparsam ein-
gesetzt werden. Ein iibermifliger Einsatz beeintrichtigt die
Transluzenz, und die Restauration verliert an Vitalitit. Ein
weiterer wichtiger Grundsatz ist der, dass sich die Opaleszenz
nicht auf das inzisale Drittel des Zahns beschrinkt, sondern

im gesamten Zahn vorhanden ist.

Die keramischen 3-D-Glasurpasten Initial IQ Lustre Pastes
One (GC) werden fiir die interne farbliche Charakterisie-
rung verwendet und dienen gleichzeitig als Connector-
Brand. Es wurden nur L-NFL (Neutral Fluo) sowie L-OP
(Opal) und auf den Mamelons eine begrenzte Menge Initial
Spectrum Stains (GC) verwendet, um ein etwas ,sklero-
tischeres” Dentin im inzisalen Drittel zu simulieren. Dies
fiihrt zu einem natiirlicheren und realistischeren Aussehen
der fertigen Veneers (Abb. 10).

Nach dem Brand mit den Initial IQ Lustre Pastes One wur-
de Sqin-Keramik aufgetragen: Fiir den Dentinanteil wurde

Abb. 7 Die verklebten Veneers zeigen unter Transillumination die
beeindruckende Lichtleitung von Initial LiSi Block und deren natiirliche
Opaleszenz im inzisalen und approximalen Bereich.

Dentin Body-A auf den Mamelonspitzen verwendet, wih-
rend eine diinne Schicht Dentin BL-D (Bleach Dentin) auf
die restliche Restauration aufgetragen wurde, um die allge-
meine Helligkeit zu erhéhen.

Fiir den Schmelzanteil wurde Enamel E-57 mit Translucent
TO (Opal Booster) gemischt; im Inzisalbereich wurde nur
Translucent TO verwendet (Abb. 11a bis c).

Nach dem Abschlussbrand wurden die derart individuali-
sierten Veneers manuell auf Hochglanz poliert und es wurde
eine fiir einen jungen Erwachsenen geeignete Textur ge-
schaffen, um das natiirliche Aussehen zu verbessern. Die so
entstandene Oberfliche war extrem fein und frei von Mi-
kroporosititen, was dem bemerkenswerten Verhalten und
der Korngréfle der Glaspartikel der Initial One Sqin-Kera-
mik (GC) zu verdanken ist.

Das Endergebnis war iiberzeugend, mit perfekten Uber-
gingen von den mittels Micro-Layering individualisierten
Schneidezihnen iiber die monolithisch belassenen Eckzihne
bis hin zu den natiirlichen Zihnen (Abb. 12a bis ¢). Auch
in diesem Fall war die natiirliche Opaleszenz der verwen-
deten Restaurationsmaterialien ein wichtiger Faktor fiir die
ansprechende Integration. Die kombinierte Leistung von
Initial LiSi Block und Initial IQ One Sqin hebt die Asthetik
definitiv auf ein héheres Niveau — ohne eine komplexe und
sehr aufwendige polychrome Schichttechnik zu erfordern.
Der Unterschied liegt manchmal in subtilen Feinheiten,
etwa der Kombination von Glitte und Textur. Das End-
ergebnis war beeindruckend und sorgte bei dem Patienten
fiir ein selbstbewusstes Licheln.

www.gc.dental/europe/de-DE

Abb. 11b

T P

Abb. 8 Ausgangssituation des zweiten Falls.

Abb. 9 Veneers aus Initial LiSi Block. Die bukkale Seite der vier
mittleren Schneidezéhne wurde leicht reduziert; Approximalkontakte
sowie die palatinalen und inzisalen Bereiche wurden monolithisch
belassen. Die Eckzéhne dagegen wurden vollsténdig monolithisch
gestaltet. Die Opaleszenz ist iiber die gesamte Restauration sichtbar,
jedoch im diinneren inzisalen Bereich besonders ausgeprégt.

Abb. 10 Die Veneers nach interner Charakterisierung mit Initial Lustre
Pastes One und Spectrum Stains. Diese Materialien unterstiitzen
gleichzeitig den Connector-Brand fiir die Sqin-Keramik.

Abb. 11a bis ¢ Nach dem Auftragen der Sqin-Keramik und der manuellen Nachbearbeitung (a). Frontalansicht mit auffélligem Glanz (b). Opaleszierender Effekt mit ausgeprégtem Halo (c). Insgesamt weisen die Veneers sehr
glatte, porenfreie Oberfléchen und eine sehr detaillierte Oberflachenstruktur auf.

Abb. 12a bis ¢ Die mit Veneers versorgten Zihne des Patienten wirken nach der Behandlung véllig natiirlich und zeigen optische Eigenschaften, wie sie bei natiirlichen Z&hnen vorkommen.
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THEMENSCHWERPUNKT
LIEGT AUF DREI
ZENTRALEN SAULEN:
LOKALANASTHESIE,
ANALGESIE UND
SEDIERUNG

INTERVIEW

SCHMERZARME BEHANDLUNG
FORDERT ZAHNARZT-PATIENTEN-VERHALTNIS

Im Gesprdch mit Univ-Prof. Dr. Dr. Peer Kammerer von der Johannes Gutenberg-Universitit Mainz

rof. Dr. Peer Kdmmerer hat gerade erst ein neues
Buch im Quintessenz-Verlag mit dem Titel .Schmerz-
kontrolle in der Zahnmedizin - Lokalandgsthesie,
Analgesie, Sedierung” versffentlicht. Darin liefert er eine
vertiefte Auseinandersetzung mit den verschiedenen As-
pekten der Schmerzkontrolle. Wir sprachen mit dem Autor

iiber die Inhalte und wie das Buch entstanden ist.

QM: Herr Prof. Kimmerer, Sie haben gerade ein neues Buch
mit dem Titel ,Schmerzkontrolle in der Zahnmedizin“ versf-

fentlicht. Warum war Ihnen dieses Thema so wichtig?

PROF. DR. DR. PEER KAMMERER: Das Thema ,Schmerz-
kontrolle in der Zahnmedizin“ liegt mir besonders am Herzen,
da ich seit mehr als einem Jahrzehnt meine Leidenschaft und
mein Fachwissen in den Studentenunterricht an der Univer-
sitdt investiere. Wihrend dieser langen Periode habe ich nicht
nur die Herausforderungen und Bediirfnisse der Studierenden
besser verstanden, sondern auch tiefe Einblicke in die Forschung
und die Praxis der Schmerzkontrolle in der zahnirztlichen Ver-
sorgung gewonnen. Besonders prigend war die intensive Zu-
sammenarbeit mit Frau Prof. Daublinder, meiner Mentorin,
die mich umfassend in dieses komplexe Thema eingefiihrt hat.
Diese Mentorschaft hat nicht nur meinen Wissensschatz erwei-
tert, sondern mir auch die Moglichkeit gegeben, das Thema in
den letzten Jahren wissenschaftlich zu begleiten und weiter zu
vertiefen.
Nicht zuletzt habe ich die Ehre, als federfithrender Autor
und Koordinator an der Entstehung der S2k-Leit-
linie ,Sedierung in der zahnirztlichen Praxis”
>> beteiligt zu sein. Diese Erfahrung hat mir ei-
nen noch tieferen Einblick in die aktuellen
Entwicklungen und Standards auf diesem
Gebiet ermoglicht. Insgesamt betrachtet
ist mir das Thema der Schmerzkontrolle
in der Zahnmedizin nicht nur beruflich,
sondern auch persénlich eine Herzensange-
legenheit. Die kontinuierliche Auseinanderset-
zung mit diesem Bereich erméglicht es mir, nicht
nur mein eigenes Verstindnis zu vertiefen, sondern auch einen
Beitrag zur Weiterentwicklung und Verbesserung der Praxis in
der zahnirztlichen Versorgung zu leisten.

QM: Welche Themenschwerpunkte setzt das neue Buch?

PROF. KAMMERER: Mit dem neuen Buch ,Schmerzkontrolle
in der Zahnmedizin — Lokalanisthesie, Analgesie, Sedierung”
setzen wir den Fokus auf eine umfassende, holistische Betrach-
tung und Vertiefung der Methoden zur Schmerzkontrolle in
der Zahnmedizin. Der Themenschwerpunkt liegt dabei auf drei
zentralen Sdulen: Lokalanisthesie, Analgesie und Sedierung.
Lokalanisthesie: Das Buch bietet eine eingehende Ausein-
andersetzung mit Lokalanisthesie-Techniken in der Zahn-
medizin. Dabei stehen Aspekte wie die Auswahl und die An-
wendung von Lokalanisthetika, anatomische Besonderheiten
sowie innovative Technologien und Methoden im Fokus. Ein
tieferes Verstindnis dieser Thematik ist entscheidend fiir er-
folgreiche schmerzarme zahnirztliche Eingriffe.

Analgesie: Die Schmerzkontrolle geht iiber die Lokalanisthe-
sie hinaus, und das Buch behandelt dementsprechend auch den
Einsatz von Analgetika. Dies umfasst zentrale Themen wie
priventive Schmerzkontrolle, Pharmakotherapie und nicht-
pharmakologische Ansitze zur Schmerzlinderung. Eine ganz-
heitliche Betrachtung der Analgesie trigt dazu bei, Patienten
nicht nur schmerzfrei zu machen, sondern auch deren postope-
rative Schmerzerfahrung zu minimieren.

Sedierung: Ein weiterer wichtiger Schwerpunkt ist die Sedie-
rung in der zahnirztlichen Praxis. Dabei spielen Fragen zur
Auswahl geeigneter Sedierungsverfahren, Sicherheitsaspekte,
Schulung des Personals und auch rechtliche Aspekte eine Rolle.
Die S2k-Leitlinie, an der ich mafigeblich beteiligt bin, spielt in
diesem Kontext eine Schliisselrolle.
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Abb. 1 Prof. Dr. Dr. Peer W. Kimmerer ist Facharzt fir Mund-Kie-
fer-Gesichtschirurgie, leitender Oberarzt sowie Stellvertretender
Direktor der Klinik und Poliklinik fiir Mund-, Kiefer- und Gesichts-

chirurgie Mainz. Das Buch von Peer W. Kimmerer und Diana Heimes

ist bei Quintessence Publishing erschienen, hat 184 Seiten und enthalt
120 Abbildungen bereit.

QM: In dem Buch heiflt es, dass Schmerzkontrolle auch ein
Marketingtool fir die Zahnarztpraxis sein kann. Was heif3t
das genau?

PROF. KAMMERER: Die Aussage, dass Schmerzkontrolle
ein Marketingtool fiir die Zahnarztpraxis sein kann, deutet
darauf hin, dass die Fahigkeit der Praxis, eine effektive und
schmerzfreie Behandlung anzubieten, als positiver Aspekt in
der Patientenkommunikation und -gewinnung genutzt wer-
den kann. Hier sind einige Erklirungen, wie Schmerzkontrolle
als Marketingtool fungieren kann:

Patientenvertrauen aufbauen: Die Gewissheit, dass eine Zahn-
arztpraxis effektive Schmerzkontrolle anbietet, kann das
Vertrauen der Patienten stirken. Dies ist besonders wichtig,
da viele Menschen Angste oder Sorgen im Zusammenhang
mit zahnirztlichen Eingriffen haben. Die Betonung einer
schmerzarmen oder schmerzfreien Behandlung kann dazu
beitragen, Angste zu mindern und das Vertrauen potenzieller
Patienten zu gewinnen.

Patientenzufriedenheit fordern: Eine schmerzarme Behand-
lung trigt direkt zur Zufriedenheit der Patienten bei. Zufrie-
dene Patienten sind eher geneigt, positive Bewertungen zu
hinterlassen, die wiederum als effektives Marketinginstru-
ment dienen kénnen. Mundpropaganda von zufriedenen Pa-
tienten kann die Reputation der Zahnarztpraxis stirken und
neue Patienten anziehen.

Differenzierung von Mitbewerbern: In einem wettbewerbs-
intensiven Umfeld kann die Hervorhebung der Schmerzkont-
rolle als besonderes Merkmal dazu beitragen, sich von anderen
Zahnarztpraxen zu differenzieren. Wenn Patienten die Wahl
zwischen verschiedenen Praxen haben, kénnte die Aussicht auf
eine angenehme und schmerzfreie Erfahrung einen entschei-
denden Einfluss auf ihre Entscheidung haben.
Patientenbindung und Wiederholungsgeschift: Patienten,
die positive Erfahrungen mit schmerzfreien Behandlungen
gemacht haben, neigen dazu, treu zu bleiben und fiir weitere
zahnirztliche Bediirfnisse zuriickzukehren. Die Schmerzkont-
rolle kann somit nicht nur als Akquisitionsinstrument, sondern
auch als Mittel zur Patientenbindung und Forderung von Wie-
derholungsgeschiften dienen.

Marketingmaterial und Onlineprisenz: Das Thema Schmerz-
kontrolle kann in Marketingmaterialien und auf der Online-
prisenz der Praxis hervorgehoben werden. Dies kénnte in
Form von informativen Broschiiren, Website-Inhalten oder
Social-Media-Beitrigen geschehen, um potenzielle Patienten
zu informieren und zu iiberzeugen.

Zusammengefasst zeigt die Betonung der Schmerzkontrolle
nicht nur das Engagement der Zahnarztpraxis fir das Wohl

der Patienten, sondern kann auch als strategisches Marketing-
instrument eingesetzt werden, um Vertrauen aufzubauen, die
Patientenzufriedenheit zu fordern und die Praxis von Mitbe-
werbern abzuheben.

QM : Glauben Sie, dass die Zahnarztpraxen in Deutschland um-
fassend up to date sind, was die Moglichkeiten der Schmerzaus-
schaltung betrifft?

PROF. KAMMERER: Es ist schwierig, eine allgemeingiiltige
Aussage dariiber zu treffen, ob alle Zahnarztpraxen in Deutsch-
land umfassend auf dem neuesten Stand beziiglich der Moglich-
keiten der Schmerzausschaltung sind, da dies von verschiede-
nen Faktoren abhingt. Es gibt sicherlich viele gut informierte
und fortschrittliche Zahnirzte, die aktiv daran arbeiten, ihre
Kenntnisse und Fihigkeiten auf dem Gebiet der Schmerz-
kontrolle zu erweitern. Allerdings kann es auch Praxen geben,
die moglicherweise nicht iiber die neuesten Technologien,
Schulungen oder Ressourcen verfiigen. Die Fortschritte in der
Zahnmedizin, einschlief8lich der Schmerzausschaltungstechni-
ken, erfolgen stindig, und nicht alle Praxen haben mdoglicher-
weise Zugang zu den neuesten Entwicklungen.

Es ist wichtig zu beachten, dass die Bereitschaft, auf dem neu-
esten Stand zu bleiben, von vielen Faktoren abhingt, darunter
von der individuellen Initiative der Zahnirzte, den finanziellen
Ressourcen der Praxis, der Verfiigbarkeit von Schulungsméog-
lichkeiten und der regionalen Verbreitung von Innovationen.
‘Wenn Sie sicherstellen méchten, dass Thre Zahnarztpraxis auf
dem neuesten Stand ist, konnten Sie aktiv nach Fortbildungs-
moglichkeiten fiir Ihr Team suchen, regelmiflige Schulungen
besuchen, Fachzeitschriften — oder eben unser Buch - lesen
und sicherstellen, dass Sie mit den aktuellen Leitlinien und Best
Practices vertraut sind. Eine kontinuierliche Weiterbildung ist
entscheidend, um Patienten die bestméogliche Versorgung und
eine schmerzarme Erfahrung zu bieten.

QM: Wem empfehlen Sie ihr neues Buch?

PROF. KAMMERER: Das neue Buch ,Schmerzkontrolle in der
Zahnmedizin - Lokalanisthesie, Analgesie, Sedierung” kann
fiir eine breite Zielgruppe relevant sein. Es richtet sich natiir-
lich in erster Linie an Zahnirzte und das zahnirztliche Fach-
personal. Zahnirzte kénnen davon profitieren, ihr Wissen
zu aktualisieren, ihre Fihigkeiten zu verfeinern und auf dem
neuesten Stand der Entwicklungen in diesem Bereich zu blei-
ben. Studierende der Zahnmedizin kénnen das Buch als wert-
volle Ressource fiir ihre Ausbildung nutzen. Es kénnte dazu
beitragen, ein solides Verstindnis fiir die Schmerzkontrolle in
der zahnirztlichen Praxis zu entwickeln, und eine Grundlage
fir die zukiinftige klinische Praxis bieten. Bildungseinrich-
tungen und Fortbildungsinstitutionen fiir Zahnirzte konnten
das Buch als Lehrmaterial in ihren Schulungsprogrammen
einsetzen. Wissenschaftler und Forschungseinrichtungen, die
sich auf das Gebiet der Zahnmedizin und Schmerzkontrolle
konzentrieren, konnten von dem Buch ebenso profitieren. Es
konnte als Grundlage fiir weitere Forschung und Studien in
diesem Bereich dienen. Obwohl mein Buch in erster Linie fiir
Fachleute geschrieben ist, kénnte es auch fiir aufgeklirte Pati-
enten von Interesse sein. Eine leicht verstindliche Darstellung
der Schmerzkontrolltechniken konnte schlieflich dazu beitra-
gen, Angste zu mindern und das Vertrauen der Patienten in die
zahnirztliche Versorgung zu stirken.

Vielen Dank fiir Ihre Antworten und das freundliche Ge-
sprich.

Versffentlicht von pip Redaktion Berlin, 13.12.2023

Abb. 1: © Quintessenz-Verlag
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Abb. 1 Eine der Aufgaben, die auf das Team der Werkstoffkundeforschung der LMU innerhalb eines interdisziplindren Forschungs- und Entwicklungskooperationsprojektst des Zentralen Innovationsprogramms

Mittelstand (ZIM) zukamen, sah die Entwicklung eines klinisch anwendbaren Workflows vor, wie er hier skizziert ist.

L SIKAPRINT

ir die exklusive Rubrik ,Hot Shit" von .Quintessenz
- das Magazin” bitten wir das Team der Werkstoff-
kundeforschung der Poliklinik fiir Zahnarztliche Pro-
thetik des Klinikums der LMU Miinchen darum, unseren
Lesern eine aus dessen Sicht absolute Innovation vorzustel-
len. Ein aus dessen Sicht absolut ,heiles” Thema, Produkt

oder Konzept.

Im bereits 12. Teil der Reihe ,Hot Shit" geht es um ,Sika-
Print", ein zweijdhriges interdisziplindres Forschungs- und
Entwicklungskooperationsprojekt des Zentralen Innova-
tionsprogramms Mittelstand (ZIM), das vor Kurzem ab-
geschlossen wurde. Die ZIM-Kooperation wurde vom Bun-
desministerium fiir Wirtschaft und Klimaschutz (BMWK)
gefordert.

.SIKAPRINT" - DAS PROJEKT

Ziel des interdiszipliniren Forschungs- und Entwicklungsko-
operationsprojekts war es, einen klinisch anwendbaren Work-
flow sowie adiquate neue Materialien und Gerite zur additiven
Fertigung und Nachbearbeitung von silikatkeramischen Zahn-
restaurationen zu entwickeln — optimiert fir die Chairside-An-
wendung.
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Das Projekt wurde in enger Zusammenarbeit mit Projektpart-

nern aus dem Mittelstand, assoziierten Partnern und zwei For-

schungseinrichtungen realisiert:

+ Dekema Dental-Keramikofen GmbH

+ DHM-Priifsysteme

+ Renfert GmbH

+ 12 dei ex machina GmbH

+ Vita Zahnfabrik GmbH & Co. KG

+ Bundesanstalt fiir Materialforschung und -priifung

»  Werkstoffkundeforschung der Poliklinik fiir Zahnirztliche
Prothetik des Klinikums der LMU

Schnittstelleniibergreifend wurde die Expertise aller Projekt-

partner genutzt, sodass folgende iibergeordnete Entwick-

lungsschwerpunkte formuliert werden kénnen:

« silikatkeramisches Schlickersystem

« zeitlich optimierter Entbinderungs- und Brennprozess

+ Software (CAD-Software fiir den Druck und digitale
Schrumpfungsmessmethodik)

+ Postprocessing der gedruckten Objekte

+ Geriteentwicklung (Chairside-Drucker, Ofen)

+ klinisch anwendbarer Workflow

Bei der im Projekt angewandten Technologie handelt es sich
um die sogenannte LSD-Technologie (Layerwise Slurry De-
position/Lagenweise Schlicker-Deposition). Dabei handelt es
sich um ein Verfahren zum Druck von keramischen Werk-
stoffen. Statt trockenen Pulvers wird dabei ein Schlicker in
Schichten aufgetragen, wodurch die Pulverdichte im Pulver-
bett erhoht wird. Der keramische Schlicker wird dabei mittels
einer Pumpe in die Rakel beférdert und in diinnen Schichten
auf die Bauplattform aufgetragen. Anschliefend wird, wie
beim Binder Jetting, ein Vernetzer trépfchenweise an bauteil-
relevanten Stellen appliziert, sodass aus 2-D-Querschnitten
im Schichtaufbau 3-D-Objekte entstehen. Das entstandene
Pulverbett mit Griinkdérpern wird thermisch ausgehirtet,
und die Druckobjekte kdnnen ausgewaschen werden.

DIE AUFGABEN DER LMU IM PROJEK

Ein Schwerpunkt der LMU lag auf der Entwicklung eines
Entbinderungs- und Brennprozesses fiir das neu entwickel-
te Schlickersystem. In enger Zusammenarbeit mit Dekema
wurde vor allem auf ein schonendes, reproduzierbares und
zeitoptimiertes Ausbrennen des phenolharzbasierten Ver-
netzers und anschliefendes Brennen der Druckobjekte hin-
gearbeitet — beide Prozesse sollten in einem gekoppelten Vor-
gang in einem Ofen ablaufen. In Folgeschritten wurden die
Brennparameter so eingestellt, dass die finalen Eigenschaften
der Restauration im Hinblick auf die Mechanik und Asthetik
optimiert sind.

In Zusammenarbeit mit r2 dei ex machina wurde in diesem
Zusammenhang auch eine Methode zur digitalen Bestim-
mung des dreidimensionalen Schrumpfungsfaktors der ge-
druckten Objekte entwickelt.

Nach dem Druck sowie dem Entbinderungs- und Brennpro-

zess erfolgt eine Finalisierung der Restaurationsinnen- und

-auflenfliche. Fiir diesen Schritt wurden eng mit Renfert zu-
sammengearbeitet, und es wurden klinisch relevante Ober-
flichenparameter sowie entsprechende Bearbeitungsprozesse
entwickelt.

Die Entwicklung und Ausarbeitung eines klinischen Work-
flows stellte einen weiteren Part der LMU im Projekt dar. Das
Team der Werkstoffkundeforschung, bestehend aus Zahnirz-
tinnen und Zahnirzten, Zahntechnikerinnen und Zahntech-
nikern sowie Ingenieurinnen und Ingenieuren, arbeitete an
dieser Projektaufgabe, um eine optimale und klinisch prakti-
kable Vorgehensweise zu entwickeln (Abb. 1).

ERGEBNISSE DES TEILPROJEKTS

Besonderes Augenmerk wurde vom Team der Werkstoffkun-
deforschung der LMU auf den Faktor Zeit gelegt (Speed-
Brenn-Prozess). Neben den prozessbezogenen Parametern
wurden verschiedene Lagerungsmethoden der zu brennen-
den Objekte evaluiert. Hervorzuheben ist, dass die Dauer des
gekoppelten Prozesses (Entbindern und Brennen) auf weni-
ger als 45 Minuten reduziert werden konnte. Die Reduktion
der Prozesszeit hat einen groffen Vorteil im Hinblick auf die
Chairside-Anwendung. Dieses Ergebnis, zusammen mit der
Erarbeitung des klinischen Workflows, dem Softwareaufbau
und dessen Validierung durch einen Demonstrator-Fall, zeigt
Potenzial fir die praktische Anwendung.

Seitens der Werkstoffkundeforschung der Poliklinik fiir
Zahnirztliche Prothetik des Klinikums der LMU waren wih-
rend der Laufzeit fiinf Mitarbeiter in das Projekt involviert.
Im Verlauf des Projekts sind zwei B.Sc.-Arbeiten entstanden,
und es wurden viele Ergebnisse zusammengetragen, die zur-

zeit publiziert werden.

FAZIT

Zusammenfassend ldsst sich sagen, dass das Ergebnis des Pro-
jekts ein guter Ansatz ist und sowohl die Qualitdt als auch
die Asthetik der Druckobjekte gute Ergebnisse zeigen. Die
Zeitersparnis, die durch die Reduktion der Gesamtdauer von
mehreren Stunden bis zu Tagen auf unter eine Stunde erziel-
ten werden konnte, spielt eine entscheidende Rolle fiir den
Schritt in Richtung Anwendung am Patientenstuhl.

Fiir kommende Projekte sieht das Team der Werkstoffkunde-
forschung der LMU spannende Herausforderungen vor allem
in Bezug auf den Druck von anderen keramischen Werkstoff-
systemen, eingefirbten Objekten oder die Ausweitungen im
Bereich Drucktechnologie auf sich zukommen und blickt ge-
spannt in die Zukunft.

Weitere Infos iiber die Werkstoffkundeforschung an der LMU
unter www.facebook.com/werkstoffkundeforschung
Geférdert durch:
Bundesministerium
% fiir Wirtschaft (/z_IlM

und Klimaschutz innovationsprogramm
Mittelstand

aufgrund eines Beschlusses
des Deutschen Bundestages
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VERFARBUNGEN ALS
WECHSELWIRKUNG MIT LEBENSMITTELN

In-vitro-Studie des Fraunhofer IMWS Halle

ntiseptische Mundspiillssungen mit dem Wirkstoff

Chlorhexidindigluconat (CHX) sind in der Zahn-

heilkunde weit verbreitet. Fiir die Bekémpfung von
Infektionen im Mundraum ist CHX seit vielen Jahrzehnten
Goldstandard. Jedoch konnen wéhrend der Behandlung
Zahnverfiérbungen auftreten, die in Verbindung mit dem
Konsum von Lebensmitteln und Getréinken entstehen.
Eine breit angelegte In-vitro-Studie des Fraunhofer-In-
stituts fiir Mikrostruktur von Werkstoffen und Systemen
IMWS in Halle (Saale) hat das Verférbungspotenzial einer
Vielzahl von Getrénken wéihrend der Chlorhexidinbehand-
lung untersucht. Auf der Grundlage der gewonnenen Daten
konne zahnmedizinisches Personal nun bessere Empfehlun-
gen fir das Verhalten wéhrend der Behandlungszeit ab-
geben - zum Beispiel: Kaffee und Tee sollten Patientinnen
und Patienten am besten nur mit Milch geniefien.

URSACHE: BIOCHEMISCHE VORGANGE IM
MUNDRAUM, NICHT CHX SELBST

Welche Zahnverfirbungen konnen Getrinke wihrend der
Anwendung von Mundspiillésungen mit CHX auslésen, und
wie lassen sich die Verfirbungen reduzieren? Diese Fragen
sollte die materialwissenschaftlich ausgerichtete Studie des
Fraunhofer IMWS im Auftrag von GSK Consumer Healthcare
(jetzt Haleon) beantworten. Grund fiir die hiufig auftretende
Nebenwirkung sind biochemische Vorginge im Mundraum:
»2Farbverinderungen kénnen entstehen, weil das kationisch ge-
ladene Chlorhexidin an den negativ geladenen Oberflichen im
Mund - also Speichel, Schleimhaut und Zahnschmelz - anhaftet
und lange dort verbleibt. Im Gegensatz zu Proteinen — einem
Bestandteil von dentaler Plaque, deren Entstehung die Substanz
verhindert — binden Farbstoffmolekiile sehr gut an Chlorhexi-
din. Und je stirker beziehungsweise dauerhafter die Bindung,
desto grofer ist die Wahrscheinlichkeit einer Verfirbung®, fasst
Dr. Sandra Sarembe, wissenschaftliche Mitarbeiterin in der For-
schungsgruppe ,Charakterisierung medizinischer und kosmeti-
scher Pflegeprodukte” am Fraunhofer IMWS, den Mechanismus
des Verfirbens zusammen, und erginzt: ,Der Wirkstoff Chlor-
hexidin an sich besitzt keine firbenden Eigenschaften.”

a)
without rushing

b)
without brushing

L
J

brushing with water

Abb. 1 Fiir die In-vitro-Studie wurde in einem Zahnputzsimulator die tégliche mechanische Reinigung der Zéhne simuliert.

STUDIENDESIGN: VIELFALTIGE
GETRANKEAUSWAHL

Welche Farbstoffmolekiile besonders stark an Chlorhexidin
binden, hingt unter anderem vom pH-Wert der zugehorigen
Getrinke ab. Um moglichst aussagekriftige Empfehlungen zu
deren Auswahl wihrend der Behandlungszeit geben zu kon-
nen, entschieden sich die Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler am Fraunhofer IMWS fiir insgesamt elf Getrinke
mit verschiedenen pH-Werten und unterschiedlicher Farbig-
keit — von der Didtlimonade iiber Ingwertee bis hin zu Kaffee
und schwarzem Tee — Letztere jeweils mit und ohne Milch.
Wasser diente als Vergleichsmedium.

brushing wit toothpa

st

Abb. 2a und b Nach dem Genuss von reinem Schwarztee (a) wéhrend einer CHX-Behandlung sind unter dem Rasterelektronenmikroskop deutlich

stérkere Anhaftungen zu erkennen als nach Konsum des mit Milch verdiinnten Getrénks (b).
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AUFWENDIGES UND NEUES SETTING

Ein derart breites Setting ist laut dem Institut neuartig, denn
so umfassend wurde das Verfirbungspotenzial unterschiedli-
cher Flissigkeiten wihrend der Chlorhexidinbehandlung bis-
lang nicht unter die Lupe genommen. Zum Studiendesign ge-
horte dariiber hinaus ein eigens erstelltes Modell, mit dem die
Forschenden die Vorgidnge im Mund moglichst realititsnah
abbilden konnten. Dafiir verwendeten sie Zahnkronen, die
sie zyklisch mit kiinstlichem Speichel, 0,2-prozentiger CHX-
Mundspiilung und schlieflich den unterschiedlichen Getrin-
ken in Kontakt brachten. Insgesamt 28-mal wiederholte das
Team den Zyklus, um eine Verwendung von Chlorhexidin
iiber 14 Tage zu simulieren - die typische Anwendungsdauer
der Mundspiillosung. Dariiber hinaus wurde auch die tigli-
che mechanische Reinigung der Zihne sowohl mit Wasser als
auch mit Zahnpasta in einem Zahnputzsimulator nachgebil-
det (Abb. 1).

SCHWARZTEE UND ROTWEIN MIT STARKSTEN
VERFARBUNGEN

Zur Auswertung dokumentierten die Forschenden die Pro-
ben fotografisch. Dariiber hinaus fithrten sie wiederholte
Farbmessungen durch und analysierten die Zahnoberflichen
mittels Rasterelektronenmikroskopie (Abb. 2). Im Ergebnis
zeigte sich, dass der Konsum von Getrinken mit einem ho-
hen Anteil an Farbstoffmolekiilen unter CHX-Behandlung
bestindige Oberflichenschichten auf dem Zahn verursacht:
»Wie vermutet, l6sten Schwarztee und Rotwein die stirks-
ten Verfirbungen aus; Kaffee oder Bier lagen im mittleren
Bereich. Die Ablagerungen lieflen sich durch das Putzen mit
Zahnpasta deutlich besser entfernen als nur mit Wasser, was
aber die Reihenfolge beziiglich der Stirke der Verfirbung
nicht beeinflusste®, so Sandra Sarembe.

sInteressant war die Beobachtung, dass das Verdiinnen von
Schwarztee und Kaffee mit Milch die Struktur der entstan-
denen Verfirbungsschicht verdndert und sie deutlich weni-
ger bestindig macht.” Eine wichtige Empfehlung, die Zahn-
drztinnen und Zahnirzte behandelten Personen aussprechen
konnen, ist daher, Kaffee und Tee wihrend der Anwendung
von Chlorhexidin méglichst nur mit Milch zu sich zu neh-
men. Dariiber hinaus empfiehlt es sich, die Zihne konsequent
mit Zahnpasta zu putzen und einen mdglichst groflen zeit-
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lichen Abstand zwischen der Mundspiilung und dem Essen oder
Trinken einzuhalten.

MIKROSTRUKTURBASIERTE DIAGNOSTIK,
INNOVATIVE MODELLENTWICKLUNG

Die Struktur der einzelnen Verfirbungsschichten, die je nach
Art der konsumierten Getrinke und Reinigungsform unter-
schiedlich ausfiel, konnten die Forschenden unter anderem
durch Rasterelektronenmikroskopie in ihren kleinsten Details
sichtbar machen, dokumentieren und analysieren.

HALLENSER INSTITUT IST GESCHATZTER
FORSCHUNGSPARTNER FUR ZAHN- UND
MUNDHYGIENE

Spezifische Testmodelle wie diese sowie angepasste Priiftechno-
logien tragen dazu bei, dass das Fraunhofer IMWS seit vielen
Jahren ein gefragter Forschungspartner fir Unternehmen aus
dem Bereich der Zahn- und Mundhygiene ist. ,Neben mikro-

strukturbasierter Diagnostik wie der Rasterelektronenmikro-
skopie (REM) oder der Computertomografie (u-CT) zihlen
oberflichensensitive Analyseverfahren wie ToF-SIMS (Time-
of-Flight Secondary Ion Mass Spectrometry) zu den Kern-
kompetenzen®, berichtet Sandra Sarembe. Damit und mit ihrer
breiten materialwissenschaftlichen Kompetenz fordert die For-
schungsgruppe des Fraunhofer IMWS den Austausch zwischen
Wissenschaft und Wirtschaft, erdenkt innovative Losungen
und Strategien oder optimiert die Modellentwicklung fiir Stu-
dien - nicht nur, wenn es um die Untersuchung von Verfirbun-
gen wihrend der Chlorhexidinbehandlung geht.

Weitere Infos unter www.imws.fraunhofer.de

Abb. 1 und 2: © Fraunhofer IMWS

Fraunhofer-Institut fiir Mikrostruktur
von Werkstoffen und Systemen IMWS
Walter-Hiilse-Straie 1 | 06120 Halle
info@imws.fraunhofer.de

SWISS SCHOOL OF PROSTHETIC BY
CANDULOR - WIE ABNEHMBARE
PROTHETIK IM DENTALLABOR ZUM
ERFOLG WIRD

Mit ihrem Consultingprogramm bietet die SSOP (Swiss
School of Prosthetics) individuelle Wissensvermittlung
und Best-Practice-Beratung fiir die Prothetikabteilung vor
Ort. Dentallabore sehen sich in Bezug auf ihre Mitarbei-
terbasis mit vielen Herausforderungen konfrontiert. Nicht
nur weil mehr und mehr der Know-how-Triger in den
Ruhestand gehen, sondern auch weil aufgrund des Fach-
kriftemangels Quer- und Wiedereinsteiger eingearbeitet
werden miissen. So gestaltet sich die Erfahrung in den Mit-
arbeiterteams immer inhomogener. Gleichzeitig verlangen
Kosten- und Termindruck nach mehr Produktivitit. Ak-
tive Unterstiitzung bietet da die SSOP mit ihrem Consul-
tingangebot und der Analyse der Prothetikabteilung. Ein
Losungsansatz zur Problembehandlung in den Laboren
liegt darin, von allen im Team das anatomische und pro-
thetische Wissen auf ein einheitliches, hohes Niveau zu
bringen. So kénnen handwerkliches Know-how und auch
Prozesse hinsichtlich ihrer Effizienz optimiert werden —
wichtige Voraussetzungen, um sich im Dentalmarkt als
starker Partner zu positionieren und mit der Prothetik eine
attraktive Nische professionell zu besetzen.

ERFOLGREICH MIT NACHHALTIGEM
PROTHETIKWISSEN

Gerade in der Totalprothetik ist die Qualitit der gefertigten
Versorgung dadurch definiert, dass sie ideal an die komple-
xen, individuellen Gegebenheiten des Patienten adaptiert
werden konnte. Um den wachsenden Anforderungen und
Wiinschen von Patienten gerecht zu werden, ist dafiir ein
fundiertes Wissen des gesamten Prothetikteams gefordert.
Noch mehr Drive bekommt die Sache, wenn ein Team da-
hintersteht, das sich versteht, einen hohen und iiber alle Mit-
arbeiter hinweg nachhaltigen Wissensstand besitzt und mit-
tels abgestimmter Prozesse fiir eine hohe Effektivitit sorgt.
Meist ergeben sich aus der Definition von Routinen und
Prozessen auch erste Beriithrungspunkte zu einem professio-
nellen Qualititsmanagement, wodurch ein Dentallabor fiir
Zahnirzte sehr attraktiv wird. Ein weiterer Schliissel zum
Erfolg ist, dass innerhalb des Consultings auch die Kundenbe-
ziehung zu den behandelnden Zahnirzten gestarkt wird und
diese ins Fortbildungskonzept mit integriert werden. Dazu
Oliver Benz, Head of Education bei Candulor: ,Je besser die
Vorleistung in Bezug auf Abformung und Bissregistrierung ist
und je besser das Verstindnis fiir die Anforderungen an eine
optimale Prothetik ist, desto besser wird auch das Ergebnis
werden. Wir freuen uns sehr, dass auch Zahnirzte eine Not-
wendigkeit zur Fortbildung auf diesem Gebiet erkennen, weil
sie den Bereich der Totalprothetik meist nur als Randerschei-
nung in ihrer Ausbildung hatten. Deshalb beziehen wir auch
den Behandler mittels spezieller Fortbildungen und Work-
shops fiir Zahnirzte in diesen Prozess mit ein.”

Ein besonderer Faktor ergibt sich schlieflich auch aus der
besonderen Wertschitzung und Méglichkeit zur Persén-

Abb. 1 Die SSOP bietet ein spezielles Consulting an, in dessen Rahmen

ein individuell auf das Team und die Prothetik-Abteilung abgestimmtes
Fortbildungsprogramm stattfindet und eine .Best Practice-Empfehlung”
erfolgt, anhand derer die Produktivitdt, Effizienz und Qualitat gestei-
gert werden kann.

lichkeitsentfaltung, der aus dem SSOP-Fortbildungskon-
zept fiir die Mitarbeiter erwichst und meist eine stirkere
Bindung an das Labor mit sich bringt — in Zeiten von Fach-
kriftemangel ein nicht zu unterschitzender Faktor.

DAS SSOP-CONSULTING BESTEHT AUS 3 STUFEN
Stufe 1: Abstimmung der Zieldefinierung

Dazu werden mégliche Problemfelder analysiert und Ziel-
formulierungen fiir die Optimierung definiert.

Stufe 2: Analyse und Konzept durch SSOP

Analyse der Arbeitsabliufe im Labor beziehungsweise der
Abteilung, Stirken- und Schwichen-Analyse der Mitarbei-
ter, Auswertung der Informationen

Stufe 3: Erstellung von Lésungswegen und eines
Fortbildungskonzepts

Best-Practice-Vorschlige zur Steigerung von Effizienz und
Produktivitit, Empfehlungen fiir geeignete Fortbildungs-
programme, um das Prothetikwissen im Team auf ein ho-
mogenes Niveau zu heben, sowie Kombination mit einem
der Servicepakete Bronze, Silber oder Gold

QM-ZERTIFIZIERTES FORTBILDUNGSPROGRAMM

NACH ISO 21001:2018

Gut zu wissen, dass der hohe qualitative Anspruch der SSOP
kiirzlich auch von unabhingiger Seite bestitigt wurde: So
wurde die Swiss School of Prosthetics vom renommierten
Schweizer SQS Institut nach der speziell auf Bildungsinsti-
tute ausgerichteten Norm ISO 21001:2018 QM-zertifiziert.
Eine der Sdulen innerhalb des anspruchsvollen Audits ist die
Konzentration auf den Lernenden. Dies erfordert Mechanis-
men, die innerhalb des Lernprogramms eine an den Teilneh-
mer angepasste Betreuung, ein individuelles Coaching sowie
abgestimmte Lernpline umfassen. Damit soll sichergestellt
werden, dass die Ziele der Teilnehmer erreicht werden.

Weitere Infos unter www.ssop.swiss

Abb. 1: © SSOP by Candulor

Candulor AG

Boulevard Lilienthal 8

8152 Glattpark (Opfikon)/Schweiz
Tel: +41 44 805 9000

Fax: +41 44 805 9090
info@candulor.ch
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INDUSTRIE NEWS

,Das Ziel der Patientenuntersuchung ist die Diagnose von

align

- Mund- und Zahngesundheitszustinden, wihrend das Ziel
%Lt g ’

NEUE SOFTWARE-INNOVATIONEN VON
ALIGN TECHNOLOGY - DEN DIGITALEN
WANDEL IN DER PRAXIS BESCHLEUNIGEN
Align Technology zihlt zu den weltweit fiihrenden Medi-
zinprodukteherstellern. Das Unternehmen, das unter an-
derem den iTero Intraoralscanner, das Invisalign System
mit transparenten Alignern und die exocad CAD/CAM-
Software fiir digitale Kieferorthopddie und restaurative
Zahnmedizin im Portfolio hat, prisentierte kiirzlich neue
Software-Innovationen, die die digitale Transformation
der Praxis beschleunigen sollen.

DIGITALE SCHNITTSTELLE FUR DIE
PATIENTENBERATUNG

Die Align Oral Health Suite ist eine intuitive und visuell
ansprechende digitale Schnittstelle, die entwickelt wur-
de, um die zahnirztliche Beratung zu verbessern und die
Akzeptanz von Zahnbehandlungen zu erhéhen*. Sie bietet
einen modernen Ansatz fiir zahnirztliche Untersuchungen
mit einem innovativen klinischen Rahmen, der Arzten und
ihrem Klinikpersonal mit einem einzigen Scan eine umfas-
sende Beurteilung der Mundgesundheit erméglichen soll.
Eine patientenfreundliche Terminologie hilft zudem dabei,
die Patienten transparent zu beraten und deren Verstind-
nis zu verbessern.

Die aus der Serie iTero Element Plus verfiigbare Align Oral
Health Suite deckt ein breites Spektrum an Zahngesund-
heitszustinden ab, die fiir ein besseres Verstindnis der
Mundgesundheit von Patienten notwendig sind. Sie ermég-
licht es Arzten, einen individuellen Mundgesundheitsbe-
richt zu erstellen und weiterzugeben, der die wihrend der
Patientenkonsultation besprochenen Behandlungsempfeh-
lungen enthilt. Sie integriert iTero Diagnosehilfen und Vi-
sualisierungstools wie iTero NIRI, iTero Occlusogram, iTero
TimeLapse und Invisalign Outcome Simulator Pro in eine
einzige Schnittstelle, die am Behandlungsplatz auf dem iTe-
ro Scanner und auf dem Portal MyiTero.com verfiigbar ist.

der Patientenaufklirung darin besteht, die Akzeptanz der
Behandlung zu erhohen®, erkldrt Dr. Lovedeep Randhawa,
Zahnarzt bei Triton Dental in Surrey, British Columbia,
Kanada. Dr. Randhawa war an der begrenzten Marktein-
fithrung der Align Oral Health Suite beteiligt und erginzt:
»Dieser neue Rahmen rationalisiert und verbessert die
Mundgesundheitsberatung mit dem Patienten auf eine sehr
effiziente und benutzerfreundliche Weise. Mein Team hat
festgestellt, dass die Patienten wihrend der Konsultationen
besser reagieren, da wir in der Lage sind, eine sehr visuelle,
patientenzentrierte Erfahrung zu bieten, die ihnen hilft,
ihre Mundgesundheit zu verstehen und Vertrauen in die
Diagnose aufzubauen.”

ZUSAMMENARBEIT UND PRODUKTIVITAT VON
PRAXIS UND LABOR OPTIMIEREN

Zur weiteren Unterstiitzung des Ziels, einen durchgingigen
Behandlungsworkflow zu bieten und die digitale Transfor-
mation der Praxis zu beschleunigen, optimiert die neueste
Version des iTero-exocad Connector die Zusammenarbeit
und Produktivitit von Arzt und Labor (Abb. 1). Méglich
wird dies, indem die Software die Fallkommunikation in
einem einzigen sicheren Kanal rationalisiert, wodurch Zeit
gespart und die Produktivitit gesteigert werden kann. Der
iTero-exocad Connector integriert iTero Intraoralkamera-
und NIRI-Bilder in die exocad Dental CAD 3.1 Rijeka Soft-
ware und erméglicht es, die innere und dufiere Struktur der
Zihne zu visualisieren. Praxen kénnen Dateien zu ihrem
Fall mit ihrem Labor austauschen, um die Zusammenarbeit
zu optimieren und konsistente Ergebnisse zu erzielen.
»Die Kombination aus dem iTero Scanner und der exocad
Software schafft einen Mehrwert fiir meine Praxis. Die
neue Funktion, die den Austausch zusitzlicher Dateien
wie Bilder und Videos mit meinem Labor tiber ein einziges
Portal erméglicht, macht unsere Zusammenarbeit besser
und einfacher”, sagte Dr. Jan Einfeldt, Allgemeinzahn-
arzt in der Staplehurst Dental Practice, Staplehurst, Kent,
Grofibritannien, der an der begrenzten Marktfreigabe von
iTero-exocad Connector teilnahm. Dr. Einfeldt: ,Mit mehr

Abb. 1 Die Align Oral Health Suite bietet einen modernen Ansatz fiir
zahnérztliche Untersuchungen, der Behandlungsteams mit einem einzigen
Scan eine umfassende Beurteilung der Mundgesundheit erméglichen soll.

Informationen, zum Beispiel intraoralen Kamerabildern
und iTero NIRI-Bildern, kann mein Zahntechniker Res-
taurationen effizienter entwerfen und wir kénnen die Zahl
der Neuanfertigungen reduzieren, was letztlich eine besse-
re Erfahrung fiir meine Patienten bedeutet.”

Diese Software-Innovationen unterstreichen das Engage-
ment von Align, die digitale Praxistransformation durch
die Align Digital Platform zu beschleunigen. Mit der Align
Oral Health Suite** kann am Behandlungsstuhl eine um-
fassende Untersuchung der Mundgesundheit durchgefiihrt
werden. Zudem erleben Arzte und Labore mit dem iTero-
exocad Connector eine verbesserte, optimierte Kommuni-
kation.

* Vorbehaltlich des fachlichen Urteils des Gesundheitsdienstleisters.

** Sowohl die Align Oral Health Suite als auch der neueste iTero-exocad Con-
nector werden voraussichtlich bis Ende 2023 im Handel erhiltlich sein. Fiir die
Verfiigbarkeit auf dem Markt wenden Sie sich bitte an den lokalen Align Ver-

treter.

Weitere Infos unter www.aligntech.com

Align Technology GmbH
Diirener Strafle 405 | 50858 Kéln
Tel.: 0800 252 4990
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GRUNE$® PRODUKTE

WIR STELLEN VOR:

GEWINNER DES

.GREEN DENTAL AWARDS" 2023

er ,Green Dental Award” wurde erstmals im Jahr

2023 verliechen. Dabei handelt es sich um einen

Preis, mit dem die Initiative ,Die Griine Praxis”
nachhaltige Produktideen, Serviceleistungen und Logis-
tiklssungen auszeichnet. Beim ,Green Dental Award” 2023
konnte die Jury sieben Sieger in sechs Kategorien ermit-
teln (wir berichteten im Detail in der Ausgabe 4/23 von
.Quintessenz - das Magazin®). Ab dieser Ausgabe méch-
ten wir in der Rubrik ,Griine Praxis/Griine Produkte” die
Preistréiger des Awards vom letzten Jahr in u|phabefischer
Reihenfolge immer paarweise vorstellen. In dieser Ausga-
be die .Bésing Dental GmbH", die in der Kategorie .Best
Young Professionals” gewonnen hat, sowie die .CGM Soft-
ware GmbH", die Sieger in der Kategorie .Best Impact”

geworden ist.

() cunressence »

Abb. 1 Die Initiative ,Die Griine Praxis” fordert zusammen mit ihren
Partnern nachhaltiges Denken und Handeln. Seit Kurzem unterstiitzt
nun auch Doctolib die Initiative als Founding-Partner.

DIE VISION DER INITIATIVE DIE GRUNE PRAXIS
Die Vision der Initiative ,Die Griine Praxis” ist es, die ,Marke
Zahnarztpraxis“ um den Faktor Umweltbewusstsein zu stir-
ken und deren Patienten iiber die nachhaltige Ausrichtung der
Zahnarztpraxis zu informieren. Gemeinsam mit ihren Partnern
unterstiitzt die Initiative Zahnarztpraxen dabei, den 6kologi-
schen Fulabdruck in der Praxis zu optimieren und gleichzeitig
deren Sichtbarkeit fiir zukiinftige Patienten zu erhchen.

Die Initiative fordert zusammen mit ihren Partnern sozial ver-
antwortliches Verhalten und ermutigt dazu, den Verbrauch
begrenzter natiirlicher Ressourcen zu minimieren. Der erste
Wettbewerb ,Die Griine Praxis“ aus dem Jahr 2021 bildete da-
fiir die Basis.

Jede Praxis, die bereits auf dem Weg zu mehr Nachhaltigkeit
ist, kann eine Griine Praxis werden. Zusitzlich ist es fiir Praxen,
aber auch Dentallabore hilfreich, nachhaltige Konzepte, Ideen
und Produkte in einer Art Community zu teilen, um Nachhal-
tigkeit immer weiter voranzutreiben. Auch dabei unterstiitzt
die Initiative mithilfe ihres Netzwerks und ihrer Partner sowie
des ,Green Dental Award".

Ein wichtiger Baustein fiir mehr Nachhaltigkeit und einen &kolo-
gischeren FufRabdruck ist der Einsatz entsprechender Produkte,
die dabei helfen, Miill zu vermeiden oder mit den vorhandenen
Ressourcen schonender umzugehen. Wir stellen daher in dieser
Rubrik im stindigen Wechsel die Initiative ,Die Griine Praxis®,
,Griine Praxen®, Sieger des Awards sowie Griine Produkte und
Ideen vor. All dies soll inspirieren und Ideen pflanzen.

AM ,GREEN DENTAL AWARD" TEILNEHMEN

Um am ,Green Dental Award” 2024 teilnehmen zu kénnen, lidt
man einfach iiber den QR-Code (oder iiber www.griine-praxis.
com/checkliste) die Bewerbungsunterlagen herunter und schickt
diese ausgefiillt an bewerbung@griine-praxis.de zurtick.

Der Teilnahmeschluss wird rechtzeitig bekannt

gegeben. [=]} =]

Weitere Infos unter www.griine-praxis.com

Abb. 2 Das von Bésing Dental verwendete Filament und die
Nutzung spezieller 3-D-Drucker helfen dabei, den fiir Alignermodelle
anfallenden Plastikmiill signifikant zu reduzieren.

KATEGORIE:
BEST YOUNG PROFESSIONALS

BOSING DENTAL MIT FILAMENT-3-D-DRUCKERN
UND EINEM INNOVATIVEN PARTNER FUR DEN
RECYCLINGKREISLAUF

Marc Krumpholtz vom Binger Dentallabor Bésing Dental be-
fasste sich bereits 2019 in seiner Bachelorarbeit mit der kosten-
effizienten und nachhaltigen Produktion und vor allem mit dem
Recycling dentaler Alignermodelle. Seine Erkenntnisse werden
von Bésing Dental und dem Recycling-Start-up QiTech nun
umgesetzt. Die Ergebnisse: Bei 6.000 produzierten Aligner-
modellen entstanden 120 kg Plastikmiill. Aber wohin damit?
Anders als von vielen angenommen ist Polylactid (PLA) ein
Kunststoff. PLA kann beispielsweise aus Maisstirke gewon-
nen werden und gehort zu den biokompatiblen Kunststoffen.
Allerdings ist auch PLA ein Kunststoff, der die Umwelt belas-
tet. Es ist zwar biologisch abbaubar, aber dieser Begriff ist doch
sehr allgemein gefasst, denn PLA ist eigentlich nur in speziellen
Kompostieranlagen unter gewissen Voraussetzungen abbaubar.

FILAMENT LASST SICH BIS ZU FUNF MAL
RECYCELN

Bei Bosing Dental wird der anfallende Plastikmiill gesammelt
und in den Recyclingkreislauf bei QiTech zuriickgefiihrt, wo-
durch Umweltbelastungen vermieden werden. Das von Bésing
Dental genutzte Filament lisst 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 Modelle zu sammeln, in den Recycling-
kreislauf einzubringen und so die Umweltbelastung durch

Alignermodelle enorm zu vermindern.

RECYCLING ALS GAMECHANGER

Ob dentale Alignermodelle nun mit einem Filament- oder mit
einem Resin-3-D-Drucker produziert werden, ist im Groflen
und Ganzen zunichst einmal egal. Denn am Ende hat man
mehrere Modelle pro Patientenfall produziert, die nach dem
Tiefziehen der Schienen nicht mehr bendtigt werden. Was
iibrig bleibt, ist Plastikmiill. Doch das Filament hat eine Eigen-
schaft, die dem fotoreaktiven Resin verwehrt bleibt: Filament
kann vom festen Zustand wieder in einen fliissigen, viskosen
Zustand gebracht und somit recycelt werden. Dafiir werden die
gesammelten Modelle zu Plastikflocken geschreddert, erhitzt
und wieder in die Form eines Filamentstrangs gebracht, der
dem 3-D-Drucker dann wieder als Material zugefiithrt werden

kann.

Bssing Dental GmbH & Co. KG

Franz-Kirsten-Str. 1 | 55411 Bingen am Rhein

Tel: +49 6721 491680 o

info@boesing-dental.de Y B?S‘C‘T‘% Dfma“
N

www.boesing-dental.de

Abb. 3 Zentral gehostet in deutschen Rechenzentren, minimiert die
Cloudsoftware CGM XDENT die benstigte IT-Struktur in der Praxis

und reduziert Energiekosten.

KATEGORIE:
BEST IMPACT

CGM SOFTWARE GMBH MIT CGM XDENT
Sicherheit, Flexibilitit, Entlastung, Wirtschaftlichkeit, Klima-
schutz: CGM XDENT ist die cloudbasierte Praxisverwaltungs-
software fiir die Zahnarztpraxis, die all dies vereint. Sie wurde
speziell fiir den Einsatz im medizinischen Bereich entwickelt
und erfiillt daher héchste Datenschutzstandards.

CGM XDENT REDUZIERT HARDWARE, ENERGIE
UND PAPIER

Zentral in deutschen Rechenzentren gehostet, reduziert
CGM XDENT die benétigte Hardware, Energie und Papier in
der Zahnarztpraxis. Und mit der angebundenen Videosprech-
stunde konnen Patienten Beratungstermine bequem von zu
Hause aus wahrnehmen. Flexibilitit bietet der vom Gerite-
typ und Ort sowie von der Zeit unabhingige Zugrift auf alle
Daten durch die Zahnirztin, den Zahnarzt und das Praxisper-
sonal. Somit ist CGM XDENT auch perfekt fiir den Einsatz im
Homeoffice, in Praxen mit mehreren Standorten sowie fiir die
Zusammenarbeit mit externen Abrechnungsbiiros geeignet.
Ein ausgefeiltes Rollen- und Rechtekonzept, spezielle Anfor-
derungen an das Login-Passwort der User und eine zusitzlich
einschaltbare Zwei-Faktor-Authentifizierung verstirken die
Sicherheit.

VON ANFANG AN VOR ALLEM EINES: EINFACH
Die Inbetriebnahme von CGM XDENT ist simpel, das Dash-
board tbersichtlich und leicht zu bedienen. Dank der An-
bindung von CGM XDENT an das Arztsuchportal Clickdoc
wird auch die Rezeption entlastet. Denn unabhingig von der
telefonischen Erreichbarkeit konnen Patienten dariiber online
beispielsweise Vorsorgetermine oder professionelle Zahnreini-
gungen buchen. Erinnerungen per E-Mail oder SMS reduzie-
ren dabei nachweislich Terminausfille und vermeiden Leerzei-

ten in der Praxis.

CGM Dentalsysteme GmbH

Maria Trost 25 | 56070 Koblenz

Tel: +49 261 8000-1900
info.cgm-dentalsysteme@compugroup.com

CompuGroup
| Medical

www.cgm.com/de-xdent

QUINTESSENZ DAS MAGAZIN 1/2024 39



Kooperationspartner Messe Stuttgart
LDF GMBH  Mitten im Markt @

infotage 2024
FACHDENTAL

total dental.
regional.

personlich.

Die wichtigsten Fachmessen fur
Zahnmedizin und Zahntechnik
in den Regionen.

01.-02.03.2024

Leipzig
15.-16.03.2024
Miinchen

Jetzt
Tickets
sichern!
Of-10
[=]

infotage-fachdental.de



