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DGAZ und BZÄV 
tagten gemeinsam 
zum Thema „Zahnmedizin für Senioren“
27. Jahrestagung und 31. Bergischer Zahnärztetag in Wuppertal/  
Weit gefasstes Kongressspektrum bot umfangreiche Informationen

Die SeniorenZahnmedizin in 
Deutschland hat mit manchen 

Widrigkeiten zu kämpfen. Eine davon 
nahm ZA Ralf Wagner, Vorsitzender der 
Kassenzahnärztlichen Vereinigung Nie-
derrhein (KZVN), zur Eröffnung der ge-
meinsamen Tagung des 31. Bergischen 
Zahnärztetages (BZÄV) und der 27. Jah-
restagung der Deutschen Gesellschaft 
für AlterszahnMedizin (DGAZ) aufs 
Korn: Passend zum Kongressthema 
„Zahnmedizin für Senioren“ prangerte 
er die Versorgungslücke in der GKV bei 
zusätz lichen, altersgemäßen Prophy -
laxemaßnahmen an. Der am 19. und 
20. Mai 2017 in der historischen Stadt-
halle von Wuppertal (Abb. 1) durch-
geführte wissenschaftliche Kongress er-
möglichte im Weiteren einen frucht-
baren kollegialen Austausch zwischen 
Wissenschaft und Praxis. Die Schwierig-
keiten und die Komplexität der Behand-
lung von Senioren unterstrich Dr. Hans 
Roger Kolwes, langjähriger Vorsitzender 
des Ber gischen Zahnärztevereins, in ei-
ner kurzen und prägnanten Begrüßung. 

Alles anders in der Senioren-
Zahnmedizin?

Prof. Dr. Ina Nitschke, Präsidentin der 
DGAZ, eröffnete mit ihrem Vortrag „Al-
les anders in der SeniorenZahnmedi-
zin?“ das wissenschaftliche Programm. 
Sie beschrieb aus der Sicht der Gerosto-
matologie die besonderen Umstände in 
der zahnmedizinischen Versorgung von 
hochbetagten Patienten. 

Um den Bedürfnissen dieser Patien-
ten in der zahnmedizinischen Betreu-
ung gerecht zu werden, sei es wichtig, 
bestimmte Faktoren zu berücksichtigen. 
Zum einen die mögliche Belastbarkeit 
des Patienten im Rahmen der zahnme-
dizinischen Behandlung (zahnmedizi-
nische funktionelle Kapazität) und zum 
anderen das soziale Umfeld mit entspre-
chenden Versorgungsstrukturen und 
Nachsorgemöglichkeiten. 

Eine gute zahnmedizinische Betreu-
ung betagter und hochbetagter Patien-
ten fordere eine Anpassung an das Klien-
tel. Wichtig sei es, den gerostomatolo -

gischen Wohlfühlfaktor in einer Praxis 
hochzufahren, wenn diese heterogene 
Patientengruppe willkommen ist. 
Schlüsselbegriffe seien hier vor allem der 
Umgang mit dem Patienten, die Erreich-
barkeit, das Bereitstellen von Hilfsmit-
teln und Empathie für die Gesamtsitua-
tion des Patienten. Für einen idealen 
Zahnarzt gelte es vor allem, bei den Pa-
tienten über 85 Jahren eine ausgeprägte 
psychosoziale Kompetenz neben der 
fachlichen Kompetenz zu beweisen. 

Lebensqualität gebrechlicher 
Patienten steigern

PD Dr. Helmut Frohnhofen, Fakultät für 
Gesundheit, Universität Witten/Her-
decke vertrat Prof. Jürgen M. Bauer (Uni-
versität Heidelberg) und beschrieb in 
dem Vortrag „Altsein mit Multimorbidi-
tät und multidimensionaler Krankheit – 
Wie kann die Geriatrie helfen?“ zu-
nächst aus Sicht eines Geriaters, welche 
Einschränkungen im Alter auftreten 
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Abbildung 1 Im Festsaal der Historischen Stadthalle von Wuppertal 

fand die Gemeinschaftstagung von DGAZ und BZÄV statt.

(Abb. 1: Kolves)

Abbildung 2 Gab zum Abschluss des Kongresses einen Überblick 

über den versorgungspolitischen Stand zum Thema Seniorenzahnme -

dizin: DGAZ-Vizepräsident Prof. Dr. Benz (Abb. 2: Kolves)
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und welche Bedeutung sie für die zahn-
ärztliche Betreuung haben können. Um 
diesem Problem begegnen zu können, 
müssten die Versorgungsstrukturen ver-
ändert werden, im Sinne einer aus-
geprägteren aufsuchenden Betreuung 
und einer intensiveren Auseinanderset-
zung der Geriater mit der Mundhöhle. 
Abschließend stellte Dr. Fronhofen fest, 
dass es eine gemeinsame Aufgabe der 
Geriater und Gerostomatologen sei, die 
Lebensqualität der Patienten interdis-
ziplinär zu verbessern. Dabei sollte die 
frühe Prävention im Fokus der Zusam-
menarbeit stehen. 

„Psychsomatisch oder  
gebrechlich?“

Auch das weitere Kongressprogramm 
lieferte spannende Vorträge. „Verände-
rungen an der Gesichtshaut und der 
Mundschleimhaut: Vermehrtes Auftre-
ten im Alter?“ – Zu diesem Thema gab 
Dr. Harald Ebhardt, Potsdam, Zentrum 
für Oralpathologie, einen guten Über-
blick über die häufigsten Mundschleim-
hautläsionen, sowie die Diagnostik bei 
älteren Patienten.

„Psychosomatisch oder doch nur ge-
brechlich?“ – Diesem Ansatz ging PD Dr. 
Anne Wolowski, Universität Münster 
i.W., nach. Sie stellte klar, dass im Alter 
die Schmerzschwelle ansteigt, aber die 
Schmerztoleranz sinkt. Für den behan-
delnden Zahnarzt sei es daher entschei-
dend herauszufinden, was Befund, was 
Befinden, was Alter und was psycho-
somatisch ist. 

Eine Frage von Gewicht: „Ist die En-
dodontologie im Alter sinnvoll und 
machbar?“ – Prof. Dr. Claudia Barthel-
Zimmer, Universität Witten/Herdecke, 
führte die Schwierigkeiten solcher Be-
handlungen auf, kam aber zu dem Er-
gebnis, dass das Alter per se keine Kon -
traindikation für eine endodontische 
Behandlung alter Menschen sei. „Repa-
rieren von Füllungen – Heute erlaubt 
und hilfreich in der SeniorenZahnmedi-

zin?“ – Diese Frage wurde von PD Dr. 
Tauböck, Universität Zürich, eindeutig 
bejaht. Reparaturfüllungen seien inte-
graler Bestandteil eines nachhaltigen, 
minimalinvasiven Therapiekonzepts, 
und somit auch in der SeniorenZahnme-
dizin durchaus anwendbar. 

Zahl der an Demenz Erkrank-
ten wird weiter steigen

Seinen Vortrag „Demenz: Hilft die Ge-
dächtnissprechstunde weiter?“ eröff-
nete Prof. Dr. Wolfgang Maier, Universi-
tät Bonn, mit einem Diagramm, das die 
Entwicklung von an Demenz Erkrank-
ten in Deutschland von 2002–2050 dar-
stellte. Hierbei wurde deutlich, dass 
zwar die altersspezifische Neuerkran-
kungsrate sinkt, aber insgesamt die Zahl 
der Erkrankten steigt, da die allgemeine 
Lebenserwartung steigt und Demenz ei-
ne mit hohem Alter assoziierte Erkran-
kung ist. 

Juristische und ethische  
Aspekte 

„Das Betreuungsrecht in der zahnärzt-
lichen Praxis“ stellte Richter Andreas 
Tscharn, Amtsgericht Wuppertal, im De-
tail dar. Und die „Besonderheiten bei der 
Arzthaftung bei gebrechlichen Patien-
ten“ führte Richterin Juliane Schrader, 
Landgericht Düsseldorf, aus. 

Mit seinen Ausführungen zum The-
ma „Senioren – eine vulnerable Patien-
tengruppe?“ beleuchtete Prof. Dr. mult. 
Dominik Groß, RWTH Aachen, die Se-
niorenzahnmedizin aus ethischer Pers -
pektive. Er stellte darin u.a. fest: „Der 
Umgang mit betagten Patienten ist 
nicht per se ethisch herausfordernd, 
doch mit dem Lebensalter steigt die Vul-
nerabilität für ethisch herausfordernde 
bzw. dilemmahafte Situationen.“ In den 
Praxisalltag ging es mit den drei Senio-
renzahnmedizinern Dr. Dirk Bleiel 
(Rheinbreitenbach), Dr. Elmar Ludwig 

(Ulm), und ZA Hansmartin Spatzier 
(Berlin): „Wie organisiere ich einen Kon-
sildienst in einer Pflegeeinrichtung?“ 
Die drei Referenten berichteten von der 
Umsetzung der aufsuchenden Betreu-
ung im Rahmen ihrer zahnärztlichen 
Tätigkeit.

Senioren sind Thema für  
jeden Zahnarzt

Zum Abschluss der Tagung bot Prof. Dr. 
Christoph Benz (München, Abb. 2) un-
ter dem Titel „Senioren – Sollten sie ein 
Thema für jeden Zahnarzt sein?“ einen 
Rundblick über den versorgungspoli -
tischen Stand zum Thema Senioren-
zahnmedizin. Im Vergleich zu früheren 
Untersuchungen (DMS IV) sei ein neuer 
Trend (DMS V) hinsichtlich einer leich-
ten Zunahme der moderaten und einer 
deut lichen Abnahme der schweren Par -
odontitis bei jüngeren Senioren aus-
zumachen. Ein parodontales Screening 
sei bei jedem Senior Pflicht. 

Interessantes bot auch der Vorkon-
gress mit dem Workshop „Altern selber 
spüren – der Gero-Parcours für Zahnärz-
te und ihre Teams“. Dieser richtungwei-
sende und einzigartige Parcours von 
Prof. Nitschke und ihrem Zahnärzte-
team der Klink für Allgemein-,- Behin-
derten- und Seniorenzahnmedizin der 
Universität Zürich, mit der freundlichen 
Unterstützung des Teams um ZA Micha-
el Fechner, Wuppertal, Dr. Hans-Peter 
Willenborg, Moers und ZA Ulrich Pauls, 
Ahaus, ermöglichte ein ungeahntes Ein-
tauchen und Hineinversetzen in die älte-
ren und gebrechlichen Patienten.  
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