EDITORIAL

Grof3er Schnitt = groRer Chirurg?
GrofR3e Kavitit = groRer Zahnarzt?

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

Minimalinvasivitat ist eines der schonsten Worter in unserem Beruf. Respekt vor

der Zahnhartsubstanz, Achtung vor dem Knochen, Vorsicht mit der biologischen

Breite: Minimalinvasivitat ist wunderbar. Wer von uns mochte als Patient nicht

minimalinvasiv behandelt werden, auf welchem Gebiet der Medizin auch immer?
In der Zahnerhaltung wird minimale Invasivitat seit vielen Jahren mit kleinen

Kavitaten gleichgesetzt. Ich mdchte im Moment keine Gelegenheit auslassen,

darauf hinzuweisen, dass das weniger als die halbe Wahrheit ist. Minimalinvasive

Flllungstherapie = kleine Kavitaten? Nein, das alleine reicht nicht. Wahre Minimal-

invasivitat stltzt sich auf drei Saulen, die zusammengehdren:

1. Im Rahmen der Praparation ist Respekt vor der Zahnhartsubstanz von grof3er
Bedeutung, denn was in Sekunden mit einer Bohrerumlaufgeschwindigkeit
von 200 km/h weggeschliffen wird, kommt (voraussichtlich) nie wieder. Das
Gemeine daran ist: Eine substanzschonende Praparation kostet Zeit. Bei
Amalgamrestaurationen ist auch nicht das Legen per se die zeitaufwandige
Komponente, sondern es ist besonders die minimalinvasive Praparation, die
wesentlich mehr Zeit in Anspruch nimmt als die Praparation mit praventiver
Extension.

2. Ein schonender Umgang mit Schmelz und Dentin ist lobenswert. Wenn aber
die Fillung nicht lange halt, besteht die Gefahr, dass Sekundéarkaries mehr
zerstort, als vorher eingespart wurde.

3. Vor allem im Rahmen der adhasiven Fillungstherapie mit Komposit und Kera-
mik konnen wir asthetisch und somit praktisch unsichtbar arbeiten. Wahrend
dies flr den Patienten schon ist, gilt das Umgekehrte flir den Zahnarzt im
Falle einer Wiederholungsrestauration. Es kann also nicht gut sein, nach dem
Motto ,Was defekt ist, kommt komplett raus” zu verfahren, wobei dies insbe-
sondere auf Teildefekte zutrifft. Geeignete Reparatur-/Korrekturmethoden
sind daher unabdingbar.

Wenn nun diskutiert wird, anhand einer neu zu definierenden Geblhrenordnung
minimalinvasive Fillungen oder Kariesinfiltrationen schlechter zu honorieren als
indirekte, meist aggressivere Praparationen und Restaurationen, dann wider-
spricht das der Logik der minimalen Invasivitat. Darliber sollten wir nachdenken.
Ich wiinsche lhnen viel Spal? bei der Lektiire des vorliegenden Heftes.
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