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Die digitale Radiologie in der Zahnarztpraxis

J.J. Bock, Spitta Verlag, Balingen 2011, ISBN 978-3-941964-46-4, Broschur, 247 Seiten,

302 Abb., inkl. CD-ROOM, 59,80 €

. Es ist sicherlich ein sehr lobens-
wertes Unterfangen, ein Buch
iiber die moderne digitale zahnérztliche
Rontgenologie fiir die praktische An-
wendung zu verfassen. Diese Absicht
wurde offensichtlich von den Autoren
des Buches verfolgt. Auf insgesamt 230
Seiten (ohne Anhang) mit sehr vielen
Abbildungen wird die Thematik in un-
terschiedlichen Aspekten dargestellt.
Wie die Autoren im Vorwort selbst be-
merken, soll das Buch vor allem die kli-
nischen Aspekte der digitalen Rontgen-
techniken in den Vordergrund stellen.
Die physikalischen Grundlagen werden
nur kurz andiskutiert, ebenso die tech-
nischen Grundlagen derzeitiger digi-
taler Rontgenverfahren sowie die tech-
nischen Aspekte der einzelnen Aufnah-
metechniken. Einige Detailinformatio-
nen mehr - insbesondere zu den verfiig-
baren technischen Verfahren im digita-
len Réntgen —wiren fiir den praktischen
Anwender wiinschenswert gewesen.

Dosis und Dosis-Wirkung werden
ebenfalls in aller Kiirze besprochen,
ebenso generelle Aspekte des Strahlen-
schutzes und Grundsitze zur Dosismini-
mierung. Erfreulich ist, dass das Buch
die aktuelle deutsche Gesetzeslage in
diesem Bereich korrekt in komprimier-
ter Form zusammenfasst.

DVT-Kompendium

Die Indikationsstellung verschie-
dener zahnérztlicher Rontgenverfah-
ren nimmt einen wesentlichen Teil des
Werkes ein. Die Autoren zitieren kor-
rekterweise — wo moglich — vorhande-
ne Leitlinien, allerdings erscheinen
manche der abgeleiteten Empfehlun-
gen aus evidenzbasierter Sicht den-
noch zu weitreichend und nicht aus-
reichend fundiert.

Letzteres ist insgesamt ein Problem
eines Buches, das uiberall an der Oberfla-
che bleibt und teilweise einige drgerli-
che Fehlinformationen beinhaltet. Bei-
spielsweise wire eine korrekte Definiti-
on der Rechtwinkeltechnik, dass der
Zentralstrahl (Giber eine Haltesystem
vorgegebene) rechtwinklig (sic!) auf
dem Bildrezeptor auftrifft. Bei der Paral-
leltechnik ist zusdtzlich noch die Ob-
jektachse parallel zu Letzterem aus-
gerichtet. In Abbildung 6.26 ist angeb-
lich eine tberbelichtete Aufnahme zu
sehen, obwohl das zu helle Bild deutlich
eine Unterbelichtung nahelegt. Viele
Rontgenbilder wirken deplatziert und
der Leser fragt sich, was ihm die Autoren
an der abgebildeten Stelle mit dieser Ab-
bildung vermitteln wollen. Stérend ist
auch die Nomenklatur fiir die 3D Auf-
nahmen, wo nicht von , Verschattun-
gen” oder ,Aufhellungen” (es handelt

M.A. Geibel, AZ-Verlag, Kempten 2011, ISBN 978-3-88006-300-6, 80 Seiten, 29,95 €

. Das vorliegende Buch ,,DVT-Kom-
pendium“ von Frau Privatdozen-
tin Dr. Margrit-Ann Geibel, im Marz 2011
im Allgduer Zeitungsverlag erschienen,
ist kein klassisches Lehrbuch, sondern
laut Autorin ein Kompendium, was den
aktuellen Stand fiir den Einsatz der den-
talen oder digitalen Volumentomogra-
phie (DVT) in den einzelnen Fachdiszi-
plinen der Zahn-, Mund- und Kieferheil-
kunde wiedergeben soll. Auf wissen-
schaftliche Darstellungen und ein Litera-
turverzeichnis wurde verzichtet.

Das Buch weist in einer Einfiihrung
auf den Nutzen der DVT-Technik als
dreidimensionale Bildgebung in der
Zahnmedizin hin. Eine Abgrenzung ge-
geniiber dreidimensionalen Techniken
wie der Computertomographie und der
Magnetresonanztomographie wird vor-
genommen. Der besondere Vorteil fiir
die Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
liegt darin, dass der Zahnarzt die Berech-
tigung zum Betreiben einer derartigen
Rontgeneinrichtung nach der Teilnah-
me an einem Spezialkurs im Strahlen-

Digitale Radiologie
in der Zahnarztpraxis

Zahnfilm, OPG, FRS und DVT

sich um keine Projektionsrontgenauf-
nahmen mit Summations-Schatten!) ge-
sprochen werden sollte, sondern von
Lhyperdensen/opaken” bzw. ,hypoden-
sen/radioluzenten” Zonen oder Struktu-
ren/Figuren.

Als Fazit bleibt daher festzustellen,
dass das Buch einen oberflachlichen Ab-
riss tiber digitale zahnérztliche Rontgen-
techniken einschlieflich der DVT dar-
stellt. Positiv hervorzuheben sind die
korrekten und auch gut verstandlich zu-
sammengefassten Passagen tiber die ge-
setzlichen Vorgaben fiir die praktische
Anwendung. Die storenden inhalt-
lichen Fehler und die sehr an der Ober-
flache bleibende Vermittlung der The-
matik fithren jedoch dazu, dass das Buch
lediglich als eine Erganzung empfohlen
werden kann. 1377

R. Schulze, Mainz

DVT-Kompendrum

Margrit-Ann Geibel

schutz und durch den Nachweis von
mindestens 25 befundeten DVT-Auf-
nahmen erwirbt. Der Zahnarzt darf da-
mit auf seinem Fachgebiet eigenverant-
wortlich DVT-Untersuchungen anord-

nen und befunden.
Neben der Beschreibung der Auf-
nahmetechnik (Kapitel 1), der Patien-
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tenpositionierung und maoglicher Arte-
fakte (Kapitel 2) sowie der Strahlenexpo-
sition (Kapitel 3) geht die Autorin auf
die Befundung und den Umgang mit
Nebenbefunden ein (Kapitel 4). Beson-
ders hervorzuheben sind dabei die Ab-
bildungen der anatomischen Schnitt-
praparate, die den rontgenologischen
DVT-Rekonstruktionen direkt gegen-
ubergestellt werden.

Hilfreich ist auch die Auflistung
moglicher Nebenbefunde in anato-
mischen Nachbarregionen wie dem Fel-
senbein und Prozessus mastoideus, dem
inneren Gehorgang, der Orbita, den Na-
sennebenhodhlen und dem Neurokrani-
um. Die Liste zur Beschreibung der
Nachbarregionen umfasst zundchst
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Punkte wie deren regelrechte Konfigura-
tion, Grofle, Symmetrie, Inhalt und
Knochenkontur, so dass der Anwender
anhand dieser Vorgaben eventuelle Ab-
weichungen vom Normalbefund leicht
beschreiben  kann.  Diesbeziiglich
schlief3t das Buch eine Liicke in der
Fachliteratur.

Im 5. Kapitel behandelt das Buch ei-
ne Auswahl von Indikationen der den-
talen Volumentomographie in der kon-
servierenden Zahnheilkunde, Endo-
dontie und Parodontologie sowie die
Anwendung in der zahndrztlichen Chi-
Implantologie, Mund-Kiefer-
Gesichts-Chirurgie und in der Kiefer-

rurgie,

orthopddie. Dazu werden Beispiele aus
dem Klinikalltag mit einer aktuellen

DVT-Einrichtung (Kavo 3D exam) pri-
sentiert.

Beziiglich der Indikationen kénnen
laut Autorin nur Empfehlungen aus-
gesprochen werden, da die Technik erst
seit 1998 zunehmend zum Einsatz ge-
langt und standige Erweiterungen mog-
lich sind.

Zusammenfassend ldsst sich sagen,
dass das Buch sowohl fiir Zahnairzte,
Fachzahnirzte und Kieferchirurgen
empfehlenswert ist, aber aufgrund sei-
ner kompakten Grofle (80 Seiten) und
des moderaten Preises (29,95 €) ebenso
als Einstieg fiir Studenten in die dreidi-
mensionale Rontgentechnik geeignet
ist. D77

G. Kaeppler, Miinchen

Zeitschriftenreferat / Abstract

Kraniomandibuldre Dysfunktionen: Ein Positionspapier des ,International College
of Cranio-Mandibular Orthopedics (ICCMO)“

Cooper, B.C.: Temporomandibular Disorders: A position paper of the International College of Cranio-Mandibular Orthopedics
(ICCMO). ) Craniomandib Pract 29, 237-244 (2011)

. Angeregt durch die Studien Ber-
nard Jankelsons zur Physiologie
der Okklusion wurde 1979 in den USA
das International College of Cranio-Mandi-
bular Orthopedics (ICCMO) gegriindet.
Dieser Zusammenschluss von Wissen-
schaftlern und Klinikern fand auch
auflerhalb der USA immer mehr Interes-
se und umfasst inzwischen Sektionen
und assoziierte Mitglieder aus Kanada,
Japan, Italien, Deutschland, Frankreich
und Sidamerika. Ziel von ICCMO ist es,
r,ausgehend vom Boden wissenschaft-
lich belegbarer Tatsachen die ganzheitli-
chen Wechselspiele im menschlichen
Korper zu erforschen”. Deshalb inte-
griert ICCMO trotz der betonten wissen-
schaftlichen Orientierung erfahrungs-
und naturheilkundliche sowie ganzheit-
liche Denkansdtze anderer Gruppierun-
gen (vgl: http://www.iccmo.de/
wir-%C3%BCber-uns).  Das
ICCMO-Positionspapier beginnt mit der

neueste

Definition von Kraniomandibuldren

Dysfunktionen (= CMD; im Original-
text: , Temporomandibular Disorders” =
TMD). Anhand von 164 Literaturzitaten
wird in der Stellungnahme betont, dass
der Okklusion eine Schliisselrolle fiir die
Entstehung, die Verstirkung und den
Verlauf von CMD zukommt. Ein wichti-
ger Aspekt ist fiir das ICCMO dabei auch
das Zusammenspiel zwischen Okklusi-
on, Muskulatur und zentraler Steue-
rung, die so genannte ,neuromuskuldre
OKkklusion“. Dementsprechend wird
festgestellt, dass Messtechniken z. B.
Elektromyographie, Elektrosonographie
und computergestiitzte Bewegungsauf-
zeichnungen der Erfassung der neuro-
muskuldren Komponenten des Systems
dienen und sichere und effektive Hilfs-
mittel in der Diagnostik von CMD-Pa-
tienten darstellen. Ohne Einsatz solcher
Messverfahren besteht laut ICCMO-
Statement die Gefahr, dass die Behand-
lungsplanung und die Beurteilung des
Therapieerfolgs ungenau und/oder feh-

lerhaft werden. Auch in der Diagnose-
vorbereitung und der Therapie der CMD
empfiehlt das ICCMO-Positionspapier
neuromuskuldr-basierte Verfahren wie
die transkutane elektrische Nerven-
stimulation (= TENS)

Das Positionspapier des ICCMO
steht in einigen Punkten in auffilligem
Gegensatz zu den Empfehlungen der
Deutschen Gesellschaft fiir Funktionsdiag-
nostik und -therapie in der DGZMK und
der American Association for Dental Re-
search (vgl. Green 2010). Auch von ande-
ren Wissenschaftlern, Organisationen
und Gesellschaften gibt es Stellungnah-
men zur Diagnostik und Therapie der
CMD. Viele der Stellungnahmen unter-
scheiden sich in wesentlichen Punkten
und zeigen, dass man trotz oder gerade
wegen der immensen Vielzahl von Pu-
blikationen zu diesem Thema von einer
einheitlichen Sichtweise noch weit ent-
fernt ist. [)7.7.

H. Tschernitschek, Hannover
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