zm Zahnérztliche Mitteilungen 16.04.2017 Nr. 8

www.zm-online.de

Auifsvdnancle Alterszahnheilkunde

Wizl notig,
=l moglich

Neueste Technik
von der IDS

Zahnarzte
identifizieren
Leichen

zZm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (1)



zZm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (2)



Editorial

Aufklérung ist Patientenrecht, dokumentieren Arztepflicht!

»Zahnarzte belehren nicht ordnungsgemaf
tiber Kosten.”* So lautet das Fazit des kiirz-
lich veroffentlichten Marktchecks der Ver-
braucherzentralen Nordrhein, Rheinland-
Pfalz und Berlin zu dem seit Jahrzehnten
jedes Jahr erneut hoch kommenden Thema
der tatsachlich oder angeblich mangelnden
Patientenaufklarung.

Dass ihnen, liebe Kollgen und Kolleginnen,
diese immer wiederkehrenden Anwiirfe

auf die Nerven gehen, kann ich absolut
nachvollziehen. Nicht nur, dass die Schelte
immer aus der gleichen Ecke kommt, es
sind auch immer die gleichen fragwiirdigen,
weil nicht oder nur bedingt reprasentativen
Untersuchungs- bzw. Erhebungsmethoden
am Start. Dank Onlineumfragen lasst sich
zudem die Negativauslese auch noch prima
steuern.

All dies sind Kritikpunkte, die man im
offentlichen Diskurs ohne Wenn und Aber
benennen muss. Es geht einfach nicht an,
dass die simpelsten Regeln zur Markt-
forschung von interessierter Seite, will
heiflen von Verbraucherverbanden und

bis Krankenkassen, immer wieder aulRer
Acht gelassen werden, solange nur das
intendierte (?) Ergebnis stimmt: ndamlich
Zahnirzte und Arzten medial auf die Miitze
zu hauen.

Insofern ware die Reaktion ,Was kimmert
es die Eiche, wenn eine ... sich an ihr reibt”
verstandlich, aber leider falsch. Denn die

Zielsetzung fur diese ,Untersuchung” der
Verbraucherkammern lautet wie folgt:

»Ziel dieser Marktuntersuchung ist es
herauszufinden, inwieweit Zahnarzte die
rechtlichen Bestimmungen einhalten”.

Das sollte aufhorchen lassen und statt
Verargerung besser Anlass zu Uberpriifung
der eigenen Verhaltensweise geben. Denn
die ,Online-Erhebung: Versichertenbefragung
zu kostenpflichtigen Zusatzleistungen beim
Zahnarzt” legt den Finger auf eine ganz
wunde Stelle in der Zahnarzt-Patient-
Beziehung, namlich der hinreichenden
Aufklarung.

Aber was bedeutet denn hinreichend? Mit
Sicherheit nicht, dem Patienten so viele
Informationen wie nur méglich ,,in kurzer
Zeit in den Gehoérgang zu driicken”.
Zugegeben, dass ist etwas salopp formuliert,
beschreibt aber einen Aspekt der Kritik

der Patienten, namlich sich nicht ,richtig
aufgeklart zu fiihlen”, also den Wald vor
lauter Baumen nicht mehr erkennen zu
konnen. Was letztlich nichts anderes
bedeutet, als das viele Patienten nicht in
der Lage sind, die ihnen tbermittelten
Informationen so zu gewichten, dass eine
selbstbestimmte Entscheidung fiir oder
gegen eine Therapie mdglich wird. Leider
ist das Internet hier keine wirkliche Hilfe,
denn die bloRe Verfligbarkeit vieler
Informationen, auch Experteninformationen,
erzeugt nun mal kein Wissen.

Dr. Uwe Axel Richter
Chefredakteur

Das Problem ist nur, dass der Gesetzgeber
an dieser Stelle unmissverstandlich ist:
Heilberufler sind zur Patientenaufklarung
verpflichtet. Man kann es nicht deutlicher
sagen: Aufklarung ist Patientenrecht! Eine
Vielzahl an Gesetzen, allen voran das ins
Birgerliche Gesetzbuch aufgenommene
Patientenschutzrechtegesetz, macht die
Aufklarung vor einer ,,MalRnahme” zu einer
Bringschuld, und zwar ohne Ausnahme,
wenn man von lebensgefahrlichen Unfall-
folgen einmal absieht.

Betrachtet man unter diesem Aspekt die
Ergebnisse der Umfrage der Verbraucher-
zentralen kann es einem durchaus Angst
und Bange werden. Denn selbst wenn es
Lnur” ums Geld geht, werden gewaltige
Aufklarungsliicken offenbar. Fast 40% aller
Patienten gaben an, hinsichtlich der Kosten-
belastung vorab nicht schriftlich informiert
worden zu sein. Und fast 45% der Befragten
haben vor der kostenpflichtigen Behandlung
kein schriftliches Einverstandnis fir die
Kostenlibernahme gegeben.

Sicher kennen Sie den haufigsten Grund,
warum Prozesse fiir Zahnarzte verloren
gehen? Mangelnde oder mangelhafte
Dokumentation. In Anbetracht der
Ergebnisse dieses Marktchecks wundert

das nicht wirklich ...

*www.zm-online.de/home/Umfrage/Zahnaerzte-
belehren-nicht-ordunungsgemaess-ueber-Kosten”
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Leitartikel

Wir werden unsere Ziele weiter umsetzen!

Die Wahl zum neuen Vorstand der KZBV
auf der konstituierenden Vertreterver-
sammlung am 17. Marz in Berlin hat
gezeigt: Das eindeutige und klare Votum
fir meine beiden Vorstandskollegen,

ZA Martin Hendges, Dr. Karl-Georg
Pochhhammer, und fiir mich, sowie fiir
die Versammlungsleitung unter Dr. Karl-
Friedrich Rommel, Dr. Bernhard Reilmann
und Oliver Woitke ist ein groRer Vertrauens-
beweis der Delegierten — Vertrauen darin,
dass die Uber viele Jahre etablierte verlass-
liche, konsensorientierte und erfolgreiche
zahnarztliche Standespolitik weitergefiihrt
wird. Mit dem Anspruch, sowohl die
berechtigten Interessen des Berufsstands
als auch die der Patienten zu vertreten.
Ich werte dieses Wahlergebnis als
Ausdruck der Geschlossenheit der Vertre-
terversammlung gegen die zunehmende
Einschrankung unserer Selbstverwaltungs-
autonomie und als klares Zeichen in
Richtung Politik. Jetzt gilt es, nach vorne
zu blicken und unsere Ziele weiter
umzusetzen.

Wir werden uns als Fiihrungsteam mit
voller Kraft fiir eine stetige Verbesserung
der zahnarztlichen Versorgung einsetzen.
Unsere politische Agenda ist dicht bepackt.
Da stehen zunéchst ganz oben die drei
groRen Ds: Demografie, Digitalisierung
und Datensicherheit. Will heil3en: Wir
missen den demografischen Wandel be-
waltigen, die Chancen der Digitalisierung
nutzen und dabei die Datensicherheit fiir
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die Zahnarzte wie auch fiir die Patienten
konsequent im Auge behalten.

Bei der Digitalisierung geht es darum,

ihr Potenzial zur Starkung der Patienten-
kompetenz, zur Schaffung eines gleich-
berechtigten Zugangs zu Gesundheits-
informationen und zu einer effizienteren
Patientenversorgung zu nutzen.

Es kann uns nur dann gelingen, die
Herausforderungen des demografischen
Wandels zu bewiltigen, wenn dafiir die
politischen Voraussetzungen bedarfsgerecht
justiert werden. Dazu gehort etwa, die
Bereitschaft der jungen Kolleginnen und
Kollegen zur Niederlassung zu férdern, in
Stadten wie auch in landlichen Regionen.
Ganz wichtig ist uns die Umsetzung eines
bedarfsgerechten und dem Stand der Wis-
senschaft entsprechenden Versorgungs-
konzepts fiir die Behandlung von Paro-
dontalerkrankungen. Das erfordert einen
gemeinsamen Kraftakt von Zahnarzten,
Wissenschaft, Politik und Selbstverwaltung.
Unser groRes Ziel ist, die Mundgesundheit
in der Bevolkerung liber den gesamten
Lebensbogen zu erhalten und unsere
Erfolge zu verstetigen. Datengrundlage
fur die Weiterentwicklung der vertrags-
zahnarztlichen Versorgung ist die Fiinfte
Deutsche Mundgesundheitsstudie, die
DMS V, die eindrucksvoll die bisherigen
Erfolge hin zur praventionsorientierten
Zahnmedizin dokumentiert. Es gilt fir uns,
diesen Weg weiter zu gehen und dafiir zu
sorgen, dass vulnerable Patientengruppen

wie Kleinkinder bis zum dritten Lebensjahr,
Pflegebediirftige und Menschen mit
Behinderungen auf Basis entsprechender
Konzepte noch besser an der Versorgung
teilhaben konnen. Mit unseren Versor-
gungskonzepten ,Frihkindliche Karies
vermeiden” und ,,Mundgesund trotz
Handicap und hohem Alter” hatten wir
bereits entscheidende Impulse gesetzt,
damit die Weichen zur Versorgung richtig
gestellt werden konnten.

Um all dies addquat wahrnehmen zu konnen,
brauchen wir in der Selbstverwaltung

die nétigen Handlungs- und Gestaltungs-
spielrdume. Das GKV-Selbstverwaltungs-
starkungsgesetz (GKV-SVSG) ist jetzt da, wir
konnen es nicht mehr riickgangig machen.
Jetzt gilt es, die verbleibenden Freirdume
zur Ausgestaltung der Standespolitik
geschickt zu nutzen und zu verhindern,
dass diese weiter beschnitten werden.

Bei all dem bekennt sich die Vertrags-
zahndrzteschaft zum dualen System der
Krankenversicherung und stellt sich gegen
eine Burgerversicherung. Wir brauchen —
neben der GKV - die private Krankenvoll-
versicherung als zweite Saule im Gesund-
heitswesen und wir beflirworten den Wett-
bewerb der Systeme. Eine Vereinheitlichung
von GKV und PKV lehnen wir strikt ab.
Gerade in Zeiten zunehmend schwieriger
Rahmenbedingungen bleibt es dabei: Die
KZBV wird sich weiter und mit voller Kraft
fir die Belange der Kollegen und Patienten
einsetzen.

Foto: KZBV-Baumann
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ZFA-Ausbildungsinitiative - Ich bin doch nicht bléd!

M Fishing for ZFAs — eine notwendige Richtigstellung zu dem Artikel ,, ZFA-Ausbildungsinitiativen aus den Ldnderkammern: Mal ordentlich die Fresse
poliert!”, zm 3/2017, S. 38-39 und zu dem Leserbrief , ZFA-Ausbildungsinitiative — So bitte nicht!”, zm 6/2016, S. 14

Diese Werbung stammt aus Nordrhein ... und diese aus Brandenburg.

Wer wirbt, der will in Erinnerung
bleiben! Dabei ist es egal, ob es
sich um ein Produkt, eine Dienst-
leistung oder ein Ausbildungs-
angebot handelt. Gute, eingan-
gige Werbung ist perfekt auf ihre
jeweilige Zielgruppe zugeschnit-
ten und bleibt nicht nur im Ge-
dachtnis, sondern setzt auch den
gewiinschten Handlungsimpuls.

Je ofter die Zielgruppe mit der
jeweiligen Botschaft konfrontiert
wird — um das Wort penetrieren
einmal zu vermeiden -,
starker das gesetzte Engramm.
So funktioniert erfolgreiche Wer-

umso

bung, millionenfach und jeden
Tag auf der ganzen Welt!

Wenn nun aber statt der ge-
wohnten Industrie die Zahnarzte-

kammern Werbung machen, wird
es offenbar schwierig. Das ist wie
Tango tanzen auf Schmierseife.
Das Problem ist namlich, dass der
Wurm nun ganz vielen schmecken
soll, obwohl die Jagd nur einem
gilt: dem Backfisch, um mal das
Thema auf den ZFA-Nachwuchs
zu bringen. Nun sind Fische je
nach Koderwahl ja unterschied-
lich bissig. Und leider, man muss
es so sagen, kommt es auch noch
auf das Gewasser an, in das
man die Angel hineinhdlt. Und
da scheinen sich Ossi- und Wessi-
gewasser erheblich zu unter-
scheiden. Was im Zweifel 17 ver-
schiedene Kampagnen bedeuten
wiirde. So weit, so gut.

Bl6d nur, dass dem Chefredakteur
bei der Bearbeitung der Leser-
briefe der Fauxpas unterlief, die
Verwechslung des brandenbur-
gischen Adlers mit dem nord-
rheinischen stilisierten Zahnspie-

IQWiG-Vorbericht - Evidenzfalle? Das sehe ich anders ...

B Zum Beitrag: , Stellungnahmen zum IQWiG-Vorbericht zu Parodontitistherapien: Die Zahnmedizin steckt
in der Evidenzfalle”, zm 5/2017, S. 18-22.

Die Zahnmedizin steckt in der
Evidenzfalle? Aber nicht doch —
die ,Evidenzfalle” ist bis jetzt
nur aufgestellt, und zwar von
den Kassen und der Politik! Es
soll ja fur die Verbraucher alles
immer noch billiger werden —
und auch nach dem Brexit glaubt
wahrscheinlich niemand, dass
der britische NHS nicht auch
anderenorts in Europa als Blau-
pause dienen konnte.

Aber: Wir sollten nicht in diese
Falle tappen. Und dafiir haben
wir

erstens gute Argumente
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(Statement von Prof. Walther)
und zweitens auch Verbiindete
- namlich unsere Patienten.
Letztere sind nicht nur Verbin-
dete, sondern definitiv unsere
Arbeitgeber. Und solange dies
so bleibt, und da bin ich
durchaus optimistisch, gilt un-
verandert der alte lateinische
Satz: ,ultra posse nemo obliga-
tur” (Niemand kann gezwungen
werden, mehr zu leisten als er
kann). Frei Gbersetzt: Namlich
flir Dumpinghonorare Spitzen-
qualitat abzuliefern! Also geht es

letztlich um Kommunikation — auf
allen Ebenen: mit der Politik, den
Kassen (wieso nur bezuschussen
z.B. viele Kassen die PZR, wenn
doch laut igel-monitor.de der
Nutzen angeblich so ,unklar”
ist?) und - last, but not least
— den Patienten. Dies ist eine
Aufgabe der Offentlichkeitsarbeit
wie auch der einzelnen Kollegln-
nen, die daflr von der Standes-
politik Unterstlitzung bendtigen.
Packen wir’s an!

Dr. Wolfgang Carl, St. Ingbert

Leserforum ______________________________________________________________________________________|

gel nicht zu bemerken. Deshalb
sei an dieser Stelle schuldbewusst
klargestellt: Die Fresse wird im
Osten poliert, tief im Westen gilt:
du-bist-alles-fiir-uns.de.

Getreu dem Motto ,Dem Redak-
teur ist nichts zu schwor” sieht
sich dieser dennoch auller-
stande, die Schmackhaftigkeit der
beiden sehr unterschiedlichen
Werbekdder fur die angepeilte
Zielgruppe zu beurteilen.

Aber schon Henry Ford wusste,
dass er die Halfte des fiir Wer-
bung ausgegebenen Geldes zum
Fenster herausschmeif3t. Nur war
auch ihm im Vorhinein nicht klar,
um welche Halfte es sich handeln
wird. Kommen Sie mir deshalb
aber nun nicht mit , Geiz ist geil”,
Es gibt nichts Gutes,
auler man tut es!

denn:

Dr. Uwe Axel Richter,
Chefredakteur zm, Berlin

B Die zm-Redaktion ist frei in
der Annahme von Leserbriefen
und behdlt sich sinnwahrende
Kirzungen vor. AuBerdem behal-
ten wir uns vor, Leserbriefe auch
in der digitalen Ausgabe der zm
und bei www.zm-online.de zu
veréffentlichen. Bitte geben Sie
immer lhren vollen Namen und
lhre Adresse an und senden Sie
lhren Leserbrief an:
zm@zm-online.de oder
Zahndrztliche Mitteilungen
Redaktion

BehrenstraBBe 42, 10117 Berlin.

LESERBRIEFE AUF ZM-ONLINE
Das sagen

lhre Kollegen

Per QR-Code
gelangen Sie
zu allen Leser-
briefen  auf
zm-online.




Moderne Kariestherapie - Kein Konsens
mit dem Konsensus

B Zum Beitrag: ,Moderne Kariestherapie: Konsensusempfehlung zur
Exkavation von Karies”, zm 2/2017, S. 84-85.

Im Heft 02/2017 wurde unter der Uberschrift ,Moderne Karies-
therapie” eine Konsensusempfehlung beziiglich der Kariesentfernung
veroffentlicht. In Kombination mit einer klinischen Bilderserie wurde
von den Autoren ein Konzept flir die Therapie pulpanaher tiefer
Dentinldsionen vorgestellt und lasst viele Zahnarzte wahrscheinlich
ein wenig ratlos zuriick.

Die These, die aufgestellt wird, lasst sich einfach so formulieren: Am
besten sei es doch wohl, die Karies gar nicht entfernen zu mdssen,
sondern ein Fortschreiten derselben zu verhindern. Dem kann zuge-
stimmt werden, besser ware es — kénnte man hinzufligen — wenn gar
keine Karies entstehen wiirde. Darliber sollte in einer prophylaktisch
ausgerichteten Zahnmedizin allgemeiner Konsens herrschen.

Doch was ist zu tun, wenn trotz aller Prophylaxe, eine Patientin
oder ein Patient eine ausgedehnte Dentinlasion entwickelt und
ein restaurativer Eingriff unvermeidlich ist (Abb.1). Nur nebenbei

Abb. 1:

tiefe Dentinléision

bei réntgenologisch
sichtbarer pulpanaher
Dentinbrticke

erwdhnt diese Konsensusempfehlung, dass dieser Konsens wohl nur
fur den Fall angewendet werden soll, dass der Patient/die Patientin
keinerlei Beschwerden oder maximal eine reversible Pulpitis aufweisen
wiirde.

Jeder zahnarztlich Tatige weily, dass genau diese Diagnose ,reversible
Pulpitis” aus klinischen Parametern nicht sicher oder eben gar nicht
diagnostiziert werden kann [1]. Also ware es doch besser, diese Kon-
sensusempfehlung nur auf die Félle anzuwenden, in denen keinerlei
klinischer Anhalt fiir Beschwerden besteht. Sie sollte dann nicht ange-
wandt werden, wenn ein Patient mit Beschwerden vorstellig wird
oder wenn es sich um ein Kariesrezidiv oder eine Sekundarkaries
handelt (dazu gibt es namlich keinerlei klinische Studien).

Neben der Prophylaxe der Karies ist es eine der Hauptaufgaben der
restaurativen Zahnerhaltung, Karies zu entfernen und Defekte der
Zahnhartsubstanzen wieder zu beseitigen. Nun ware es bei einer pro-
phylaktisch ausgerichteten Zahnheilkunde sehr sinnvoll, gerade bei der
Ersttherapie der Karies moglichst viel gesunde Zahnhartsubstanz zu

zZm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (877)
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erhalten und nicht einer ,einfacheren Kariestherapie” zu opfern. Also
sollte ,extension for prevention” als Black’sche Praparationsrichtlinie
bei der Primarversorgung nicht mehr angewandt werden [2]. Die
iatrogene Entfernung gesunder Restzahnsubstanz sollte doch heute
nur dann geschehen, wenn es fiir die Zugéanglichkeit (Kariesentfer-
nung) unbedingt erforderlich ist (Abb. 2/3). Auch fir eine folgende
plastische Fiillungstherapie ist ein Belassen kariesfreier Schmelzanteile
sinnvoll, weil gerade dann eine leichtere Gestaltung des approximalen
Kontaktbereiches maoglich ist (Abb. 2). Hilfsmittel wie schallgetriebene
Praparationsansatze lassen heute ohne Weiteres auch eine unter-
minierende Praparation zu [3].

Wenn man die Bilderserie genau betrachtet, die fiir dieses Konsensus-
papier mitverdffentlicht wurde, so kann davon ausgegangen werden,
dass es sich bei dem vorgestellten Fall um eine approximal unter-
minierende tiefe Dentinkaries handelte, wobei okklusale und auch
approximale, nicht karidse Schmelzanteile der durchgefiihrten Karies-
therapie zum Opfer gefallen sind. Warum auf den gezeigten Bildern
nach Art von ,extension for prevention” eine Kavitét frei von Unter-
schnitten erzeugt wurde, lasst sich aus unserer Sicht wenig mit einem
praventionsorientierten Therapiegedanken in Einklang bringen. Wie

Leserforum ______________________________________________________________________________________|

Zahnhartsubstanz dem Bohrer zum Opfer fallt. Es gibt keinerlei Unter-
suchungen, die zeigen, dass es glinstiger ist, Unterschnitte in der Kavitat,
die von der Kariesexkavation herrlihren, zu entfernen. Jedoch gibt es
ausreichend Untersuchungen, dass kariéses Dentin einen weniger dauer-
haften und weniger belastbaren Verbund zu den verschiedenen Adhasiv-
systemen eingeht [6, 7]. Das heil’t wiederum, dass eine Randundichtig-
keit auf Grund eines mangelhaften Verbundes deutlich wahrscheinlicher
wird. Dies bedeutet gerade bei einem weit ausgedehnten Kavitaten-
design eine reduzierte Haftung bei groRerer Belastungsflache mit folglich
hoherer Wahrscheinlichkeit fiir eine Spaltbildung und ein Kariesrezidiv.
Bisher sind wir in der Ausbildung davon ausgegangen, dass bei be-
schwerdefreien Patienten pulpanahes Dentin vorsichtig und zuriick-
haltend bearbeitet werden sollte, um artifizielle Er6ffnungen der
Pulpa zu vermeiden, da direkte Uberkappungen eine ungiinstige
Prognose besitzen [8]. Dies stellt auch in unseren studentischen
Behandlungskursen seit Jahrzehnten kein bemerkenswertes Problem
dar, weil bei tiefen kariésen Lasionen in der Nahe zur Pulpa kein
,blitenweilles” Dentin fir die Kariesfreiheit gefordert wird (Abb. 3).
Demgegentiiber sollte jedoch der Schmelz-Dentin-Grenze gréfte
Aufmerksamkeit bei der Kariesexkavation geschenkt werden, da eine

Abb. 2: Minimalinvasiv prdparierte primdire kariése tiefe Dentinldsion: Die Ausdehnung der Kavitdit orientiert sich am kariésen Defekt und der
Zugdnglichkeit von okklusal. Es ergibt sich eine untersichgehende Kavitdt, die auf Grund der geringeren Extension im okklusalen Bereich leichter
mit einer Fillung versorgt werden kann. Die Schmelz-Dentin-Grenze ist kariesfrei. In Pulpandhe ist nicht die Farbe, sondern die sondierbare Hdrte

Kriterium fiir den Endpunkt der Kariesentfernung.

bereits Elderton [4, 5] postulierte, ist nicht die Karies der ,Hauptzer-
storer” von Zahnhartsubstanz, sondern der zahnarztliche Bohrer.
Geht man davon aus, dass bei einer unvollstandigen Kariesentfernung
auch der adhasive Verbund zur kariosen Restzahnsubstanz deutlich
reduziert ist [6, 7], dann ist es gerade fiir eine solche Konsensus-
empfehlung wenig hilfreich, ein heute Uberholtes oder auch in
grofRen Teilen falsches klinisches Vorgehen (weite Extension) bildlich
zu dokumentieren bzw. zu empfehlen und mit einer unvollstandigen
Kariesexkavation zu kombinieren.

Wer fir einen langeren Zeitraum denkt, der sollte gerade nicht bei der
Ersttherapie liberaus groRziigig gesunde Zahnhartsubstanz entfernen.
Der Hinweis, dass moderne adhasive Zahnheilkunde keine Unter-
schnitte zum Halt benétigt, ist vollkommen korrekt, daraus jedoch im
Umkehrschluss aus einer unterminierenden Karies eine weit extendierte
Kavitat zu praparieren, ist aus unserer Sicht falsch, weil unnétig gesunde
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Kariesfreiheit in diesem Bereich einen bestandigeren und dichten
adhdésiven Verbund zu Dentin ermdglichen kann.

Die Bilder der Konsensusempfehlung zeigen aber eine deutlich
verfarbte und wahrscheinlich kariose Schmelz-Dentin-Grenze, d.h.,
karioses Dentin wurde nicht nur in der Nahe der Pulpa, sondern sehr
grofflachig auch an der Schmelz-Dentin-Grenze belassen. Nur der
aulerste Kavitatenrand approximal erscheint dabei kariesfrei. Ob dies
eine dauerhaft dichte Fillung ermdglicht, bleibt sehr ungewiss. Auch
fur eine Fillung, die mit Kostentragern abgerechnet werden soll,
ergibt sich ein uneinheitliches Bild.

Es stellen sich deshalb verschiedene Fragen, die dieser , Konsens”
bisher unbeantwortet lasst: Wer haftet bei einem Misserfolg? Wer haf-
tet bei Fortschreiten der Karies aufgrund einer undichten Fillung?
Welches Adhasivsystem ermdglicht einen dauerhaft dichten und halt-
baren Verbund?

Fotos: Pelka



Sollte sich ein Kariesrezidiv einstellen und die Karies voranschreiten
mit der wahrscheinlichen Folge einer endodontischen Therapie, dann
kann von schicksalhaften Vorgangen (Kariesausbreitung), die niemand
absehen konnte — auch und gerade in einer juristischen Auseinander-
setzung vor Gericht — wohl nicht mehr gesprochen werden. Weil eine
solche Therapie mit grof3flachigem Zuriicklassen von kariésem Dentin
nur nach einer umfassenden Aufklarung des Patienten Gber Vor- und
Nachteile letztendlich mit seiner dezidierten Einwilligung zu dieser
Vorgehensweise tiberhaupt moglich ist.

Deshalb ware zu empfehlen, dass tiber wissenschaftliche Fragestellungen
doch weiterhin auch wissenschaftlich gestritten werden sollte. Aller-
dings sollten klinische Empfehlungen erst dann abgegeben werden,
wenn ausreichend Evidenz fiir eine vorgeschlagene Verfahrensweise
vorliegt. Ansonsten begibt man sich in die Gefahr, dass Patienten mit
primar kariosen Lasionen zu Testzwecken mit wenig evidenzbasierten
Behandlungsweisen versorgt werden und spater den Nachteil tragen
missen und sich einer erneuten oder auch deutlich ausgeweiteten Be-
handlung unterziehen miissen und damit unnétig Schaden erleiden.

M. Pelka und A. Petschelt, Zahnklinik 1 — Zahnerhaltung und
Parodontologie, Universitdtsklinikum Erlangen

Abb. 3: minimalinvasiv
préparierte primdre
karidse Dentinldsion: Die
Ausdehnung der Kavitdit
orientiert sich ausschlief3-
lich am kariosen Defekt,
da eine Zugdnglichkeit
tiber den Approximalraum
mdglich war. Die Schmelz-
Dentin-Grenze ist karies-
frei. Pulpanah ist nicht
die Farbe, sondern die
sondierbare Hdrte Kriterium
fiir den Endpunkt der
Kariesentfernung.
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BZAK-Expertise

Bundestagswahl: Anregungen der Zahnmedizin

Die politischen Parteien arbeiten derzeit an ihren Programmen fiir die kommende
Bundestagswahl im September. Welche zahnmedizinischen Themen sollten dort

Beriicksichtigung finden? Die BZAK hat jetzt ihre Empfehlungen konkretisiert und
Botschaften an die Politik formuliert, um die Zahnmedizin zukunftsfest zu machen.

BZAK und KZBV hatten vor Kurzem bereits
ihre allgemeinen gesundheitspolitischen
Empfehlungen an die Politik kommuniziert
(siehe zm 7/2017, S. 40-42). Nunmehr hat
die BZAK speziell fir die Zahnmedizin
Themenkomplexe zusammengestellt, die
aus ihrer Sicht flr die Zukunftssicherung
des Bereichs unerlasslich sind. Hier ein Blick
auf die wichtigsten Punkte:

B Die Weiterentwicklung von Praventions-
konzepten:

Die BZAK fordert, dass die Zahnmedizin
starker in gesundheitspolitische Programme
der Pravention und Gesundheitsférderung
auf Basis des gemeinsamen Risikofaktoren-
ansatzes integriert werden soll. Um Parodon-
talerkrankungen entgegenzuwirken, sollte ein
zeitgemales Therapiekonzept etabliert wer-
den. Dazu ist eine 6ffentlichkeitswirksame,
alle Bevolkerungsgruppen ansprechende
Kampagne erforderlich. Pravention fur Kin-
der und Jugendliche, auch mit Fluchthinter-
grund, sollte besonders gefordert werden.
Dazu gehoren kulturspezifische Aufklarungs-
malnahmen. Wichtig ist ferner die Pravention
bei systemischen Erkrankungen.

B Eine zeitgeméBe Gebihrenordnung:

Fiir Zahnirzte erachtet es die BZAK als
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wesentlich, dass GOZ und GOA zeitgemaR
sind. Sie fordert, dass die Politik die GOZ auf
Basis der aktuellen Honorarordnung fiir
Zahndrzte (HOZ) novelliert, das bezieht
sich auch auf die Erhohung des Punktwerts.
Sie pladiert dafiir, dass bei der geplanten
Neuordnung der GOA die Interessen der
Zahnmedizin gewahrt bleiben.

m Die Wahrung von Patientenrechten:

Eine Beteiligung von miindigen und auf-
geklarten Patienten an zahnmedizinischen
Entscheidungsprozessen hilt die BZAK fiir
sinnvoll und notwendig. Eine wichtige
Rolle spielen dabei das Netzwerk der zahn-
arztlichen Patientenberatungsstellen der
Kammern. Ausbau und Qualitatssicherung
der Beratung sollten weiter gefordert wer-
den. Wichtig dabei sind der Patientenschutz
im Zeitalter der Digitalisierung und die
Garantie der freien Arztwahl.

B Qualitdt in der Ausbildung:

Die BZAK fordert, dass die Politik die Ausbil-
dungsbedingungen flir Zahnarzte standig an
die steigenden Versorgungsanforderungen
und den wissenschaftlichen Fortschritt an-
passt — mit den dazu notwendigen Ver-
anderungen in den Hochschulstrukturen.
Dazu gehort Qualitatsforderung als ureigene

Style-Photography — Fotolia

Aufgabe der Kammern. Gesundheitspolitische
Entscheidungsprozesse sollen durch Versor-
gungsforschung starker begleitet werden.
| Richtige Weichenstellung in der Versorgung:
Die flaichendeckende Versorgung sollte
durch attraktive Rahmenbedingungen fir
die zahnarztliche Berufsausiibung sicher-
gestellt werden. Zum Beispiel betrifft das
Anreize zur Niederlassung in landlichen Re-
gionen. AuRerdem sollte die Mundgesund-
heit von dlteren Menschen, Pflegebedurfti-
gen und Menschen mit Behinderungen
durch erweiterte Anspruchsberechtigungen
verbessert werden. Zum Beispiel betrifft das
die Frage von Narkosebehandlungen oder
die Mundpflege als Ausbildungsschwerpunkt
bei den Pflegeberufen. Ferner betrifft das
Menschen mit Migrationshintergrund. Fir
den Zahnarzt sollten die Leistungsanspriiche
nach dem Asylbewerberleistungsgesetz klar
erkennbar sein. Die Gleichwertigkeitspriifung
inklusive Sprachpriifung dient als unerlass-
liche Voraussetzung, um in Deutschland
den Beruf des Zahnarztes auszutiben.

® Junge Zahnérzte:

Die BZAK fordert, die Rahmenbedingungen
fir Beruf und Umfeld zu verbessern. Dazu
gehort die Novelle der Approbationsordnung
und die Anpassung der zahnmedizinischen
Ausbildung an die aktuellen Anforderungen
des Versorgungsgeschehens. Impulse aus
dem BZAK-Memorandum zur Vereinbarkeit
von Familie und Beruf sollten starker in die
politische Arbeit integriert werden.

B Praxis-Team:

Die BZAK fordert, dass das duale System der
beruflichen Ausbildung nicht angetastet
werden darf. Das Aufstiegsfortbildungs-
modell sollte gefordert werden. Neben
der ZFA soll kein zweites Berufsbild Dental-
hygiene etabliert werden. Eine Substitution
von zahnarztlichen Leistungen durch Assis-
tenzpersonal wird abgelehnt. pr
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Urteil zum Wettbewerbsrecht

Kammer setzt sich gegen
Vergleichsportal durch

Die Zahnarztekammer Nord-
rhein hatim Jahr 2015 eine wett-
bewerbsrechtliche Klage eines
Zahnarztes aus Nordrhein gegen
das Portal ,Zahnarzt-Preisver-
gleich.com” als Musterverfahren
auf den Weg gebracht - mit
Erfolg! Dieses Verfahren konnte
nun rechtskraftig zugunsten
des klagenden Zahnarztes ent-
schieden werden.

Der Klage lag folgender Sachver-
halt zugrunde: Uber das Portal
»Zahnarzt-Preisvergleich.com”
wird Patienten die Mdglichkeit
angeboten, Heil- und Kosten-
plane einzustellen und Angebote
von registrierten Zahnarzten zu
erhalten. Dazu hatte der Portal-
betreiber aus unbekannten Ver-
zeichnissen zahlreiche Adress-
daten von Zahnarzten entnom-
men und als vermeintliche Teil-
nehmer des Portals aufgelistet.
Darunter waren zum Beispiel
auch viele Mitglieder der Zahn-
arztekammer Nordrhein.
Weiterhin  hatte der Portal-
betreiber jene nicht registrierten
Zahnarzte ungefragt per E-Mail
kontaktiert. Unter dem Betreff
»Behandlungsanfrage”  wurde
angegeben, ein Patient aus
der Umgebung habe um eine
zweite Meinung und falls mog-
lich um Behandlungsiibernahme
gebeten. Dazu wurden der Link
fur die Registrierung und der
Link zu einem eingestellten Heil-
und Kostenplan eines Patienten
verschickt. Auch hier waren Mit-
glieder der Zahnarztekammer
Nordrhein betroffen.

Dieses Vorgehen des Portal-
betreibers wurde im Wege einer
wettbewerbsrechtlichen  Unter-
lassungsklage zum einen wegen

der Versendung unzuldssiger
Werbe-E-Mails an  Zahnarzte
und zum anderen wegen der
werbemalRigen Vereinnahmung
nicht registrierter Zahnarzte be-
anstandet.
Das Landgericht Diisseldorf hat
mit Urteil vom 7.9.2016 (Az.:12
O 339/15) antragsgemaly ent-
schieden, dass der Portalbetrei-
ber es zu unterlassen hat, ent-
sprechende Werbe-E-Mails mit
Behandlungsanfragen von Pa-
tienten an Zahndrzte zu ver-
senden, ohne dass die vorherige
ausdriickliche Einwilligung des
Adressaten vorliegt. Weiterhin
wurde der Portalbetreiber ver-
pflichtet, es zu unterlassen, im
Zusammenhang mit Angeboten
zahnarztlicher Dienstleistungen
den Klager im Rahmen des
Portal-Internetauftritts als Zahn-
arzt aufzufihren und hierdurch
den Eindruck zu erwecken, er
sei registrierter Teilnehmer des
Portals.
,Sollten Zahnarzte aus Nord-
rhein weiterhin entsprechende
Werbe-E-Mails von dem Portal
Zahnarzt-Preisvergleich.com er-
halten, konnen sich diese un-
mittelbar an die Zahnarzte-
kammer Nordrhein wenden”,
schreibt die Kammer in einer
aktuellen Mitteilung. ,Im Falle
einer Listung der eigenen Person
ohne entsprechende Registrie-
rung ist an den Portalbetreiber
heranzutreten; es besteht nach
hiesiger Auffassung die Mog-
lichkeit, der Nutzung der Daten
auf der Grundlage des Daten-
schutzrechtes zu widersprechen.”
nh
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Masterplan Medizinstudium 2020

Reform verabschiedet - Finanzen unklar

Mehr als zwei Jahre haben Experten gerungen - jetzt liegt er vor: der Masterplan
Medizinstudium 2020. Mit ihm soll die Allgemeinmedizin in Studium, Forschung
und Lehre sowie die drztliche Versorgung im léndlichen Raum gestérkt werden.
Die Arzt-Patienten-Kommunikation soll verbessert, die besondere Motivation fiir
das Medizinstudium soll geférdert werden. Was fehlt, ist die gesicherte Finanzie-
rung - so steht der Masterplan unter Finanzierungsvorbehalt.

Am 31. Marz stellten Bundesgesundheits-
minister Hermann Gréhe, Bundesforschungs-
ministerin Prof. Johanna Wanka sowie Ver-
treter der Gesundheits- und Kulturminister-
konferenz der Lander und Vertreter der
Koalitionsfraktionen des Deutschen Bundes-
tages der Offentlichkeit den Masterplan
Medizinstudium 2020 vor. Der Plan war mit
Spannung erwartet worden, denn noch
vor ein paar Wochen war die Entscheidung
Uber das Papier kurzfristig von der Agenda
der Kultusministerkonferenz gestrichen und
vertagt worden. Grund war die fehlende
Finanzierung der 37 aufgelisteten MaRnah-
men. Doch auch mit der jetzigen Verdffent-
lichung bleibt dieser Punkt ungeklart.

Mehr Praxisbezug

Grohe zeigte sich dennoch mit dem Ergeb-
nis zufrieden: Mehr Praxisbezug im Studium
und eine Starkung der Allgemeinmedizin
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seien gerade mit Blick auf die gute Versor-
gung im landlichen Raum von groRer Be-
deutung. Zugleich werde die Befahigung
zu wissenschaftlichem Arbeiten gestarkt.
Mit dem Masterplan wiirden die Heraus-
forderungen an die ndchste Mediziner-
generation definiert und Weichen fiir deren
Ausbildung gestellt, ergdnzte Bundes-
forschungsministerin Wanka. Das Studium
erhalte mehr Praxisbezug, die kommuni-
Fahigkeiten
wirden stdrker gewichtet und die Allge-
meinmedizin werde ausgebaut. Zugleich
wirden MaRnahmen zur Sicherstellung
einer flachendeckenden érztlichen Versor-
gung getroffen.

Auf zusatzliche Medizinstudienplatze konn-
ten sich die Lander nicht einigen. Zunachst
soll eine Expertengruppe die Auswirkungen
des Masterplans evaluieren. Wer dieser
Gruppe angehoren soll, steht noch nicht
fest. Der zusatzliche Finanzbedarf der Fach-

kativen und die sozialen

ressorts zur Umsetzung des Masterplans ist
erst nach der Ermittlung der finanziellen
und kapazitdren Auswirkungen der Neu-
strukturierung des Studiums bestimmbar.
Die vollstandige Umsetzung steht unter
Haushaltsvorbehalt der Lander.

300 Millionen Euro Bedarf

Die geplanten Regelungen sind weitgehend
freiwilliger Natur. Bundesministerin Wanka
erlduterte bei der Vorstellung des Plans,
das BMBF stelle drei Millionen Euro zur Ver-
fligung zur Messung und Bewertung von
neuen Zulassungskriterien fir das Medizin-
studium wie beispielsweise Sozialkompetenz.
20 Millionen Euro stelle das BMBF auler-
dem flr den Aufbau eines Forschungsnetz-
werks aus Allgemeinmedizinischen Praxen
zur Verfligung, in denen die Studenten im
Rahmen ihres Studiums tatig sein sollen.
Der Sprecher der Kultusministerkonferenz
Ulrich Steinbach zitierte Schatzungen, nach
denen die Umsetzung des Masterplans jahr-
lich rund 300 Millionen Euro kosten wird.
Was auf die Haushalte an Belastungen zu-
kommen konnte, soll nun die Expertenkom-
mission errechnen.

Die wichtigsten Punkte

Hier die wichtigsten Punkte der Reform im
Uberblick:

Kompetenzorientierte Ausbildung:

B Neben Wissen sollen die Studierenden
auch Fahigkeiten, Fertigkeiten und Haltun-
gen erwerben. Der Nationale Kompetenz-
basierte Lernzielkatalog Medizin (NKLM)
soll dazu als Basis dienen und Teil der Appro-
bationsordnung werden.

B Im Studium sollen die Grundlagen fir



eine gute arztliche Gesprachsfiihrung gelegt
werden.

B Die Zusammenarbeit mit Arzten anderer
Fachrichtungen und Gesundheitsberufen soll
gestarkt werden.

B Eine generelle Erhéhung der Studien-
platzkapazitat erfolgt nicht.

Praxisnahe Ausbildung:

B Klinische und theoretische Inhalte wer-
den vom ersten bis zum letzen Semester
miteinander verknUpft. Lehrpraxen werden
verstarkt in die Ausbildung einbezogen.
Allgemeinmedizin in der Ausbildung stérken:
M Alle Studierenden werden im Staats-
examen in der Allgemeinmedizin gepriift.
B Die Struktur des Praktischen Jahres wird
von Tertialen auf Quartale umgestellt.
Innere  Medizin und Chirurgie bleiben
Pflichtquartale. Zwei Wahlquartale kommen
hinzu, von denen eines in der ambulanten
Versorgung absolviert werden soll.

B An allen hochschulmedizinischen Stand-
orten sollen Lehrstiihle fiir Allgemeinmedi-
zin angeboten werden.

Arztliche Prisfung in drei Abschnitten:

B Nach dem ersten Studienabschnitt ist eine
einheitliche staatliche Priifung vorgegeben.
Diese besteht aus einem schriftlichen (nach
vier Semestern) und einem mindlich-prak-
tischen Teil (nach sechs Semestern).

, Wer die Ausbildung der Mediziner
dndert, muss etwa 15 Jahre
warten, bis die Ergebnisse in der Patienten-
versorgung ankommen.
Arzteprdsident
Prof. Dr. Frank-Ulrich Montgomery

W Den zweiten, schriftlichen Abschnitt der
Staatsprifung wird das Institut flir medi-
zinische und pharmazeutische Priifungs-
fragen gemeinsam mit dem Medizinischen
Fakultatentag tiberarbeiten.

M Die dritte staatliche Priifung am Ende des
Studiums beinhaltet wie bisher die Priifung
am Krankenbett.

Zulassung zum Studium:

B Neben der Abiturnote sollen mindestens
zwei weitere Kriterien berticksichtigt wer-
den, so etwa soziale und kommunikative
Kompetenzen oder einschldgige Berufs-
erfahrungen.

Mehr Nachwuchs fiir eine flachendeckende
hausérztliche Versorgung:

M Es sollen mehr Lehrkrankenhduser auch
im landlichen Raum angeboten werden.

B Die Landarztquote: Bis zu zehn Prozent
der Medizinstudienpldtze sollen vorab an
Bewerber vergeben werden, die sich ver-
pflichten, nach Abschluss des Studiums und
der fachlichen Weiterbildung Allgemein-
medizin bis zu zehn Jahren in der hausérzt-
lichen Versorgung in landlichen Regionen
tatig zu sein. (Fortsetzung auf Seite 18)
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Durchweg kritisch ist unter Fachverbanden
die fehlende Finanzierung des Masterplans
aufgenommen worden. Der Medizinische
Fakultdtentag beispielsweise begriiit zwar
die Ziele des Plans, beflirchtet aber fiir den
weiteren Reformprozess, dass die Hange-
partie weitergeht. Der Masterplan beinhalte
viele sinnvolle Punkte, etwa die Kompetenz-
orientierung der Ausbildung oder die friihe
Verkniipfung theoretischer und klinischer
Lehrinhalte Uber den gesamten Verlauf
des Studiums, kommentiert MFT-Prasident
Heyo K, Kroemer. Andere MaRnahmen wie
die Einflihrung eines vertragsarztlichen
Pflichtquartals fur alle Studierenden auler-
halb bislang etablierter Lehrstrukturen seien
aber ohne die Bereitstellung zusatzlicher
Mittel nicht maglich.

Kritik an fehlender
Finanzierung

Arzteprasident Prof. Dr. Frank-Ulrich Mont-
gomery zeigte sich angesichts des Haus-
haltsvorbehalts enttauscht: Statt auf Kosten-
schatzungen einer Expertenkommission zu
warten, sollten die Lander jetzt ihrer Ver-
antwortung fiir die arztliche Nachwuchs-
forderung gerecht werden und die ndtigen
Mittel bereitstellen. Montgomery: ,Allen
Beteiligten sollte klar sein: Wer die Ausbil-
dung der Mediziner dndert, muss etwa
15 Jahre warten, bis die Ergebnisse in der
Patientenversorgung ankommen.”
Erleichtert @uRerte sich die Prasidentin der
DEGAM (Deutsche Gesellschaft fiir Allge-
meinmedizin und Familienmedizin), Prof.
Erika Baum: Sie begriiite vor allem die Auf-
wertung der Allgemeinmedizin im Studium,
mehr Praxisnahe und die Aufwertung des
Hausarztberufs. Ihr Vorganger im Amt, Prof.
Dr. Ferdinand Gerlach, Frankfurt, erklarte
laut einem Pressebericht, dass in der Gegen-
finanzierung der verabschiedeten MafRlnah-
men zusatzliche Mittel genauso notwendig
seien wie eine Prioritdtensetzung.

Licht und Schatten fir die
Studierenden
Auch die Vertretungen der Medizinstudie-

renden meldeten sich zu Wort. Victor Banas,
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STATEMENT

~Scheitert der Masterplan, steht die Zahnmedizin

mit leeren Handen da!”

,Fir mich sind der Masterplan Medizin-
studium 2020 und die Novellierung unse-
rer zahnarztlichen Approbationsordnung
zwei Seiten einer Medaille. Aus arztlicher
Sicht soll die Allgemeinmedizin zu einem
»Kernfach” im Studium aufgewertet sowie
auf die arztliche Basisversorgung fokus-
siert werden. Der Referentenentwurf zur
Neuregelung der zahnarztlichen Ausbil-
dung (RefE der AO-Z) sieht eine starkere
Anbindung des Zahnmedizinstudiums an
das Medizinstudium, hier insbesondere
die verstarkte fachuibergreifende Lehr-
kooperation mit der Medizin, vor.

Uns Zahndrzten wurde aus der Politik
immer signalisiert, , erst setzen

wir den Masterplan um, dann

sofort eure AO-Z”. Nun heil3t

es aber seitens der Politik

plotzlich, dass diese aufwen-

dige Weiterentwicklung des

Medizin- und Zahnmedizin-

studiums nur mit vorhande-

nen Mitteln erfolgen solle.

Vorsitzender des Sprecherrats der Medizin-
studierenden im Marburger Bund, sieht
Licht und Schatten dicht beieinander. Er
begriit die groRere Praxisnahe und die
Uberwindung der Trennung zwischen Vor-
klinik und Klinik. Aber: ,Wir sind nach wie
vor davon Uberzeugt, dass ein Ausbau der
Studienplatzkapazititen um mindestens
zehn Prozent notwendig ist. Nur so kann
dem Arztemangel, der sich durch die
bevorstehende Ruhestandswelle eher noch
verstarken wird, sinnvoll entgegengewirkt
werden.”

Mit der optionalen Landarztquote, einem
zusatzlichen ambulanten Pflichtabschnitt im
Praktischen Jahr und einer zu einseitigen Fo-
kussierung auf das Fach Allgemeinmedizin
setze man in wichtigen Fragen eher auf
Zwang und Lenkung statt auf Motivation
und Freiheit, kritisiert auch Moritz Volker,
Vorsitzender des Ausschusses der Medizin-
studierenden im Hartmannbund.

Die Bundesvertretung der Medizinstudie-

Es sei noch einmal deutlich gesagt:
Sowohl die erfolgreiche Umsetzung des
Masterplans als auch die Novellierung
der AO-Z kann nur durch ein belast-
bares Finanzierungskonzept von Bund
und Landern sowie die inhaltliche Einbe-
ziehung aller Verantwortlichen gelingen.
Eine gute Ausbildung ist nicht zum
Nulltarif zu haben. Umso wichtiger ist es,
dass die Uber 60 Jahre alte AO-Z endlich
ziigig modernisiert wird, denn sollte
der Masterplan scheitern steht die Zahn-
medizin ganzlich mit leeren Handen da.
Damit sind die Bundeslander aufgefor-
dert, entsprechende finanzielle Mittel in
die Hand zu nehmen, damit
die neue Approbationsord-
nung flr Zahnarzte nicht auf
der Zielgeraden scheitert.”

BZAK-Préisident
Dr. Peter Engel

renden in Deutschland (bvmd) sieht einer-
seits positive Aspekte. Sprecherin Carolin
Siech: ,Wir Studierenden sind erfreut, dass
Praxis und Theorie bereits von Beginn des
Studiums an miteinander verbunden wer-
den sollen. Auch die Ausrichtung der Lehr-
inhalte auf ein Kerncurriculum, die Imple-
mentierung des Nationalen kompetenzba-
sierten Lernzielkatalogs Medizin (NKLM) so-
wie die Forderung der Wissenschaftlichkeit
im Studium sind seit Langem von der bvmd
geforderte Reformen.” Aber: ,Gleichzeitig
bedauern wir sehr, dass der Entstehungs-
prozess des Masterplans von Geheimhaltung
und Intransparenz gepragt gewesen ist und
die Studierenden kaum beteiligt wurden”,
schrankt Siech ein. pr
M Der Masterplan im Wortlaut:
https://www.bundesgesundheitsministerium.
de/fileadmin/Dateien/4_Pressemitteilungen/

2017/2017_1/170331_Masterplan_
Beschlusstext.pdf

Foto: BZAK-Axentis.de
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Impressionen von der IDS 2017

Ausprobieren, ehren und kontakten

Jedem sein Preis: Der neue BdZA-Prdsident
Ingmar Dobberstein wird von Vorgdnger
Jan-Philipp Schmidt ausgezeichnet.

Fotos: Sandra Irmler

Ich sehe was, was Du nicht siehst: Mit 3-D-Brille und sichtlicher Begeisterung verschafft sich
Gesundheitsminister Hermann Gréhe beim Messerundgang einen Uberblick. Da staunt selbst der
Vorstandsvorsitzende des Verbands der Deutschen Dentalindustrie (VDDI), Dr. Martin Rickert.

Die IDS: Hier treffen sich Bundes- und Standespolitik, gibt es Weltneuheiten zum

Anfassen, schrdges Messetreiben und Ehrungen zuhauf. Ein Riickblick in Bildern, Ruhepol im Messetreiben und Biihne zahl-

deren QR-Codes Sie jeweils zu den passenden Online-Artikeln fihren. reicher Veranstaltungen: der BZAK-Stand.
Kleines Plduschchen: Minister Gréhe mit Achtung Kalorienbombe: Dentista-Prdsidentin Dr. Susanne Fath, M.Sc., posiert zum zehnjéhri-
BZAK-Prdsident Dr. Peter Engel gen Bestehen ihres Vereins mit der Geburtstagstorte — bevor sie das Kuchenbulffet eréffnet.
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g.
8
Mann, ausgezeichnet! BZAK-Vizeprdsident Prof. Dietmar Oesterreich wurde von Dentista Ehrung mit Tradition: Der Verband Deutscher
— hier in Person von Grtinderin Birgit Wolff — ebenso wie Dr. David Klingenberger (IDZ), Zahntechniker-Innungen kiirt alle zwei Jahre
Thomas Kirches (Gerl), Jan-Philipp Schmidt (BdZA) und Wolfgang Becker (Straumann) auf der IDS die besten Nachwuchs-Zahntechniker
mit einer Ehrenurkunde fiir seine Unterstiitzung des Frauen-Netzwerks bedacht. und vergibt an sie den Gysi-Preis.
o))
g
g
3
uO_
Guck mal, zwei Goldldckchen: Messe in KoIn Bei der Abschlussfeier der Koordinierungskonferenz Hilfsaktionen entspannen sich Funktiondre
ist immer auch ein kleines bisschen Karneval. und Gdste am BZAK-Stand bei afrikanischer Musik der Keteke Productions.
j=2
£
g
3
Ig
In zwei Jahren wieder dabei: der Berliner Ex-Kammerprdsident Dr. Wolfgang Schmiedel gab Helm auf und losbohren: Am Stand von Komet
zwar die Leitung der Koordinierungskonferenz Hilfaktionen ab, will aber (iber sein Erbe fliichtet eine Besucherin vor dem Messetrubel
wachen. ,Dann sitze ich in der letzten Reihe und passe auf, dass alles seinen Gang geht.” auf die virtuelle Spielwiese.
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2 £
Pomp, Party und Orangensaft: Beim Urkunden und Briefbeschwerer gab es fiir die Gewinner der Celtra Campus Challenge von Sirona
Hersteller Orange Dental ist der Name Dentsply (v.1.): ZT Georg Bockler, Dr. Friedrich Gockel, Dr. Anne Tumbrink, ZT Gianluca Spatola,
Programm und der Dresscode luftig. OA Dr. Fabian Hiittig, ZTM Ekkehard Kréwerath sowie Dr. Andreas Prutscher.
E
5
o 5
£ <
: g
8 . -
s Zum Anfassen und -quatschen: BZAK-Vize Prof.
Die Ausbeute von sechs Stunden: Franzi und Tobias zeigen, wie viel Zahnis abgreifen Christoph Benz im Gezpr ‘,K: mit fjtudlflcenden
kénnen, wenn Sie beim Messebesuch gezielt nach Gratisproben fiirs Studium fragen. zum Thema , Wie werde ich Président
£ o
S £
3 3
N
Und Kasperklatsche raus! Wer einmal im g

Messe-Blédelmodus angekommen ist, findet

. . Generationentibergreifende Neugier: Fiir den BdZM-Vorsitzenden Max Vol brachte der
zahlreiche kognitive Verschnaufpausen.

Messerundgang mit BZAK-Ehrenprdsident Dr. Dr. Jiirgen Weitkamp viele spannende Einblicke.
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Foto: Ivoclar Vivadent

Zahnmedizin

IDS-Messebericht

Patienten erfolgreich behandeln -
mit Erfahrung und neuester Technologie

Jan H. Koch

Gute Zahnmediziner greifen nicht erst ein, wenn restauriert werden muss. Sie
legen Wert auf Prévention und Friihdiagnostik. Die Internationale Dental-Schau
prdsentierte vom 21. bis zum 25. Mérz in Kéln in allen Bereichen die nevesten
Konzepte - und jede Menge vernetzte Produkte.

Totalprothesen bald
aus dem Drucker?
Zurzeit werden noch —
unterschiedlich digita-
lisierte — Systeme mit
CAD/CAM-Frdistechnik
angeboten.

Karies: Stellen Sie sich vor, Sie schauen
durch ein Mikroskop in eine tiefe Kavitat.
Gefiltertes Licht zeigt Ihnen in hoher Auf-
I6sung und farblich markiert die kariose
Zahnsubstanz. Polarisiertes Licht sorgt vor
der Fillungstherapie fiir die korrekte Farb-
bestimmung. Die integrierte Kamera foto-
grafiert auf Knopfdruck und ubertragt die
Bilder drahtlos an die Praxissoftware: Ein
neues Dentalmikroskop verbindet erstmals
verschiedene Diagnostik-Modi mit optischer
VergroRerung (Zeiss, ab 28.000 Euro) (Ab-
bildungen 1 und 2).

Noch einmal Kariesdiagnostik: Befunde aus
einem lichtbasierten, also rontgenfreien,
System lassen sich ab sofort in die Réntgen-

zZm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (892)

software Ubertragen (DiagnoCam, KaVo).
Der optimale Abstand zur Zahnsubstanz
wird angezeigt, auerdem gibt es ein neues
Zahnschema flir Milchzahne. Praparationen
konnen mit dem ersten drehzahlkontrollier-
ten Luftantrieb erfolgen (W&H).

Die Schrumpfung
schrumpft weiter

Komposite: Weiter entwickelte Monomere
fir ein Komposit-Flllungsmaterial erlauben
laut Anbieter einen Volumenschrumpf von
unter 1 Prozent (Shofu). Die Fiiller basieren
auf einer Glasionomer-artigen Reaktion
(S-PRG), die schon im Rahmen der Produk-

tion ablduft. Eine kariespraventive Wirkung
der enthaltenen Strontium- und Fluorid-
ionen ist nicht nachgewiesen. Selbiges gilt
auch flr ein mineralisches , Glass-Carbomer
mit Fluorapatit” (GCP Dental), das laut An-
bieter dentinahnliche Eigenschaften besitzt
und a@hnlich wie Trikalziumphoshat-basierte
Materialien (zum Beispiel von Septodont)
als Aufbaumaterial fiir tiefe Kavitdten posi-
tioniert wird.

Endodontie: Fiir endodontische Behandlun-
gen wurde ein System mit gedruckten
Schablonen auf der Basis von DVT-Auf-
nahmen vorgestellt (Sicat, Produkt noch
nicht erhaltlich) (Abbildung 3). Interessant
kénnten die Schablonen vor allem fiir chi-



Abbildung 1: Mit einem neuen Mikroskop kann unter anderem Karies

visualisiert werden.

rurgische Behandlungen sein, zum Beispiel
fur geflihrte Wurzelspitzenresektionen mit
minimiertem Knochenfenster. Orthograd soll
sich der Substanzabtrag fiir die Zugangs-
praparation reduzieren lassen. Laut Anbieter-
information erlaubt , die Fusionierung von
Rontgendaten die gleichzeitige Navigation
in 2-D und in 3-D”.

Rontgen: Neueste DVT-Gerate punkten mit
einer verbesserten Auflésung (Morita) — und
sollen Patientenbewegungen kompensieren
konnen (3Shape, Planmeca). Die Auflosung
liegt aber immer noch um den Faktor 8
bis 10 unter derjenigen von digitalen Zahn-
filmen [Schulze R.: Der Freie Zahnarzt, The-
menheft , wissen kompakt”, 2014]. Hilfreich
im Sinne der Strahlenhygiene ist sicher ein
neuer Kindermodus (Morita).

Eine sorgfaltige Indikationsstellung ist un-
verandert von hdochster Bedeutung. So be-
wirkt eine hoch aufgeloste Aufnahme mit
5 cm x 5 cm Untersuchungsfeld — bei einem
als strahlungsarm beworbenen Gerét — eine
Effektivdosis von rund 60 uSy, ein 11 cm x
10 cm groRes Feld mit geringer Auflosung
dagegen nur rund 15 pSv (Information:
Dentsply Sirona) (vgl. auch das Interview
mit Dr. Bosemeyer auf S. 42). Panorama-
schicht-Aufnahmen (2-D) bewirken eine
Dosis von etwa 10 pSv [Schulze R.: Der Freie
Zahnarzt, Themenheft ,wissen kompakt”,

Foto: Zeiss

Abbildung 2: Der Behandlungsplatz zum Mikroskop: Die Armlehnen

des OP-Stuhls erleichtern mikrochirurgische Eingriffe, die Kopfstiitze
des Stuhls Idsst sich seitlich abkippen.

2014].]. In KdIn erstmals vorgestellte 2-D-
und 3-D-Kombigerate (zum Beispiel Diirr,
KaVo) diirften im Praxisalltag indikations-
gerechte Entscheidungen erleichtern.

Es geht in Richtung totale
Integration

Digitalisierung: Die Patientin checkt mit
ihrer Smartwatch ein, ihre Daten werden
automatisch geladen und auf dem Behand-
lungsplatz-Monitor angezeigt (Planmeca).
Wahrend der Behandlung misst das Gerat
Herzfrequenz, Lungenfunktion und Korper-
temperatur (Abbildung 4). Sind Restauratio-
nen notwendig, sendet die Einheit Rontgen-
und intraorale Scandaten drahtlos an Fras-
oder 3-D-Druckmaschinen — in der Praxis
oder im externen Labor. Umfangreiche digi-
tale, in Behandlungsgerdte integrierte Lo-
sungen bieten zum Beispiel auch Dentsply
Sirona und KaVo.

Wie in Koln live demonstriert, werden bei
Planmeca zudem alle verwendeten Instru-
mente und Produkte, zum Beispiel Implan-
tate oder Handinstrumente, mit verbleiben-
der Sterilitdtsdauer und Lagerbestand an der
Einheit angezeigt. Ob die Software Daten
von separaten Hygienemanagement- und
Materialwirtschafts-Systemen problemlos ein-
lesen kann, sollte indes vorab geklart werden.

Hygiene: Fir die Einstufung nach Risiko-
klassen und eine , vollautomatische” Hygiene-
dokumentation wurde in Koln ein Produkt
vorgestellt, bei dem die Daten in der Cloud
gespeichert werden (Sego). Laut Anbieter
ist es das einzige, das vom Bundesamt fiir
Sicherheit in der Informationstechnik zertifi-
ziert wurde. Ein anderes Produkt verbindet
Hygiene- und Material-Management und ist
mit Touchscreen bedienbar (Dios). Kontakt-
lose Spender erleichtern eine qualitéts-
gesicherte Handedesinfektion (Infratronic)
(Abbildung 5). Die Gerdte sind — im Gegen-
satz zu preisglinstigen Hebelspendern — mit
allen gangigen Behaltern kompatibel.

IDS 2017
Grofier, internationaler

Uber 155.000 Besucher aus 157 Lan-
dern bedeuten fiir die IDS 2017 eine
Steigerung von 12 Prozent. Der Zu-
wachs kam vor allem aus dem Ausland,
mit einem Anteil von jetzt 60 Prozent.
Bei den Ausstellern stieg die Zahl auf
Gber 2.300 aus 59 Landern, davon
mehr als ein Viertel aus Deutschland.
Aussteller und Besucher auBerten sich
laut Messebefragung mehrheitlich
sehr zufrieden. [ |
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Foto: Sicat

Foto: Koch/Planmeca

In Zukunft chairside?

Prothetik: Zahnheilkunde bedeutet fiir viele
zuerst Restaurationen. Entsprechend begeg-
neten dem Messebesucher auf Schritt und
Tritt prothetische Produkte und Implantate.
Auffallig war die zunehmende Zahl von
Chairside-Systemen fiir Kronen und kleine
Briicken an einem Tag. Stellvertretend sei
Ivoclar Vivadent genannt, mit einem neuen,
praxis(labor-)gerechten Frasgerat, das sich
besonders gut fir Lithiumdisilikat eignen
soll (Abbildung 6).

Das Schrittmacher-System Cerec (Dentsply
Sirona) deckt seit einiger Zeit implantolo-
gische, orthodontische und zunehmend auch

Abbildung 3:

Die ersten
endodontischen
Bohrschablonen
sollen orthograde
und retrograde
Behandlungen
voraussagbarer
machen.

endodontische Indikationen ab. Funktions-
schienen und Bohrschablonen kénnen schon
heute , chairside” oder im (Praxis-)Labor her-
gestellt werden. Als Nachstes folgen vermut-
lich individuelle Abformloffel und definitive
Titanabutments (bereits moglich mit Cerec
InLab). Vorgestellt wurde eine Vielzahl von
neuen und weiterentwickelten 3-D-Druckern.
Die Materialien sind aber weiterhin nur fir
temporare Werkstlicke zugelassen.

Durch die Gingiva scannen

Digitale Abformung: Neu bei den Intraoral-
scannern: ein kabelloses Gerat (3Shape) und
ein fur Ende 2017 angekindigter Scanner

Abbildung 4: Multimedialer Behandlungsplatz 2017: Der Behandlungsstuhl zeichnet tiber
Sensoren Vitalfunktionen auf, die Leuchte dient als Kamera.
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Foto: Inframatic

Abbildung 5:

Fiir eine technik-

und zeitbezogene
Riickkopplung bei

der Héndedesinfektion
sind bertihrungslose
Spender auch mit
Videoaufzeichnung
erhdltlich.

auf Infrarotbasis, mit dem erstmals sub-
gingivale Prdparationsgrenzen darstellbar
sind (Voco). Vor digitalen Abformungen
konnte also darauf verzichtet werden, tber-
schissiges Gewebe chirurgisch zu entfernen.
Ob die Qualitat der Restaurationen dadurch
in allen Féllen gefordert wird, bleibt abzu-
warten. Neue Abformmaterialien, zum Bei-
spiel
sprechen fiir die bleibende Bedeutung ana-
loger Methoden. Wer hier Material sparen
mochte, kann mit verkirzten Mischkanilen
arbeiten, auch fiir Befestigungsmaterialien
(Abbildung 7).

Arbeitsabldufe werden bei den digital ge-

mit Retraktionswirkung (Centrix),

stiitzten Totalprothesen-Systemen nach und
nach optimiert (Abbildung 8, Aufmacher).
So bietet Vita eine Hybridl6sung mit CAD/
CAM-Basis, in die Konfektionszahne geklebt
werden. Zusatzlich lassen sich aus einer
Zahnbibliothek funktionelle Varianten um-



Abbildung 6: Kronen nur noch in der Praxis?
Eine neue Schleifmaschine arbeitet erstmals
mit feststehendem Frdisinstrument.

setzen, die mit 3Shape, Exocad und Dental
Wings kompatibel sind. Die Abformungen
bleiben wegen der Weichgewebsdehnung
analog.

Asthetisch noch nicht auf héchstem Niveau
dirften reine CAD/CAM-Systeme sein, bei
denen auch der Zahnkranz ausgefrast wird
(zum Beispiel Ivoclar Vivadent, Merz Den-
tal). Die Werkstiicke kommen aber sehr glatt
aus der Maschine, die bisherige Schmutzar-
beit mit Frasen, Ausarbeiten und Polieren
konnte bald Vergangenheit sein. Interessant

Foto: Ivoclar Vivadent

Abbildung 7: Material sparen mit neuer
Mischtechnik: In der rechten Kantile verbleiben
laut Anbieter 40 % weniger Material.

ist, wie die Industrie digitale Schritte mit
analogen Werkzeugen und Arbeitsablaufen
verknUpft.

Polierkelche ade?

Prophylaxe: Wenn sich zurzeit ein Mega-
trend etabliert, dann ist es die Prophylaxe.
In vielen Fachzeitschriften betragt der Anteil
von Anzeigen, die mit hauslicher oder pro-
fessioneller Pravention zusammenhangen,
mehr als 50 Prozent. Auf der IDS wurde der

Foto: Sulzer

Grofteil der Halle 10.2 von Ausstellern aus
diesem Bereich beherrscht — die Stande wer-
den von Jahr zu Jahr gréRer. Vielleicht wer-
den eines Tages keine CAD/CAM-Systeme
mehr benotigt, Totalprothesen kénnten die
Ausnahme werden [vgl. die aktuelle DMS-
Studie].

Wie erwartet kam es auf der IDS zu einem
Line-up neuester Gerdte, Instrumente und
Materialien fur die PZR. Von Einmal-Winkel-
stlick-Aufsatzen fuir Kinder mit einem Netto-
Stlickpreis von 64 Cent (Young Innovations)
bis zu Hightech-Kombigeraten mit Ultra-
schall- und Airpolishing-Ausriistung (neu von
EMS und NSK) gibt es eine enorme Band-
breite. Ebenfalls neue, preisglinstige Prophy-
laxe-Winkelstlicke von KaVo arbeiten erst-
mals mit winkelbegrenzter 70-Grad-Rotation.
Damit soll das unangenehme Verspritzen
von Polierpaste vermieden werden.

Neu ist auch, dass die Reihenfolge bei der
professionellen Zahnreinigung umgekehrt
werden soll: Airpolishing-Pionier EMS emp-
fiehlt, zunachst den Biofilm bis 4 mm sub-
gingival mit einem feinkérnigen Pulver zu
entfernen (Abbildung 9). Erst dann wird der
verbliebene Zahnstein mit Ultraschall abge-
tragen. Vorteile seien eine bessere Sicht-
barkeit des Zahnsteins und ein saubereres
Arbeiten nach Entfernung des infektidsen
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Foto: M. Mensi/EMS

Abbildung 9: Airpolishing ist auch im
gingivalen Sulkus effektiv: Studien zeigen,
dass der Biofilm mit geeigneten Gerdten und
Pulvern schonend entfernt werden kann.

Biofilms. Eine anschlieRende Politur mit
Gummikelchen sei nicht notwendig. Zur
Wirksamkeit der Einzelschritte gibt es kli-
nische Studien und Konsenspapiere, auch

fur den subgingivalen Bereich.

Zirkonoxid macht Titan
Konkurrenz

Implantate: Wenn Zahne trotz Préavention
und restaurativer Bemiihungen nicht mehr
zu halten sind, konnen sie zum Beispiel
durch Implantate ersetzt werden. Neben
Camlog (Abbildung 10) prasentierten auch
Straumann und Dentalpoint neue, zwei-

Foto: Camlog

teilige Zirkonoxid-Implantate. Die Aufbau-
ten werden jeweils verschraubt, Camlog
bietet die Alternative Zirkonoxid oder (defi-
nitives) PEEK.

Ein neuartiges Zirkonoxid-Implantat, das
laut Anbieter mithilfe von ,Plattchen aus
seltenen Erden” ,elastisch-zahe” Eigen-
schaften hat, soll eine hohe Osseointegra-
tionsfahigkeit ohne Frakturrisiko aufweisen
(Champions Implants). PEEK-Implantate
sind ebenfalls erhaltlich (Sisomm), erfordern
aber offenbar eine spezielle Handhabung
beim Inserieren — und miissen im koronalen
Abschnitt durch Abutments stabilisiert wer-
den. Klinische Daten zu Nicht-Titan-Implan-
taten sind bisher nur begrenzt verfiigbar.
Mithilfe ausgekllgelten  Aufbau-
Mechanik lassen sich bei einem neuen

einer

konfektionierten Stegkonzept moderate

~Wurzelkanalsysteme sind dreidimensional”

Wahrend der Messe befragte der Autor
seinen Kollegen Dr. Wenk Bdsemeyer
(Oldenburg) zur Planung mit 3D Endo
(Dentsply Sirona).

Wann benétigen Sie in der Endodontie ein
DVT?

Bosemeyer: Vor allem bei Revisionen, aber
auch primar zum Beispiel bei Oberkiefer-
molaren. Diese haben héufig zwei mesio-
bukkale Kanale, Anastomosen und andere
Abweichungen. Die dreidimensionale
Darstellung erleichtert ganz wesentlich
meine Behandlungsplanung. Und meinen
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Patienten kann ich die Therapie viel besser
erklaren.

Ist die Strahlenbelastung nicht zu hoch?
Naturlich wége ich in jedem Einzelfall ab.
Die effektive Dosis hangt ubrigens auch
von der Lokalisation ab und ist im Ober-
kiefer nur etwa halb so hoch wie im Unter-
kiefer. Dort befinden sich strahlungs-
empfindliche Organe wie die Schilddriise
[Pauwels R, Eur | Radiol 2012]. Im zweiten
Schritt messe ich endometrisch, wobei
sich haufig nur geringe Abweichungen
ergeben. ]

Abbildung 10:
Zweiteilige Keramik-
implantate sind zum
Beispiel mit ver-
schraubten Zirkon-
oxid- oder mit PEEK-
Abutments erhdltlich.

Abweichungen zwischen der geplanten
und der endgiiltigen Implantatposition aus-
gleichen (Nobel Biocare). Das System ist
fir die Versorgung von drei Implantaten
vorgesehen und zwischen abnehmbaren
Losungen fiir die Versorgung von zwei
Implantaten und dem All-on-4-Konzept
positioniert. Eine multizentrische Fiinf-Jah-
res-Studie begann im April 2016.

Prothetisch orientierte Riickwartsplanung
funktioniert am sichersten CAD/CAM-ge-
stitzt, mit guter Prézision allerdings nur
bei
nicht-dentalen chirurgischen Disziplinen

ausreichendem Restzahnbestand. In

setzen sich zunehmend stereoskopische
Navigationssysteme durch. Optische Mar-
ker helfen, den Eingriff zu kontrollieren. In
Koln entdeckte der Autor zwei Systeme, mit
denen nach DVT-basierter
Planung ohne Bohrschablonen ,navigiert”

Implantate

gesetzt werden konnen (Claronav, Miniva-
dent).

Funktionsdiagnostik: Dasselbe Prinzip wird
auch in der Funktionsdiagnostik eingesetzt,
wobei nach der Festlegung von Bezugs-
ebenen auf Rontgenaufnahmen verzichtet
werden kann (MODJaw). Mit optischer
Funktionsaufzeichnung arbeiten auch ein-
geflihrte (orangedental) oder in Entwicklung
befindliche Systeme (Planmeca).
Myofunktionelle Konzepte: Schiafstérungen
sind laut DAK-Gesundheitsreport ein wach-
sendes Problem. Ursache ist haufig eine
Atemwegs-Obstruktion, die sich je nach
Fall durch Vorverlagerung des Unterkiefers
mit Schienensystemen behandeln lasst
(zum Beispiel Scheu Dental, Sicat). Vor einer



Fotos: Dr. Hinz Dental

Abbildungen 11 und 12: Schlafstérungen bei Kindern kénnen mit myofunktionellen Methoden
behandelt werden. Witzig gezeichnete ,Helden” sollen Kinder zum Tragen der Behelfe motivieren.

Therapie ist eine Diagnose durch einen
Schlafmediziner oder schlafmedizinisch aus-
gebildeten Kieferorthopaden oder Zahnarzt
notwendig.

Auch Kinder sind haufig betroffen, mit zum
Teil schwerwiegenden Auswirkungen auf
die dentofaziale, die korperliche und die
psychosoziale Entwicklung. In KéIn wurden
im Rahmen der Speaker’s Corner in gleich
zwei Vortragen Hintergriinde und therapeu-
tische Konzepte vorgestellt (Healthy Start,
Myofunctional Research). Die sinnvolle Pra-
vention umfasst einerseits eine geeignete
Erndhrung, andererseits myofunktionell
wirksame Gerdte (zum Beispiel Dr. Hinz
Dental) (Abbildungen 11 und 12). Der
BEMA enthdlt fir myofunktionelle Konzepte

Abbildung 13: Auch modisch auf dem
neuesten Stand: italienische Praxisbekleidung
— auf Wunsch sogar im Tarn-Look.

Foto: Koch/Pastelli

leider keine Positionen, weder fiir kieferor-
thopédische noch fiir schlaftherapeutische
Frihbehandlung.

Unterwegs in
Parallel-Universen

Die IDS war mit ihren zwo6lf Messehallen
und dem wenig intuitiven Grundriss — wie
immer — ein wenig unubersichtlich. Neben
zahnarztlichen Endverbrauchern wenden
sich die Aussteller auch an Fraszentren oder
Anbieter, die zum Beispiel Komposite, Endo-
Feilen oder Material-Ronden zur Komplet-
tierung ihrer Produktpalette zukaufen. Zu-
dem finden sich Parallel-Universen von Aus-
stellern zum Beispiel aus Ostasien, die aus-
schlieBlich regionale Markte ansprechen.
Das macht aber zugleich einen Teil des Rei-
zes der Internationalen Dental-Schau aus:
Sie ist ein riesiger Fundus, ermdglicht eine
fantastische Entdeckungsreise durch die
standig wachsende Welt zahnmedizinischer
Produkte und Therapie-Angebote - dazu
gehort auch topmodische Praxiskleidung,
zum Beispiel in italienischem Design (Abbil-
dung 13).

Wer bei Pravention, Diagnostik und Thera-
pie den Uberblick behalten méchte, kommt
um die IDS nicht herum.

Dr. med. dent. Jan H. Koch, Dentaljournalist

Dr. Jan H. Koch ist freier Autor der zm. Er
arbeitet zudem als Berater fiir einzelne der
genannten Firmen, hat sich aber um eine
fachlich zentrierte Darstellung bemiiht.
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meeeessssssm  Politik

Zahndrztetag Westfalen-Lippe

Implantologie ist allgegenwdirtig

Alles drehte sich auf dem diesjéhrigen Zahnérztetag Westfalen-Lippe um die
Implantologie. Mit der Wahl des Themas hatten die Organisatoren voll ins
Schwarze getroffen - der Zuspruch mit knapp 4.000 Teilnehmern war enorm.
Denn es ging nicht um akademische Extremfdlle, sondern um praxisnahe und
evidenzbasierte Anwendungen. Doch auch berufspolitische Themen kamen zur

Sprache.

Implantologie stand im Fokus des Kongresses: Kammerprésident Dr. Klaus Bartling, Vizeprdsident
Jost Rieckesmann, Tagungsprdsident PD Dr. Gerhard Iglhaupt und Akademieleiterin Dr. Martina

Losser (v.l.n.r.)

Die Implantologie sei in der modernen
Zahnheilkunde allgegenwartig
einem Querschnittsfach geworden, erkldrte
Tagungsprasident PD Dr. Gerhard Iglhaupt,

und zu

niedergelassener Fachzahnarzt fir Oral-
chirurgie in Memmingen. Sie habe viele
Gebiete der Zahnmedizin verandert und
beeinflusst. Wichtig sei nun, die implantolo-
gische Therapie noch sicherer und vorher-
sehbarer zu machen. Dazu bediirfe es der
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engen Zusammenarbeit von Wissenschaft
und Praktikern.

Erkenntnisse aus
Forschung und Praxis

Beides, Forschung wie Praxis, kam auf dem
Kongress vom 31.3. bis zum 1.4. in der
Stadthalle Gitersloh ausfiihrlich zu Wort.
Die Vortrage reichten von der Behandlungs-

Knapp 4.000 Teilneh-
mer verbuchte der
Kongress im ostwest-
félischen Gtitersloh.

planung (einfache und komplexe Implantat-
falle) Gber verschiedene Implantatwerkstoffe
(Wann nehme ich Titan? Wann nehme ich
Keramikimplantate?), Aspekte der Knochen-
und Gewebeheilung bis hin zur Versorgung
periimplantdrer Erkrankungen.
Kammerprasident Dr. Klaus Bartling betonte,
der Zahnérztetag wolle dazu beitragen, das
komplexe Thema Implantologie aus ver-
schiedenen Perspektiven zu beleuchten. Das
Spektrum der Behandlungskonzepte sei
grofl und kénne manchmal auch uniiber-
sichtlich sein. Die richtige Auswahl im Ein-
zelfall sei ,nicht immer leicht” und hédnge
nicht zuletzt von der personlichen Erfahrung
des Behandlers ab.

Bartling wies die Teilnehmer auf aktuelle
Themen aus der Berufspolitik hin. So habe
die Kammer eine Umfrage unter angestell-
ten Zahnarzten in Westfalen-Lippe gestartet
— derzeit sind im Land rund 1.000 Kollegen
im Angestelltenverhaltnis tatig. Die Kammer
mochte mehr tiber die personlichen Griinde
wissen und hat (in anonymisierter Form) da-
zu Fragebdgen erarbeitet. Die Umfrage lauft
noch, viele Kollegen fiillten die Fragebdgen
am Kammerstand aus. Ferner machte
Bartling die Teilnehmer auf das Projekt ,ZIS
— Zugangsdienst in der Selbstverwaltung
der KZV Westfalen-Lippe” aufmerksam. Das
ist ein Service der KZV, als Zugangsdienst-
betreiber fir die derzeit aufzubauende Tele-
matikinfrastruktur (TI) im Gesundheitswesen
zu fungieren (siehe Kasten auf S. 34). Viele
Kollegen nutzten am Stand der KZV die Ge-
legenheit, sich fiir den Dienst zu registrieren.

Zahndrztliche Servicestelle
fir Pflegebediirftige

Neu ist in der Kammer und KZV Westfalen-
Lippe die gemeinsame Servicestelle ,Zahn-
arztliche Servicestelle zur
von Menschen mit Beeintrachtigungen”
(https://www.zahnaerzte-wl.de/praxisteam/
zahnaerztliche-servicestelle-zur-behandlung-
von-menschen-mit-beeintraechtigungen.

html). Sie steht als koordinierende Anlauf-

Behandlung
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Foto: ZAKWL

Projekt ZIS: Die KZVWL als IT-Dienstleister

Auf dem Zahnarztetag wurde auch auf
das Projekt ,Zugangsdienst in der Selbst-
verwaltung” (ZIS) der KZVWL verwiesen.
Dahinter verbirgt sich ein Service der KZV,
als Zugangsdienstbetreiber flr die derzeit
aufzubauende Telematikinfrastruktur (TI)
im Gesundheitswesen zu fungieren. Die Tl
ist die digitale Infrastruktur des Gesund-
heitswesens. Sie dient der Vernetzung und
dem geschiitzten Datenaustausch aller im
Gesundheitswesen Beteiligten.

Der Hintergrund: Mit dem Gesetz fiir die
sichere digitale Kommunikation und Anwen-
dungen im Gesundheitswesen (E-Health-
Gesetz) miussen alle Zahnarztpraxen in
Deutschland ab dem 1. Juli 2017, spates-
tens aber bis zum Juli 2018, in der Lage
sein, das Versichertenstammdatenmanage-
ment (VSDM) als erste Anwendung der
elektronischen Gesundheitskarte tber die
Telematikinfrastruktur (TI) durchzufiihren.
Eine wesentliche Rolle dabei spielen die
Zugangsdienstbetreiber, die die Praxen und
Kliniken bei der Implementierung der TI
unterstiitzen und die Kommunikation zu
den zentralen Fachdiensten gewahrleisten.
Die KZVWL will dabei die Ziigel selbst in der
Hand behalten und schickt sich an, aktiv in
das technische Geschehen einzugreifen.
Sprich: Sie will Zugangsdienstbetreiber der

stelle Zahnarzten und ihren Teams zur Bera-
tung und zur Unterstiitzung zur Verfligung.
Neben Ansprechpartnern finden sich dort
zahlreiche schriftliche Informationen, zum
Beispiel Flyer und Formulare, Konzepte,
Informationen zu Kooperationsvertragen,
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Tl werden. Da sie bereits seit 2010 als
Zugangsdienstbetreiber flir Abrechnungs-
Services ihrer Mitglieder fungiert, setzt sie
damit den Service fir ihre Mitglieder fort.
+Wir vertreten den Standpunkt, dass wir als
KZVWL nicht tatenlos zuschauen sollten,
wenn unsere Mitglieder gesetzlich ver-
pflichtet werden, diese neuen komplexen
Strukturen umzusetzen”, heil’t es dazu aus
der KZVWL. Die Mitglieder sollen selbst
wahlen konnen, ob sie diesen Dienst
nutzen mochten oder einen gewerblichen
Dienst mit Gewinnerzielungsabsicht.

Fir die Zahnarzte in Westfalen-Lippe ist
dabei der grote Vorteil, dass sie sich nicht
mit einem externen Dienstleister, der die
individuellen Praxisstrukturen nicht kennt,
auseinandersetzen missen. Sie greifen wie
gewohnt auf die bekannten IT-Spezialisten
der KZVWL zurlick — ,,ohne in Hotlines ver-
loren zu gehen”, so die KZVWL.

Nach der erfolgten Zustimmung des Minis-
teriums fir Gesundheit, Emanzipation,
Pflege und Alter des Landes NRW befindet
sich die KZVWL aktuell in der Vorbereitung
fur diese Leistung. Am 1. Marz wurde eine
europaweite Markterkundung respektive
Interessenbekundung ausgeschrieben, die
dabei helfen soll, kompetente technische
Partner zu finden. Auch wurde deswegen

Fortbildung und ein Wegweiser zu barriere-
freien Praxen. Auch Pflegebedurftige, Ange-
horige oder Pflegepersonal konnen sich dort
Unterstiitzung holen. Auf dem Kongress in
Gltersloh konnte sich die NRW-Gesund-
heitsministerin Barbara Steffens personlich

NRW-Gesundbheits-
ministerin Barbara
Steffens informierte
sich bei der Kammer-
spitze liber die neue
zahndrztliche Service-
stelle fiir Menschen mit
Beeintrdchtigungen.

nach Informationen aus der KZVWL in den
vergangenen Monaten mit vielen Her-
stellern von Praxisverwaltungssystemen
(PVS) bereits gesprochen, Kooperationen
wurden geschlossen.

In erster Linie natirlich fir die Mitglieder in
WL, aber auch fiir andere Interessenten aus
dem Bereich der Gesundheitsberufe hat
die KZVWL in Miinster ein Democenter ein-
gerichtet. Hier wird die Praxisumgebung
mit dem Zugang zur Tl nachgestellt. Die
Zahnarzte haben so die Mdglichkeit, die Tl
einmal ,,anzufassen” und die Kommunika-
tion mit ihrem PVS live auszuprobieren.
»Die KZVWL mochte dabei ihren Mitglie-
dern die Angst vor der Umstellung nehmen
und zeigen, dass auch in Zukunft alles wie
gewohnt funktioniert”, sagt der Vorstands-
vorsitzende Dr. Holger Seib. ,AuBerdem
haben wir eine umfangreiche Informati-
onsreihe flir unsere Mitglieder gestartet.
Wir besuchen alle 34 Bezirksstellen indivi-
duell und berichten dabei tiber das Projekt
und den aktuellen Stand.”

Auch der Zahnarztetag in Giitersloh habe
sich bewahrt, um die Zahnarzte zu infor-
mieren und zu zeigen, was Tl in der Praxis
bedeutet. Auf dem Zahnarztetag lagen Lis-
ten aus, in die sich interessierte Zahnarzte
eintragen konnten. sg

ein Bild von dem Serviceangebot machen.
Das Fazit zum Zahnarztetag fiel durchweg
positiv aus: ,Ich freue mich, dass wir knapp
4.000 Teilnehmer begriiBen konnten”,
bilanzierte Dr. Martina Losser, Mitglied des
Vorstands und Leiterin der Akademie fiir
Fortbildung der Zahnérztekammer Westfa-
len-Lippe, zum Abschluss des Kongresses.

Giterloh ist stets eingeplant

+Es ist ein Beweis dafiir, das sich das Konzept
unseres Zahnarztetages bewahrt: hoch-
karatige praxisnahe Fortbildung und die
Moglichkeit zum kollegialen Miteinander,
daneben Informationen von Kammer, KZV
und Versorgungswerk. Fur sehr viele Kolle-
ginnen und Kollegen und ihre Mitarbeite-
rinnen ist der Besuch in Gtersloh jedes Jahr
fest eingeplant!” pr
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Aufsuchende Alterszahnheilkunde

Dr. Dirk Bleiel versorgt eine immobile Patientin. ,Ohne Behandlung von pflegebediirftigen Personen, mit und ohne Demenz, werden negative
Reaktionen durch Zahnschmerzen, schlechtsitzende Prothesen oder Mundinfektionen ausgeldst. Die ohnehin hohe Belastung der pflegenden
Angehdrigen steigt unverhdltnismdfig an”, resiimieren die Autoren der bayerischen Studie zur ambulanten Versorgung Pflegebediirftiger.

zZm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (902)



Mehr notig,

37

mehr moglich

Etwa 13.600 Pflegeheime gibt es in Deutschland.
Davon hat fast jede flinfte Einrichtung mittlerweile
einen sogenannten Kooperationsvertrag mit Zahn-
arzten geschlossen - Tendenz weiter steigend.
Neben der stationdren Betreuung kiimmert sich
der Berufsstand nattrlich auch um die Versorgung
Pflegebeddirftiger im hauslichen Umfeld. Dabei ist
mobile Alterszahnmedizin alles andere als einfach:
Die Patienten sind gebrechlich, oft krank oder dement,
ihre Motivation und Compliance entsprechend
niedrig. Dass das zahnarztliche Equipment fir die
Besuche am besten in eine Tasche passen sollte,
macht es nicht leichter.

Dennoch haben sich 2016 insgesamt 902.000-mal
Zahnmediziner auf den Weg gemacht, um alte und
behinderte Menschen im Heim oder zu Hause zu
behandeln.

Wie die ,,aufsuchende Betreuung” im Alltag aussieht,
was mobil an Prothetik (berhaupt moglich ist,
warum Prothesentrager eine gute Mundhygiene
brauchen und welche Rolle das Netzwerk spielt,
lesen Sie in diesen drei Beitragen:

B Wie viel mobile Prothetik ist moglich?

B Reduziert eine gute Mundhygiene das
Pneumonie-Risiko?

H Im Netzwerk mobil behandeln
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Aufsuchende Alterszahnheilkunde

Wie viel mobile Prothetik ist moglich?

Dirk Bleiel

Aufsuchend tétige Zahnmediziner sind ein Gliick fiir alle Patienten, die nicht
in die Praxis kommen kénnen. Gerade die Prothetik scheint mit Blick auf das
mégliche Behandlungsspekirum unter provisorischen Bedingungen allerdings
zundichst schwer umsetzbar. Der Beitrag befasst sich mit der Frage, welche
prothetischen MaBnahmen sich auBerhalb der Praxis durchfiihren lassen.

Alle Fotos: D. Bleiel

Komplexe Herausforderung: Ein derart sanierungsbediirftiges Gebiss ist in der aufsuchenden Al-

terszahnheilkunde alles andere als selten.

Der zahnmedizinische Behandlungsbedarf
nimmt im Alter scheinbar ab. Zumindest ist
die Inanspruchnahme von BEMA-Leistun-
gen ab dem 70. Lebensjahr stark riicklaufig
—und das bei allen Senioren, mit oder ohne
Pflegegrad [Rothgang, 2014]. Zahlreiche
Studien zeigen jedoch unbestritten einen
groBen Handlungsbedarf [Nitschke, 1996;
Benz, 2010; Stark, 1992]. Wie ist das zu er-
klaren?

Im Alter ist die Mobilitdt zunehmend einge-
schrankt, die Zahngesundheit steht weniger
im Fokus und ein Besuch in der Praxis ist
nur schwer oder gar nicht mehr moglich.
Hieraus ergibt sich die grolRe Diskrepanz
zwischen dem hohen Bedarf und der nur
geringen Inanspruchnahme einer zahnarzt-
lichen Behandlung. Beim Zahnersatz sieht
es nicht anders aus. Senioren mit 77 Jahren
haben den hochsten Zahnersatzbedarf
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[Schafer, 2013]. Gleichzeitig sind in der sta-
tiondren Pflege 65 Prozent der prothetischen
Versorgungen mangelbehaftet [Nitschke,
2000]. Damit ergeben in deutschen Heimen
mindestens eine halbe Millionen Prothesen
mit Therapiebedarf: schlechter Halt, ein ab-
gesenkter Biss und Reparaturbediirftigkeit
vom Sprung oder Bruch bis zur Klammer-
reparatur [Manojlovic, 2010].

Bevor die Behandlung auRerhalb der Praxis
startet, sollte griindlich geplant und ge-
packt werden. Nichts ist nerviger, als wenn
zum Beispiel Frasen vergessen wurden und
eine Druckstelle nicht beseitigt werden
kann. Praktisch ist, fir jeden geplanten Be-
handlungsfall eine Inventarliste zu erstellen
und alles Bendtigte in eine Tasche —in Form
einer Labortiite, besser noch einer ver-
schweillten Sterilguttiite — zu packen. Der
Vorteil: Instrumentarium und Material sind

jeweils flir einen Patientenfall verpackt und
die RKI-Richtlinien werden berticksichtigt.
Als Transportmittel haben sich stapelbare
Plastik-Container-Systeme durchgesetzt
(zum Beispiel Systainer der Firma Tanos), die
gut flichendesinfizierbar und in ,rein” und
Lunrein” oder Abwurfcontainer getrennt
werden kénnen. Man sollte sich immer da-
riiber im Klaren sein, dass bei der mobilen
Therapie , keine mildernden Umstidnde” und
hinsichtlich der Hygiene dieselben Anforde-
rungen wie in der Praxis gelten.

Kritiker der mobilen Therapie bezweifeln
regelméRig die ,Hygienefahigkeit”. Zweifel-
los gibt es vergleichbare Einsatze in der Not-
fallmedizin: hygienisch machbar und alter-
nativios. Teamwerk in Miinchen hat mobile
zahnmedizinische Behandlungspfade vom
Referat Gesundheit und Umwelt (RGO),
Abteilung Krankenhaushygiene, begleiten
lassen. Dabei erschien mit klaren, mach-
baren Vorgaben — ahnlich wie in der Praxis —
die aufsuchende Betreuung hygienisch dar-
stellbar [Gleich, 2009].

Manche Therapien muss
man ,,modifizieren”

Regelmédlig erscheint die mobile Behand-
lung konzeptlos und unorganisiert. Gerade
wenn Zdhne vorhanden sind, ergibt sich
regelmafig ein therapeutisch schwer zu
fassendes Bild. Viele Faktoren spielen hier
bei Therapiewahl eine Rolle: In
welchem Stadium befindet sich der Patient?

der

Ist ein Transport in die Praxis mdoglich?
Aufwendige Restaurationen, Praparationen
und damit lange Behandlungssitzungen er-
fordern eine stabile Compliance und eine
ausreichende Belastbarkeit des Patienten.
Ist das dem Patienten zuzumuten, ist in aller



Regel auch ein Transport in die Praxis
machbar. Die Herstellung von Kronen und
Briicken oder neuem Kombinationszahn-
ersatz wie Teleskopprothesen bleibt eher
die Ausnahme.

Vor Ort sollte die Therapie vom Grundsatz
her sicher, einfach und solide sein. Es bleibt
ein modifizierter Behandlungsplan unter
Berlicksichtigung der praktischen, klinischen
und akademischen Behandlungsplanung
[Riesen, 2002]. RegelmidRig stoRt man dabei
an seine personliche Grenze und sollte sich
stets fragen, was besser in der Praxis oder
sogar in Intubationsnarkose erfolgt.

WiederherstellungsmaBnahmen vorhandener
Prothesen: Zur mobilen zahnmedizinischen
Routine sollten in erster Linie Wiederherstel-
lungsmallnahmen des vorhandenen pro-
thetischen Ersatzes gehdren. Dazu zahlen
Unterflitterungen, Reparaturen oder Erwei-
terungen. So reicht zum Beispiel ein akku-

Elektromotor mit Universal-
kupplung mit Handstiick und Frdse aus,

betriebener

um Druckstellen zu beseitigen. Moderne
Silikone in Mischpistolen mit Universal-
kolben machen Spatel und Anmischblock
Uberflissig. Silikone sollten dabei gleich-
zeitig fiir funktionelle Ausformungen, Uber-
abformungen und Bissregistrate geeignet
sein. Oft kann auf einen klassischen Alginat-
Abdruck verzichten werden, miihsame An-
mischvorgange bleiben dann erspart.

Hygienisch und
kompakt: Material
und Instrumente
fiir jeden Patienten
einzeln verpackt

Verbesserung der Hygienefdhigkeit des
vorhandenen Zahnersatzes: Die Ausarbei-
tung der Prothesen muss besonders bei
Senioren unter dem Aspekt der Hygiene-
fahigkeit erfolgen. Daflir sollten im Seiten-
zahnbereich die Uberginge zwischen Zahn
und Prothesenkunststoff mit transparentem
Kunststoff berzogen werden, so dass
auch manuell eingeschrankte Patienten die
konvexen Flachen effizient reinigen kdnnen
[Nitschke, 2010]. Bei der Reparatur von vor-

zm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (905)

39



40

Aufsuchende Alterszahnheilkunde

Die Kategorisierung der Patienten nach Go-Go’s, Slow-Go’s und No-Go’s bietet eine gute Ent-
scheidungshilfe fiir eine etwaige mobile oder in der Praxis durchgefiihrte prothetische Therapie.

handenem Zahnersatz sollte gleichzeitig
eine der Pflegebediirftigkeit angepasste
Umgestaltung vorgenommen werden.

Prothesenbeschriftung: Zusatzlich  ergibt
sich die Mdglichkeit zur Beschriftung der
Prothesen, um auch dem zahnmedizini-
schen Laien eine Zuordnung im Heim zu
ermoglichen. Im zahntechnischen Labor
konnen hierzu in eingefraste Vertiefungen
Folienschriftziige mittels Klarsichtkunststoff
eingekaltet werden.
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Verbessertes Prothesenhandling: Mit nach-
lassender Mobilitat und Geschicklichkeit des
Patienten kann das Herausnehmen von
Kombinationszahnersatz den Trager heraus-
fordern. Auch Pflegekrafte und Angehdrige
tun sich schwer, den Zahnersatz aus dem
Mund zu |6sen. Komplizierte Riegelarbeiten
und schwergangige Teleskopversorgungen
sollten umgearbeitet werden: zum Beispiel
durch Ausschleifen der AuRenteleskope zur
Retensionsverminderung, durch Anbringen
von Metallknopfen oder durch nachtréglich
angebrachte Kerben auf der Vestibularflache

Therapeutikaauswahl zur
Konditionierung von Prothesen

B Weichbleibende Unterfiitterung:
(Mollosil plus, Detax)
B Candida-Infektion: (Amphomoronal

Suspension, Daktar Mundgel unter
die Prothese, Multilind fiir die Mund-
winkel)

M Prothesen-Stomatitis: (Chlorhexamed
Gel 1%)

B Xerostomie: (Saliva natura
Biotene oralbalance Gel)

B Aphthen, Oraler Lichen: (Kortison-
haltige Prdparate)

Sray,

in Hohe der Pramolaren. Auch Prothesen-
abzieher haben sich hier bewahrt.

Doublierverfahren: Mit zunehmendem Alter
und eingeschrankter Kognition ist die Adap-
tionsfahigkeit deutlich verringert. In der
Regel sind Veranderungen unbeliebt und
damit Neuanfertigungen schwierig — wenn
nicht sogar von vornherein zum Scheitern
verurteilt. Neuer Zahnersatz verbleibt in der
Schublade und wird nicht getragen. Doch

Unterschiedliche Silikone sind mit einer
Doppelkolbenmischpistole nutzbar.



Eine hygienefdhige Gestaltung, konvexe
Fléichen und flieBende Ubergdinge sind essen-
ziell, um die Belagsanhaftung zu minimieren.

Prothesenabzieher nach Johnki

Belassen der Wurzelreste, Dekaptieren auf
Gingivaniveau und gingivale Abdeckung

Foto: Johnki

nach jahrzehntelanger Tragedauer des alten
Zahnersatzes konnen Kunststoff und Pro-
thesenzdhne bekanntlich extrem spréde und
ausgeblichen sein. Ist die Prothese aber noch
funktionstlichtig, kann eine Dublette herge-
stellt werden. Mit dem Duplikat-Prothesen-
verfahren kénnen gewohnte Eigenschaften
der alten Prothese auf eine Neuversorgung
Ubertragen werden, so dass die vorhandenen
Kau- und Bewegungsmuster weitgehend
libernommen werden kénnen [Miller, 2005].
Verfahrenstechnisch werden dabei mit einer
auleren und einer inneren Mantelabfor-
mung aus Silikon sowohl die Oberflache der
alten Prothese als auch ihre Relation erfasst
und schrittweise in eine Neuversorgung
Uberflhrt [Nitschke, 2004].

Prothesenlager-Konditionierung: Einer der
haufigsten Griinde fiir einen Besuch auf
Anforderung sowohl in der hauslichen als
auch in der institutionellen Pflege ist das Auf-
treten von (rezidivierenden und multiplen)
Druckstellen. Kausal ergeben sich dabei
Passungenauigkeiten der Basis, aber auch
Okklusions- oder Artikulationshindernisse.
Beides sollte lberpriift werden. Damit verge-
sellschaftet ist oft eine Prothesenstomatitis
oder eine Pilzerkrankung.

Obwohl eine Candida-Infektion oft diagnos-
tisch sofort ins Auge féllt, sind differenzial-
diagnostisch auch andere Krankheitsbilder
moglich. Klarheit liefert eine einfache
Burstenbiopsie, die auch im Rahmen des
BEMA angesetzt wird.

Zusatzlich kann auch die weichbleibende
Unterflitterung, die oft polypharmazeutisch
stark gestressten, Pergament-diinnen und
trockenen Schleimhédute entlasten. Diese
Malnahmen sollten jedoch nur temporar
zur Heilung des Prothesenlagers dienen, da
die Hygienefahigkeit des weichen Materials
langfristig ungunstig ist. Eine Wiederholung
kann in Ausnahmefillen jedoch durchaus
sinnvoll sein.

Immediatprothetik: Wenn nach dem akade-
mischen oder dem klinischen Behandlungs-
plan multiple Extraktionen notwendig werden,
aber aufgrund des allgemeinmedizinischen
Zustands des Patienten nicht moglich sind,
stehen viele Behandler vor einem Problem.
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Viele vollbezahnte Patienten weisen im fort-
geschrittenen Pflegefall einen fiir sie tiber-
raschenden, derart desolaten Gebisszustand
auf, dass viele Zahne entfernt werden mds-
sen und keine festsitzende Versorgung mehr
moglich ist. Eine gingivale Lagerung mit
Abdeckung groRer Schleimhautareale wird
notwendig. Kann sich der Patient bei nach-
lassender Adaptationsfahigkeit Uberhaupt
an diese massive Umstellung gewodhnen?
Eine einfache und kostenginstige ,,Prothese
auf Probe” ist hier eine Option:

Die zu extrahierenden Zéhne werden aqui-
gingival dekaptiert und — wenn notwendig —
mit einer temporaren langzeitmedikamen-
tésen Einlage versorgt. Mit einer Uberabfor-
mung wird eine Cover-Denture-Prothese im
klassischen Sinne angefertigt und die vor-
handenen Wurzelreste werden Ubergangs-
weise belassen und abgedeckt. Dabei kann
die Adaptionsfahigkeit der gingivalen Lage-
rung getestet werden und gleichzeitig dient
die prothetische Abdeckung als Verbands-
platte fiir ein mdgliches spateres chirurgisches

I Notiges Material

B Kunststoffcontainer zum Transport
und Aufbewahrung

B Patientenumhang, Handtuch

B portabler eBite-Lichtkeil

B Aufbisskeil

B Spiegel, Sonde, Pinzette

B Nierenschale aus Hartpappe

M tragbarer Mikromotor mit Universal-
kupplung, Technikhandstiick, Frasen,
Gummi- und Silikonpolierer

B Universalmischpistole zum Gebrauch
von Standardkartuschen

B Biirstenbiopsie
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Entscheidend ist die
Prothesenbasis.

Vorgehen in der Praxis. Ein Aufbau oder eine
Aufwertung der Prothese zum Beispiel mit
Halteelementen oder Doppelkronen ist zu
einem spateren Zeitpunkt immer noch
maoglich, wenn der medizinische Allgemein-
zustand des Patienten dies zuldsst.

Prothesenkarenz: Angehérige legen oft sehr
groBen Wert darauf, dass Prothesen getragen
werden, um den Anblick der eingefallenen
Weichgewebsstrukturen zu vermeiden. Bei
hochgradiger Demenz oder im palliativen
Endstadium der Pflege kann es sich fir Pa-
tienten aber als kontraproduktiv erweisen,
Zahnersatz zu tragen. Fur viele Schwerst-
pflegebediirftige wird es gar zur Qual. Uber-
maRig viel aufgetragene Haftcreme, ein nach-
lassender Muskeltonus und Mundtrocken-
heit erschweren den Halt der Prothesen.
Pflegekréfte berichten, dass die Nahrungs-
anreichung in diesen Fallen ohne Zahnersatz
einfacher, schneller und oft sogar unpuriert
maoglich ist. Dann scheint neben der nacht-
lich geforderten Prothesenkarenz (Ausnahme
Teleskopprothesen) auch tagsiiber eine Pro-
thesenabstinenz sinnvoll zu sein. Und nicht
jeder Zahn muss immer ersetzt werden. We-
niger Schleimhautabdeckung und weniger
Tragedauer kénnen hier wohltuend sein —
gerade symptomatische, erleichternde An-
satze stehen dabei im Fokus.

In diesem Zusammenhang sei hier auch das
Konzept der verkiirzten Zahnreihe erwédhnt
[Walter, 2016]. So ist eine Extraktion der
oft schwer zu reinigenden Molaren ohne
weiteren Ersatz bei entsprechender Indikation
durchaus sinnvoll.

Prothesenhygiene entscheidend: Alle pro-
thetischen MalRnahmen unabhéngig von

der Belastbarkeit und dem Pflegegrad der
Senioren miissen in ein Konzept der Mund-
und Prothesenhygiene eingebettet sein. Selbst
bei Prothesen, die unter gerontologischen
Gesichtspunkten optimal hygienisch gestaltet
sind, verbleibt am Zahnersatz eine massive
Keimbelastung — insbesondere an der der
Schleimhaut zugewandten Seite .

Viele Pflegekrdfte und Angehdrige sind
lberfordert und oft unwissend. Sie haben
Scheu, die Prothesen aus dem Mund zu
nehmen und flirchten die Patienten zu
verletzen. Oft besteht hier ein mangelndes
Problembewusstsein. Bei der Fille der Auf-
gaben und der Belastung gerade bei
schwerwiegenden Pflegefallen erscheint die
Mundhygiene verstdandlicherweise marginal.
Zusammenhange zur Allgemeingesundheit
sind darzustellen, aber auch der deutliche
Benefit an konkreten Beispielen: Bei passen-
dem Zahnersatz und einer schmerzfreien
Mundhohle lasst sich die Nahrung schneller
anreichen, so dass letztlich mehr Zeit fir die
Pflege gewonnen wird.

Mit welchen Handgriffen und welchen Hilfs-
mitteln wird die Mund- und Prothesen-
hygiene bei demenziell veranderten Pflege-
bedirftigen machbar? Oft wird die Mach-
barkeit bestritten und ein Versuch mit
»Gewalt in der Pflege” betitelt, so dass hier
einfiihlsam, aber bestimmt Uberzeugungs-
arbeit geleistet werden muss.

Fazit

Zweifelsohne bleibt es miihsam, den Koffer
zu packen, zu planen und unter Camping-
bedingungen zu therapieren [Bleiel, 2016].
Es stellt aber auch eine charmante Abwechs-
lung zum tdglichen Praxisalltag dar. Haus-
besuche sind sehr nah an unserem Berufs-
bild: Hier kann oft mit einfachen Mitteln nicht
nur prothetisch viel Gutes getan werden.

Die 27. DGAZ-Jahrestagung wird — zusammen
mit dem 31. Bergischen Zahndrztetag — am

19./20. Mai 2017 in der Stadthalle Wuppertal
ausgetragen.

B www.dgaz.org

Dr. Dirk Bleiel

Mitglied im Vorstand der Deutschen
Gesellschaft fiir AlterszahnMedizin (DGAZ)
Im Sand 1, 53619 Rheinbreitbach
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Aufsuchende Alterszahnheilkunde

Reduziert eine gute Mundhygiene
das Pneumonie-Risiko?

Frauke Miiller

Mundhygiene bei hochbetagten Senioren - das war lange Zeit ein Wasserglas
auf dem Nachttisch, in dem die Zahnprothese mit der Reinigungstablette die
Nacht verbrachte. Selten wurde der Mund gespiilt, die Mundschleimhaut oder
gar die Zunge gesdubert. Heute haben selbst die dltesten Menschen immer
mehr eigene Zéhne, und die Reinigung eines voll- oder teilbezahnten Gebisses

erfordert einen véllig anderen Ansatz.

Wie nattirliche Zéhne haben auch Implantate eine , harte” Oberflciche auf der sich Biofilm
ansammeln kann. Um Infektionsrisiken zu vermeiden, sollte vor dem Einsetzen von Implantaten
kritisch beurteilt werden, ob eine entsprechende Mundhygiene sichergestellt ist.

Die heute (iblichen, modernen Rekonstruk-
tionen erfordern oft komplexe und zeit-
aufwendige MundhygienemalRnahmen, be-
sonders wenn Implantate verwendet wur-
den. Die Reinigung solcher ,Hightech”-
Prothesen Ubersteigt haufig die Kompetenz
des Pflegepersonals in Heimen, aber auch
die individuelle Bereitschaft eines Patienten,
entsprechend viel Zeit und Aufwand in die
Mundhygiene zu investieren. Die Senioren
zeigen fur ihre Mundhygiene oft wenig
Motivation, besonders wenn zahlreiche
chronische Krankheiten den Alltag dominie-
ren. Hinzu kommt, dass ihre Geschicklich-
keit, also die manuellen Fahigkeiten, und
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ihr Visus im Alter deutlich reduziert sind.
Folglich ist nicht selten in den Miindern von
alten und sehr alten Patienten eine erhebliche
bakterielle Belastung zu finden, die ein
hohes Risiko fiir Infektionen und Parodontal-
erkrankungen bedeutet.

Schon vor 20 Jahren haben Wissenschaftler
aus Japan Bakterien aus dem Mund-Rachen-
Darm-Trakt mit dem Auftreten einer Aspira-
tionspneumonie in Verbindung gebracht.
In Japan konnte dann auch nachgewiesen
werden, dass bei wochentlicher professio-
neller Mundhygiene weniger Lungenent-
ziindungen auftreten [Yoneyama et al.,
1999; Yoneyama et al., 2002]. Dieser Zu-

sammenhang erfordert ein Umdenken hin-
sichtlich der Umsetzung der Mundhygiene
bei Hochbetagten und Pflegeféllen, als auch
in Bezug auf deren Mundgesundheit, allge-
meine Gesundheit und Lebensqualitat.

Pneumonie - der héufigste
Infektionstod bei Senioren

Lungenentziindungen stellen fir die altere
Bevodlkerung eine grofRe Bedrohung dar,
denn diese treten mit einer geschatzten
Haufigkeit zwischen 25 und 44 Fallen pro
1.000 zu Hause lebende Senioren und von
33 bis 114 Féllen pro 1.000 Bewohner von
Senioreneinrichtungen auf [Janssens et al.,
2004]. Unterschieden wird die ambulant
erworbene Pneumonie (CAP) von der im
Pflegeheim erworbenen Pneumonie (NHAP).
Die Lungenentziindung ist mit einer Haufig-
keit von 13 bis 48 Prozent die haufigste In-
fektion in Pflegeheimen und dariiber hinaus
die haufigste Todesursache durch Infektion
im Alter von 65 Jahren und alter [El-Solh,
2011]. Die Mortalitatsraten von bis zu 48
Prozent mussen allerdings mit den Komor-
biditaten, die im hoheren Alter vermehrt
auftreten, assoziiert werden [Welte et al.,
2012].

Symptome, Pathogenese, Risikofaktoren:
Bei einer Lungenentziindung fiihlen er-
wachsene Patienten sich in der Regel er-
schopft und stark beeintrachtigt, leiden
unter starkem Husten, oft verbunden mit
eitrigem Auswurf, Fieber, Schwitzen sowie
starken Schmerzen oder gar Erstickungs-
anféllen. Sehr alte Menschen zeigen diese
klassischen Symptome oft nicht, sondern
neigen eher zu Stlrzen und Verwirrtheits-
zustanden [Janssens et al., 2004].

Eine Aspirationspneumonie wird durch
Fremdmaterial ausgelost, das Uber die
Bronchien in die Lungen gerat. Meist han-
delt es sich um Speichel oder Nahrungs-
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Die nachlassende Sehféhigkeit und die nachlassende manuelle
Geschicklichkeit erschweren dem dilteren Patienten die Mundhygiene-

malBnahmen.

bestandteile, die aspiriert werden. Die Keime
befinden sich im Speichel oder werden bei
der Nahrungszerkleinerung aus dem Biofilm
gelost. Auch bei gesunden Erwachsenen
kann wéhrend des Schlafes keimbeladener
Speichel in die Bronchien gelangen. Gesunde
Erwachsene haben aber Hustenreflexe, einen
intakten Flimmerhaartransport, der Fremd-
korper wieder aus den Bronchien entfernt,
und eine gesunde Immunabwehr. Damit sind
die Atemwege beim gesunden Patienten
weitgehend geschiitzt. Mit zunehmendem
Alter lasst jedoch nicht nur das Immun-
system, sondern auch die Funktion der

Zungenbelag ist ebenfalls ein Risikofaktor fiir eine Lungenentziindung.
Zungenschaber kénnen helfen, Bakterien auf dem Zungenriicken zu

entfernen.
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Altere Patienten haben wéhrend einer Mahlzeit einen geringeren
. Selbstreinigungseffekt”, das heil3t, sie schlucken weniger des Biofilms

wdhrend einer Mahlzeit. Daher sollten auch die zahnlosen Abschnitte
der Mundhdhle gereinigt und massiert werden.

Flimmerhaare nach, was alte und multi-
morbide Patienten anfilliger fiir eine Lun-
genentziindung macht.

Weitere Risikofaktoren fiir eine Aspirations-
pneumonie sind kognitive Einschrankungen,
zum Beispiel nach einem Schlaganfall, oder
andere Erkrankungen, die das Schlucken be-
eintrachtigen [van der Maarel-Wierink et al.,
2011]. Ebenso gehdren auch beatmete Pa-
tienten zur Risikogruppe fiir Pneumonien,
unabhdngig von ihrem Alter [Scannapieco
etal., 2003]. Wahrend eine prospektive Stu-
die an 1.499 zu Hause lebenden Personen,
die aufgrund einer Lungenentziindung hos-

werden.

pitalisiert waren, zeigte, dass zehn Prozent
an einer Aspirationspneumonie litten, lag
der Prozentsatz bei weiteren 447 im Heim
lebenden Pneumonie-Patienten bereits bei
30 Prozent [Shariatzadeh et al., 2006].

Die bakterielle Belastung
dlterer Patienten ist enorm

Bei einer bronchoalveoldren Lavage hospi-
Pneumonie-Patienten  konnten
Mikroorganismen

talisierter
Parodontitis-assoziierte
aus oralem Biofilm nachgewiesen werden
[Imsand et al., 2002]. Quagliarello und Mit-

Um die Wahrscheinlichkeit einer Lungenentziindung zu reduzieren,
sollten Prothesen nachts herausgenommen und trocken gelagert
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Mikrofiberfingerlinge sind ein effektives Mittel, um den Gaumen und die
zahnlosen Kieferkammabschnitte zu reinigen. Sie k6nnen gewaschen

und wiederverwendet werden.

arbeiter beschrieben, dass eine schlechte
Mundhygiene als einer der haufigsten Risiko-
faktoren fiir eine Pneumonie bei Pflege-
heimbewohnern anzusehen ist [Quagliarello
et al., 2005]. Von neun untersuchten modi-
fizierbaren Risikofaktoren waren nur eine
wunzureichende Mundhygiene” [HR 1,60;
95 Prozent Cl 1,06-2,35; P = 0,024] und
+Schluckstérungen” [HR 1,65; 95 Prozent
Cl1,04-2,62; P = 0,033] signifikante Risiko-
faktoren flr eine Aspirationspneumonie.
Awano und Mitarbeiter berichteten, dass
Patienten mit zehn oder mehr natiirlichen
Zahnen sowie parodontalen Sondierungs-
tiefen > 4 mm ein 3,9-fach erhohtes Risiko
haben, an einer Lungenentziindung zu ster-
ben, als die Probanden, die keine parodon-
tale Erkrankung hatten [Awano et al., 2008].
Erstaunlicherweise ldsst sich das Risiko nicht
durch die Extraktion der natirlichen Zahne
vermeiden. Bei zahnlosen Patienten kénnen
die Keime beispielsweise im Zungenbelag
sitzen, der ebenfalls als Risikoindikator fiir
eine Aspirationspneumonie angesehen wer-
den muss [Abe et al., 2008].

Wie viel hilft eine gute
Mundpflege?

Wenn man davon ausgeht, dass die oralen
Krankheitserreger die Ursache der Aspirations-

pneumonie darstellen, stellt sich die Frage,
ob MundhygienemalRnahmen zur Beseitigung
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einzuschdtzen.

des oralen Biofilms das Pneumonie-Risiko ver-
ringern kdnnen. Nur wenige gut konzipierte
randomisierte kontrollierte Studien haben die
Auswirkung von MundhygienemaBRnahmen
auf das Auftreten von Lungenentziindungen
untersucht [Kaneoka et al., 2015].

Eine der ersten Studien wurde von einer
japanischen Gruppe durchgefihrt und be-
richtet tiber 417 Bewohner in elf Pflegehei-
men, bei denen eine Mundpflege-Gruppe
Nicht-Mundpflege-Gruppe gegen-
Ubergestellt wurde [Yoneyama et al., 1999;
Yoneyama et al., 2002]. Die Intervention be-

einer

lief sich auf flinf Minuten Zahneputzen nach
jeder Mahlzeit sowie einer zusatzlichen wo-
chentlichen professionellen Mundhygiene.
Wo es als erforderlich angesehen wurde,
wurde die Mundhdhle zusatzlich mit Povi-
donjodid ausgewischt. Wéahrend des Beob-
achtungszeitraums von zwei Jahren traten
bei 34 von 182 Probanden der Gruppe ohne
Mundpflege neue Pneumonieerkrankungen
auf, hingegen sind im selben Zeitraum nur
21 von 184 Einwohnern, die die Mund-
hygienemalRnahmen erhalten hatten, an
einer Lungenentziindung erkrankt. Weitere
Studien mit anderen Fragestellungen und
mit unterschiedlichen Interventionen haben
diese Ergebnisse mehr oder weniger besta-
tigt [Adachi et al., 2007; Bassim et al,
2008]. So hat sich auch gezeigt, dass keim-
reduzierende Mundspiilldsungen eine Ab-
nahme des Auftretens von Atemwegs-

Ein Blick auf die Hédnde des Patienten hilft, die manuelle Geschicklichkeit

erkrankungen bewirken und dass zusatzliche
konsequente mechanische Mundhygiene-
malnahmen diesen Effekt noch erheblich
verbessern konnen [El-Solh, 2011].

Van der Mareel-Wiernik und Mitarbeiter
empfehlen, dass Hochbetagte nach jeder
Mahlzeit Zahne putzen sollten und dass die
Reinigung herausnehmbarer Prothesen ein-
mal téglich erfolgen sollte. Eine professio-
nelle Mundhygiene - durch angelerntes
Fachpersonal — wird einmal wochentlich
empfohlen, um die Haufigkeit einer Aspira-
tionspneumonie zu reduzieren [van der
Maarel-Wierink et al., 2013]. Eine systema-
tische Ubersichtsarbeit berichtet aufgrund
von flinf RCTs, dass einer von zehn pneumo-
niebedingten Todesfallen bei alteren Pflege-
heimbewohnern durch die Verbesserung
der Mundhygiene verhindert werden kdnne
[Sjogren et al., 2016].

Lasst sich das Problem
,Uber Nacht” losen?

Toshimitsu linuma und seine Arbeitsgruppe
aus Tokyo beschrieben erstmalig, dass sich
das Risiko einer Aspirationspneumonie mehr
als verdoppeln kann, wenn Hochbetagte ihre
Zahnprothese wahrend der Nacht tragen
[linuma et al.,, 2015]. Das Besondere an
diesem Ergebnis ist, dass sich dieser hohe
Risikofaktor durch eine einfache und direkte
klinische Empfehlung modifizieren ldsst. Die

Fotos: Frauke Miiller



Patienten konnen diese Prophylaxe selbst
durchfiihren und es sind weder zusatzliches
Pflegepersonal noch offentliche Gelder er-
forderlich. Auch ermdglicht es den Patienten,
sich an der Infektionsprophylaxe aktiv zu
beteiligen, selbst wenn sie manuell bereits
sehr eingeschrankt sind oder sich ihre Seh-
kraft erheblich verschlechtert hat. Die Ent-
scheidung, ob eine Prothese in der Nacht
getragen werden sollte oder nicht, hat je-
doch viele Facetten und besonders psycho-
soziale Aspekte spielen eine wichtige Rolle.

Die derzeit verfligbare Evidenz rechtfertigt
die Empfehlung, herausnehmbaren Zahner-
satz wahrend des Schlafens nicht zu tragen,
sondern ihn auBerhalb des Mundes trocken
zu lagern. So kann nicht nur das Risiko einer
Prothesenstomatitis, sondern auch einer
folgenschweren Pneumonie reduziert wer-
den. Psychosoziale, funktionelle oder auch
mechanische Aspekte kénnen die hoch-
betagten Patienten jedoch dazu verleiten,

ihre Prothese wahrend des Schlafes doch zu
tragen. In diesem Fall sollten die Patienten
Uber die Wichtigkeit der Mundhygiene in-
formiert werden, so dass die Prothesen eine
moglichst geringe Keimbelastung darstel-
len. Die Risiken der Aspirationspneumonie
mit moglicher Todesfolge sind umfangreich
dokumentiert, obwohl nur wenige Studien
den Zusammenhang mit der Mundhygiene
herstellen. Die jetzt vorliegende Evidenz zur
Rolle des nachtlichen Prothesentragens un-
terstreicht die Wichtigkeit des oralen Mikro-
bioms in der Pathogenese der Aspirations-
pneumonie und nimmt gleichzeitig Zahn-
arzte und Pflegepersonal von Altersheimen
in die Pflicht, dltere Menschen zur Durch-
flihrung der Mundhygiene zu motivieren,
sie zu kontrollieren und zu unterstitzen. Ein
sauberer und gesunder Mund ist nicht als
»Wellness” anzusehen, sondern ist integraler
Bestandteil der allgemeinen Gesundheit und
der Lebensqualitét alter Menschen.

Der Autor erhielt keine finanzielle Unterstiit-
zung und erkldrt, keine méglichen Interessen-
konflikte in Bezug auf die Verdffentlichung
dieses Artikels zu haben.

Prof. Dr. Frauke Miiller

Ordinaria fiir Alterszahnmedizin und
abnehmbare Prothetik
Universitétszahnkliniken Genf

19, rue Barthélemy-Menn

CH 1205 Genf
frauke.mueller@unige.ch

Deutsche Ubersetzung angelehnt an:
[Miiller, F. (2015) Oral hygiene reduces the
mortality from aspiration pneumonia in frail
elders. | Dent Res 94, 145-16S.

Die Literaturliste kann auf www.zm-online.de
abgerufen oder in der Redaktion angefordert
werden.
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Sie sind alt und krank und konnen deshalb
nicht mehr in die Praxis kommen: Immer
mehr Patienten sind auf mobile Zahnarzt-
besuche angewiesen. Doch obwohl sich zu-
nehmend eine ,Bring-Struktur” entwickelt,
bleibt die ,Komm-Struktur” bisher der
Standard.

Wie aber kann man immobile Pflege-
bedurftige — im Heim und zu Hause — zahn-
medizinisch besser versorgen? Antworten
darauf gibt die ,wissenschaftliche Begleit-
studie zur Umsetzung ambulanter zahnarzt-
licher Leistungen in Privathaushalten und
stationdren Einrichtungen” aus Bayern. Vor
dem Hintergrund einer alternden Gesell-
schaft bestehen die neuen Anforderungen
aus zahnmedizinischer Sicht laut Studie
hauptsachlich in

1. dem erhohten Zeit- und Personalaufwand
bei der Anamnese, der Wegezeit und den
Erschwernissen bei der Behandlung in haus-
licher Umgebung,

2. den veranderten individuellen Voraus-
setzungen der Patienten, die sich in alters-
physiologischen Verdnderungen und Multi-
morbiditaten zeigen,

3. einer bisher unzureichenden (Re-)Finan-
zierung der Leistungen wie auch

4. der ungeniigenden Verankerung von
PraventivmalRnahmen bei erwachsenen
Menschen im Leistungskatalog der gesetz-
lichen Krankenkassen.
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Im Netzwerk mobil behandeln

Alle Fotos: Dr Gobel

Die Folgen ,unangepasster” — will heillen
althergebrachter — Praxiskonzepte zeigen
sich der Studie zufolge nicht nur in der
mangelnden Zahnhygiene, sondern auch
im Verlust an gesellschaftlicher Teilhabe und
im Riickzug aus sozialen Beziehungen.

Dr. Volker Gobel, fachzahnarztlicher Leiter
des Projekts, hat mit seiner Praxis als einer
der ersten in Deutschland Patienten ambu-
lant behandelt. Das heilt, sein System ist
auf eine vollumfangliche, dezentrale pra-
ventive Mundheilkunde ausgerichtet, die
mehr als akute Reparaturzahnheilkunde leis-
tet und auch zahnmedizinische Prophylaxe
einbezieht. Voraussetzung dafilir ist eine
hochtechnisch ausgestattete Behandlungs-
einheit mit Lichtmotor, Ultraschalleinsatz,
integrierter Absaugung und Kompressor,
inklusive eines tragbaren RoOntgengerats.
Der technisch hoch qualifizierte Ausrus-
tungsstand ist die eine Sdule im Konzept der
ambulanten Versorgung, eine andere die
effiziente Patientensteuerung und die dritte
die Fortbildung der Pflegekréfte in den sta-
tionaren Einrichtungen.

Die konkreten Schwierigkeiten und Wider-
stande pflegebediirftiger Menschen gegen
Zahnarztbesuche in der Praxis sind in der
Studie konkret genannt:

B Pflegebedurftigen Patienten mit einer
Demenz fehlt die selbststdndige Entschei-
dungsféahigkeit, Zahnkrankheiten behandeln

Oft ist nur der mobile Zahnarzt in der
Lage, pflegebediirftige und demente
Menschen mit Zahnerkrankungen zu
Hause und im Heim relativ stressfrei
zu behandeln. Ein Projekt in Bayern
zeigt, wie sich Zahngesundheit und
Wohlbefinden der Patienten steigern,
wenn die Zusammenarbeit mit
Pflegekrdften, Angehérigen und
Netzwerken gut funktioniert.

zu lassen beziehungsweise mit Blick auf das
Risiko eine Therapie zu unterlassen.

B Sie konnen Schmerzen nicht auf ihre
Ursachen deuten.

M In einigen Féllen besteht eine massive
Abwehr gegen eine Behandlung.

B Insbesondere auf dem Land mangelt es
oft an der nétigen Mobilitét, eine Zahnarzt-
praxis aufzusuchen.

W Auch kognitiv ristige schwer pflege-
bedlrftige Menschen schétzen haufig die
Bedeutung der Mundhygiene fiir ihr Wohl-
befinden und ihre Gesundheit insgesamt
nicht richtig ein.

B In der hauslichen Betreuung haben Ange-
horige keine Zeit, um die Betroffenen zum
Zahnarzt zu begleiten.

B Es besteht Angst vor dem Wechsel aus der
hauslichen Umgebung in die entfernte
Zahnarztpraxis.

B Die allermeisten Praxen sind nicht barriere-
frei, was auch in diesem Projekt von nahezu
allen Befragten angeflihrt wurde.

W Angehdrige haben kein Problembewusst-
sein fiir die Folgen vernachlassigter Mund-
hygiene und von Zahnerkrankungen.

Hier schlieRt sich der Kreis: Wenn pflege-
bedirftige Menschen - mit und ohne
Demenz - nicht behandelt werden, kommt
es zu negativen Reaktionen durch Zahn-
schmerzen, schlecht sitzende Prothesen
oder Mundinfektionen. Die ohnehin hohe



Belastung der pflegenden Angehérigen
steigt unverhaltnismalig an, denn Zahn-
erkrankungen verursachen zusatzlich Unruhe
und Unzufriedenheit.

Generell stellt die Mundgesundheit alter
und hochaltriger Menschen ein erhebliches
gesundheitliches Problem dar. Neuere Un-
tersuchungen zeigen, dass sich Erkrankun-
gen und nicht behandelte Schadigungen
des Zahnapparats negativ auf die Demenz
auswirken. In der Folge nehmen die sozialen
Kontakte ab, die Personen ziehen sich ver-
starkt zurtick, und es kommt zu groRerer
Unruhe und Schmerzduferungen.

Projektziele

Laut Statistik lebten Ende 2013 insgesamt
329.000 Frauen und Ménner in Bayern,
die nach SGB XI anerkannt pflegebedurftig
waren. Davon waren rund 106.000 in
vollstationdren Pflegeeinrichtungen unter-
gebracht, 223.000 wurden zu Hause ver-
sorgt. Jene stehen hier im Vordergrund. Von
den Pflegebediirftigen in Privathaushalten
wiederum wurden etwa 148.000 allein
durch Angehdrige und etwa 75.000 zusam-
men mit ambulanten Pflegediensten be-
treut und gepflegt [Statistisches Bundeamt,
2016].

Auf die gesundheitliche Versorgung und die
Vorsorge dieser pflege- und betreuungs-

bedurftigen Menschen nehmen unter-
schiedliche soziale Netzwerke Einfluss. Diese
bilden das Potenzial ambulanter hauszahn-
arztlicher Interventionen.

Ziel ist, mit der Einbeziehung pflegebediirf-
tiger Menschen in stationaren Einrichtungen
zwei unterschiedliche Versorgungsformen —
zu Hause und im Heim — mit sehr unter-
schiedlichen Strukturen,
Abldufen nebeneinanderzustellen und die
Einflisse auf die Mundhygiene aus diesen
sozialen Umfeldern zu vergleichen.

Kontrollen und

Die praktische Umsetzung erfolgte durch
die Zahnarztpraxis von Dr. Volker Gobel, der
aufgrund seiner jahrelangen Erfahrung auf
dem Gebiet der ambulanten zahnarztlichen
Versorgung genligend Probanden in die
Untersuchung einbringen konnte. Die Ziele
seines Hauszahnarztkonzepts ,,Zahnarzt auf
Radern” sind:

1. den zahngesundheitlichen Status der
pflegebediirftigen Patienten zu verbessern,
2. Wege aufzuzeigen, die das mundgesund-
heitliche und allgemeine Wohlbefinden er-
hohen und somit die Lebensqualitat der
Patienten steigern,

3. in der hausliche Pflege zu untersuchen,
inwieweit die Angehorigen durch den am-
bulanten Hauszahnarzt entlastet werden,

4. Fortbildungsinhalte zur Aufklarung der
Angehorigen und der Pflegenden zusammen-
zustellen.

Die ortliche Verteilung: Die Wohnorte der
Patienten liegen in einem Radius von etwa
25 Kilometern um den Ausgangspunkt der
beiden Zahnarztpraxen in Marktheidenfeld
und Gossenheim. Die Verteilung erreicht den
Main-Spessart-Landkreis, den Main-Tauber-
Kreis, den Landkreis Bad Kissingen und den
Stadt- und Landkreis Wiirzburg. Im Untersu-
chungszeitraum wurden 41 Orte einbezogen
und angefahren, davon einige mehrmals.
Das Vorgehen: In Pflegeeinrichtungen kiin-
digt die Praxis den ambulanten Zahnarzt-
besuch per Fax an, der dann vom Heim-
trager und/oder dem Pflegepersonal vorbe-
reitet wird. Im héuslichen Bereich nehmen
liberwiegend die Angehdrigen Kontakt zur
Zahnarztpraxis auf. Dort werden die einge-
henden Terminwiinsche koordiniert und die
Routen fiir die mobilen Zahnarzttermine
zusammengestellt.

Fragestellungen

Umsetzungsbezogen: Geklart werden sollte,
wie die Patienten erreicht werden, insbe-
sondere Alleinwohnende. Welche Wege der
sozialen aufsuchenden Arbeit missen be-
gangen werden? Kann man soziale Dienste,
Anrufe der Angehorigen, Allgemeinarzte oder
Sozialarbeiter als Vermittler einbeziehen?
Welche raumliche und welche héusliche
Situation ist forderlich oder hinderlich fir
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die Organisation und Durchfiihrung einer
zahnarztlichen Behandlung oder einer Pra-
ventionsmafinahme?

Zielbezogen: Wie sieht das mundgesundheit-
liche Wohlbefinden bei den Patienten vor
und nach der Behandlung aus und welche
Rickschliisse lassen sich daraus ziehen? Wie
werden Angehdrige durch den ambulanten
Hauszahnarzt entlastet? Wo liegt der Fort-
bildungsbedarf und wie lassen sich ortlich
Strukturen einbeziehen? Welche Koopera-
tionspartner sind potenziell als ,Netzwerk-
partner Gesundheit” (bestehende Projekte,
ambulante Dienste, stationare Einrichtun-
gen, Gesundheitsdienste, Arzte, Ehrenamt-
liche, Alzheimergesellschaft, Vereine) vor-
handen? Was muss der Hauszahnarzt an
Wissen, Ausstattung und Zeit mitbringen?

Methode

Die Studie stiitzt sich auf Daten, die wah-
rend der Haus- und Heimbesuche ermittelt
wurden. Alle vier Heime wie auch die Be-
wohner in den Privathaushalten erhielten
einen Brief vom Ministerium und vom

PROBLEM IMMOBILITAT
Alte Senioren in der Praxis

Die Alterspyramide weist Senioren 65+
als die Gruppe mit dem groRten
Wachstum aus - gleichzeitig ist es
zahnmedizinisch der am schwachsten
betreute Bevolkerungsteil. Das Pro-
blem: die Pflegebediirftigkeit (mit
Immobilitat gleichgesetzt) und die
daraus folgende unzureichende zahn-
medizinische Versorgungsstruktur. Zwei
Handicaps erschweren die Zahnbe-
handlung: ,Eine generelle zahnmedi-
zinische Versorgung in Praxen oder Kli-
niken wirde hohe Transportkosten
verursachen und eine generelle mobile
Betreuung zu Hause ware fiir die betei-
ligten Zahnérztinnen und Zahnarzte
mit den Ublichen Honorarsatzen der
gesetzlichen Krankenkassen betriebs-
wirtschaftlich nicht darstellbar” [KZBV,
2010]. Ende 2013 wurden bereits 1,86
Millionen Pflegebediirftige zu Hause
betreut [Destatis, 2016]. [ ]
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Zahnarzt, in dem die Untersuchung und
ihre Ziele dargestellt wurden. Einbezogen
wurden nur die Patienten, die der Unter-
suchung zugestimmt hatten. Grundlage
war das Datenschutzgesetz Bayerns: Ano-
nymitat, Freiwilligkeit und das Recht auf
Abbruch an der Studie wurden den Teil-
nehmern zugesichert. Zwecks Datenschutz
wurden alle erhobenen Daten anonymisiert
und kodiert.

Die Zahnarztpraxis von Dr. Gébel koordi-
nierte dann die Patientenkontakte, die
Terminabsprachen und die Routenplanung.
Die Fahrten begannen jeweils gegen 9 Uhr,
endeten um 16.00/16.30 Uhr und schlossen
mehrere Zielorte ein. Die zahnmedizinischen
Daten nahm das Zahnarzteteam auf, die
Sozialdaten und die sozialmedizinischen
Informationen pflegte das ISGOS-Berlin ein,
das sich auch um die Anonymisierung und
die Auswertung kiimmerte. Die Interviews
und Begehungen fanden jeweils zu Hause
bei den Patienten beziehungsweise in den
Wohnbereichen der stationaren Einrichtun-
gen statt. Soweit die Patienten nicht selbst
in der Lage waren, die Fragen zu beantwor-
ten, Ubernahmen Betreuer oder Pflegekrafte
diese Aufgabe.

Erhebungsinstrumente:

B Mundgesundheit: DMFT-Index

B mundgesundheitliche  Lebensqualitat:
OHIP-G14

B gesundheitliche Merkmale: Euro-Qol-5D
W psychisches  Wohlbefinden: ~ WHO-5-
Wohlfiihltest

M soziale Situation nach Nikolaus et al.
[1994]

Ergebnisse

Im Fokus standen Patienten mit gesundheit-
lichen Einschrankungen. Die zu Hause be-
treuten Patienten wurden vom ambulanten
Zahnarzteteam aufgesucht, nachdem sie in
der Zahnarztpraxis angerufen und um einen
Besuch gebeten hatten. Als Vergleichs-
gruppe wurden Patienten aus stationaren
Pflegeeinrichtungen mit denselben Ein-
schlusskriterien einbezogen: Auch sie hatten
sich mit der Bitte um einen Heimbesuch an
das ambulante Zahnarzteteam gewandt.
Der Zahnarzttermin wurde haufig mit

Unterstltzung durch Angehdrige, Betreuer,
Pflegepersonal oder auch durch das Personal
von Kliniken vereinbart.

In Bayern praktizierten 2016 etwa 8.263
niedergelassene und 1.953 angestellte
Zahnarzte [KZVB, Stand 30.6.2016], davon
boten nach Schitzung der Bayerischen
Landeszahnarztekammer einige 100 Zahn-
mediziner auch Hausbesuche an.

Folgende zahnmedizinische Behandlungen
konnen im Heim durchgefiihrt werden:

B Mundhygieneunterweisung

B Zahnsteinentfernung

B Zahnfleischbehandlung

B Zahnextraktion

B Fillungen

B Prothesenreinigung

B Prothesenreparaturen

B Prothesenneunanfertigungen

Mobile Dienste werden angeboten

W fir immobile Patienten, die zu Hause
oder in betreuten Wohnungen leben,

B bei schwierigen oder zu teuren Trans-
porten,

B wenn Angst besteht vor einem Besuch in
der Zahnarztpraxis,

M flr Behinderte zu Hause oder im Heim,
B fir Schwangere mit Liegepflicht und
Zahnschmerzen.

Zusammenfassung

Die Studie zeigt, wie ambulante zahnarzt-
liche Leistungen in Privathaushalten und in
Pflegeeinrichtungen praktisch umgesetzt
werden konnen und welchen Einfluss sie auf
die Erhaltung des mundgesundheitlichen
und des sozialen Wohlbefindens haben.

Was den hauslichen Bereich betrifft, finden
die Patienten den Weg zum Zahnarzt durch
ein personliches soziales Netz aus Angeho-
rigen, Freunden, Nachbarn und Diensten,
das in sehr unterschiedlicher Auspragung
Unterstlitzung bietet — etwa indem der
Hauszahnarztbesuch organisiert wird. Da
der absolut groRte Teil dieser Patienten
(rund 89 Prozent) in eigenen Immobilien
lebt, die haufig bereits an die Kinder Uber-
schrieben wurden, ist die Sicherheit des
Wohnens und des sozialen Umfelds gege-
ben. Im stationdren Bereich gestalten sich
die Vermittlungen zum ambulanten Dienst



ebenfalls unterschiedlich, wenn auch nicht
in dieser breiten Palette an Arrangements
wie im privaten Haushalt. Hier ibernehmen
seltener auch Angehdrige die Initiative,
mehrheitlich sind es die Pflegekréfte — bei
Bedarf in Rucksprache mit den gesetzlichen
Betreuern. Die Kooperationsvertrdage brin-
gen auch den ambulanten Zahnarzt ver-
starkt ins Spiel, der regelmaRig Kontrollen
durchfiihrt.

Wie erwartet, hat sich der mundgesundheit-
liche beziehungsweise zahngesundheitliche
Status im Projektverlauf verbessert. Gemes-
sen am DMFT-Vergleichswert der DMS V mit
24,5 Punktwerten bei der Altersgruppe 75
bis 100 Jahre, altere Senioren mit Pflege-
stufe, liegen die Werte in dieser Studie mit
im Mittel 22,6 leicht darunter.

Bekanntlich ist die Durchfiihrung der Zahn-
pflege bei schwer bis schwerstpflegebediirf-
tigen Menschen davon abhéngig, ob die
Person bereit ist, eine Unterstiitzung bei der
Zahn- beziehungsweise Prothesenreinigung
zuzulassen. Dabei liegen die DMFT-Werte
pflegebediirftiger Patienten in der hduslichen
Pflege niedriger als in der stationaren Pflege.
Die Erfolge hdufigerer Zahnreinigungen
beispielsweise
und am Index fiir die fehlenden Zahne
oder auch fir die gefiillten Zahne sichtbar.
Vermutet wird daher, dass sich haufigeres
Zahneputzen wie auch der kontinuierliche

werden am Kariesindex

Einsatz der Hauszahnarzte bereits positiv auf
die Mundgesundheit ausgewirkt haben. Zu-
sammengefasst hat sich die Mundhygiene
der Patienten nach der Erstaufnahme durch
den Zahnarzt in einem privaten Haushalt wie
auch in einer stationaren Pflegeeinrichtung
sowie weiterer regelmaRiger Kontrollen und
Behandlungen erheblich verbessert.

Die Studie konnte auch aufzeigen, dass die
Einbettung der alteren pflegebediirftigen
Patienten in ihr soziales Umfeld einen
bedeutenden Einfluss auf das allgemeine
Wohlbefinden einnimmt. Ebenso wirkt das
soziale Netzwerk auf das mundgesundheit-
liche Wohlbefinden ein. Patienten mit einem
stabilen personlichen sozialen Netzwerk
weisen einen stabilen Verlauf in ihrem
Zahnstatus auf. Im Vergleich zu ledigen,
geschiedenen und verwitweten Patienten
haben sie die grofite Anzahl noch vorhande-
ner natlrlicher Zahne. Mit durchschnittlich
haufigeren Kontakten und einem groReren
sozialen Netzwerk scheinen Patienten in
Privathaushalten Uber intensivere Kontakte
zu anderen nahestehenden Personen zu
verfligen. Beachtlich ist, dass die sozialen
Kontakte der durchschnittlich 80-Jahrigen
zu ehemaligen Kollegen, Vereinen oder
Interessengruppen, denen sie jahrelang
verbunden waren, weiterhin bestehen.
Dariiber hinaus beeinflussen Familienstand
und regelmaRige Besuche/personliche Kon-

takte (,taglich” bis ,mehrmals taglich”) die
Mundhygiene positiv (soziale Kontrolle).
Wahrend Patienten
groRere soziale Netzwerke mit hdufigeren
taglichen Kontakten haben, wurde dies
bei Patienten in

in  Privathaushalten

institutionellen Versor-
gungseinrichtungen nur in Ausnahmen be-
obachtet (ein sehr schones Beispiel ist der
regelmallige Besuch einer Kindergruppe
bei einer ehemaligen Kindergartnerin). Ein
personliches soziales Netzwerk ist ein
bedeutender Einflussfaktor fiir einen selbst-
bestimmten Alltag bei Pflegebedurftigkeit.
Fir eine erfolgreiche Alltagsbewaltigung
sind dabei weniger die GroRe des Netz-
werks als vielmehr die intensive Teilhabe
und der familiale Status der Netzwerk-
personen mafRgeblich. Gemessen an der
Mundpflege ist dies gut belegt. Bestatigt
wird aber auch der umgekehrte Zusammen-
hang zwischen zahnmedizinischen klinischen
Indikatoren und subjektiv erfahrenen Pro-
blemen aufgrund einer eingeschrankten
Zahngesundheit, die sich psychisch oder
sozial benachteiligend auswirkt. Soziale As-
pekte wie Kommunikation sind abhangig
von einem suffizienten Zustand der Zdahne
oder des Zahnersatzes. Ebenso bekraftigt
die Studie, dass man durch regelmaRige
zahnarztliche Interventionen diesen Proble-
men erfolgreich und sehr wirksam begegnen

kann.
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Alle befragten Angehorigen in den Privat-
haushalten empfinden die Hauszahnarzt-
besuche als eine erhebliche Erleichterung in
ihrem Pflegealltag. Die Entlastung betrifft
nicht nur den Tag der Behandlung, denn die
externen Arztbesuche miissen Tage vorher
geplant werden, somit werden gleich meh-
rere Tage in Anspannung verbracht.

Um das Problembewusstsein bei Patienten
und Angehdrigen zu starken und damit
zu einer verbesserten Mundhygiene zu
gelangen, informierten die Hauszahnarzte
pflegende und betreuende Angehdrige mit
dem Ansatz des praxisbezogenen Lernens
Uiber Pflegetechniken, den Einsatz von Hilfs-
mitteln und Fragen zur prothetischen Ver-
sorgung. Die Einweisung in Putztechniken
erfolgte zusammen mit der pflegebed(irf-
tigen Person direkt im Anschluss an die
Behandlung.

Eine andere Konstellation ergab sich in den
stationdren Bereichen. Die Zahnpflege fand
zu fast 45 Prozent ausschlieRlich pflege-
gestitzt und nur zu etwa 30 Prozent selbst-
standig statt. Die Kenntnisse, der Wille
und die Zeit flir MundhygienemalRnahmen
des unterstiitzenden Pflegepersonals wer-
den somit umso bedeutsamer, weil mit
steigender Pflegebediirftigkeit die selbst-
standige Mundhygieneversorgung weiter
sinkt. Die Bewertung der Mundhygiene
durch die Zahnarzte im Zeitverlauf belegt
fur die Pflegeheime eine deutliche Ver-
besserung bei den Teilnehmern, wenn auch
nicht so stark wie in den Privathaushalten.
Das bedeutet, es gibt noch Verbesserungs-
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potenzial. Das Pflegepersonal selbst halt
sich fir kenntnisreich in Sachen Mund-
hygiene und wiirde eine praxisorientierte
Kenntnisvermittlung einer Fortbildung in
Seminarform vorziehen.

Das Personal hat aus eigener Sicht ein
Zeitproblem, das die Unterstiitzung der
Zahnpflege haufig erschwert. Denn: Jeder
Patient ist individuell und stellt eigene
Anspriiche an die Behandlung. Der Wille ist
also vorhanden, ebenso die Kenntnis, die
Zahnpflege anzuleiten oder durchzufiihren.
Das scheint auch der Grund zu sein, warum
Privathaushalt und Pflegeeinrichtung die
Mundhygiene unterschiedlich bewerten.
Auch einige Spannungen zwischen Zahn-
arzten, die hohe Erwartungen an die
Zahnpflegeleistungen des Pflegepersonals
haben, und dem Pflegepersonal, das tiber
Zeitprobleme klagt, waren vermeidbar,
wenn gemeinsam Uber Losungen zur
Mundhygiene bei Zeitknappheit nachge-
dacht wiirde.

Generell hat die Studie aber deutlich
gemacht, dass das Problembewusstsein fir
eine verbesserte Mundhygiene erheblich
gestiegen ist. Die Daten belegen signifi-
kante Verbesserungen, selbst bei steigender
ausschlieBlich pflegegestiitzter Zahnpflege.
Die Forschungshypothesen konnten inso-
weit gestiitzt werden, als dass der mund-
gesundheitliche Status im Projektverlauf
verbessert wurde. Das mundgesundheitliche
Wohlbefinden erhohte sich, wenn auch der
Einfluss auf das allgemeine Wohlbefinden
nicht belegt werden konnte. Nicht zuletzt

konnte die starkende Kraft eines stabilen
sozialen Netzwerks als hilfreich fiir die Be-
reitschaft zur Mundhygiene nachgewiesen
werden.

STUDIENHINTERGRUND
Zahnpflege in Haus & Heim

Die vom Bayerischen Staatsministerium
fir Gesundheit und Pflege geforderte
und im Regierungsbezirk Unterrfranken
durchgefiihrte Studie ,Mundgesund-
heit und Lebensqualitdt mobilitats-
beeintrachtigter betreuungsbediirfti-
ger Menschen in hauslicher und in
stationarer Versorgung — Konzept der
aufsuchenden ambulanten zahnarzt-
lichen Versorgung” beleuchtet die
Umsetzung ambulanter zahnarztlicher
Leistungen in Privathaushalten und
stationdren Einrichtungen.

M fachzahnarztliche Leitung:

Dr. med. dent. Volkmar Gobel, Ganzheit-
liche Zahnmedizin Géssenheim, Spezial-
praxis fur Alterszahnmedizin im Gesund-
heitspark Marktheidenfeld

B ambulante Zahnarzteteams:

Dr. med. dent. Kerstin Helmschrott,
Facharztin, Gossenheim; Dr. med. dent.
Beate Kern, Facharztin, Gossenheim; Dr.
med. dent. Lennart Ekdahl, Facharzt,
Gossenheim

B Koordination Zahnarzteteams, Patien-
tenkontakte: Irene Vollmuth

Sie lesen hier eine Zusammenfassung
des Abschlussberichts.



Ganz wichtig ist: Mit dem Projekt wurden
die Angehdrigen pflegebeddrftiger Patien-
ten erheblich entlastet. In Privathaushalten
gibt es darum zwei ,Gewinner”: die Patien-
ten und deren pflegende Angehdrige. Der
ambulante Hauszahnarzt hat wesentlich
dazu beigetragen, das Problembewusstsein
zur Mundhygiene zu starken — was die Riick-
meldungen der pflegenden Angehdrigen,
aber auch der Pflegekréfte in den Heimen
bestatigten. Zugleich wurden aber auch die
Grenzen der ambulanten Behandlungen
deutlich: Sie liegen zum einen in den Patien-
ten selbst, insbesondere bei vorhandener
schwerer Demenz, und zum anderen im
Privatbereich, der flir schwere chirurgische
Behandlungen nicht geeignet ist. Innerhalb
dieser Grenzen kommen die Technik und
die Logistik der mobilen zahnarztlichen Pra-
xis sehr effektiv zum Einsatz.

Perspektiven

Eine flichendeckende Verbreitung der am-
bulanten zahnérztlichen Versorgung waére
aus Sicht der Patienten und ihrer Ange-
horigen sehr wiinschenswert. Die in diesem
Projekt zusammengestellten Daten sprechen
fur das Hauszahnarzt-Modell.

1. Als Beitrag zum Erhalt der Mundgesund-
heit sollte der Umzug aus dem Privathaus-

halt in eine stationare Einrichtung mit dem
Angebot einer zahnarztlichen Erstaufnahme
(,grundlegender Check”) verkniipft sein.
Damit die pflegerische Unterstiitzung in der
Mundhygiene gezielter erfolgen kann, wire
es fur das Pflegepersonal hilfreich, zu er-
fahren, ob eine Zahnprothese vorhanden ist
oder ob der Bewohner noch eigene Zahne
hat. Wenn die Angehdrigen wissen, dass
auch die Mundhygiene einen hohen Stellen-
wert in der Pflege einnimmt, tragt das auch
zu ihrer Beruhigung und Entlastung bei.

2. Soziale Netzwerke fordern nicht nur die
Mundhygiene (indirekt), sondern sie be-
wirken ein hoheres Wohlbefinden - bei den
Pflegebedurftigen wie ihren Angehorigen.
Daher sind Pflegehaushalte gut beraten,
wenn sie die Versorgung pflegebediirftiger
Angehdriger arbeitsteilig leisten. In der
Beratung sollte der Hauszahnarzt solche
Pflegearrangements mit anregen.

3. Im stationaren Bereich sollte man schon
beim Einzug der Pflegebeddrftigen Verein-
barungen mit dem Heim und den Pflege-
kraften Uiber die Regelung zur Beschaffung
von Hilfsmaterial (wie der elektrischen Zahn-
birste) sowie Uber deren Verwahrung im
Zimmer (insbesondere bei Doppelzimmern)
treffen.

Eine Entlastung der Angehdrigen im héus-
lichen Bereich wird erreicht, indem sie bei

der Zahnpflege ihrer pflegebedirftigen
Verwandten unterstiitzt werden. Wenn Be-
troffene das Zahneputzen verweigern, sind
Informationen fiir die praktische Pflege
auferst entlastend, weil die Situationen
mindestens zweimal taglich bewaltigt wer-
den oder Alternativen dazu vorhanden sein
missen.

4. In den Interviews wurden immer wieder
Fragen zu den Hilfen gestellt, wie zum Bei-
spiel zur Beschaffung von Hilfsmitteln fir die
Zahnpflege, wie auch zur Pflege allgemein.
Erwiinscht waren Informationen zur Kosten-
Gbernahme von Prothetik, zum Eigenanteil
bei zahnarztlichen Leistungen oder auch fir
Therapeuten und die Wohnungsanpassung.
Unsicherheiten bestehen bei der Zustandig-
keit: Ist es die Krankenversicherung oder
die Pflegeversicherung? Wann kann man
Sozialhilfe beantragen und was tbernimmt
diese? Hilfreich wire eine Ubersicht mit den
wesentlichen Leistungen und den jeweili-
gen Leistungserbringern. In landlichen Re-
gionen liegt der Informationsbedarf héher
als in Stadtregionen. Uber eine Internet-
plattform waren Ansprechpersonen in der
Umgebung schnell auffindbar. Die Uber-
mittlung der Informationen sollte alle am-
bulanten Trager — die Dienste, Hausarzte
und Hauszahndrzte und Therapeuten - ein-
beziehen. ck
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Gesellschaft

Wegbereiter der Zahnheilkunde — Teil 2

Hans Moral - Miterfinder der Lokalandsthesie

Hans Moral gehért aus heutiger Sicht zu den produktivsten und innovativsten
Wissenschaftlern seiner Zeit. Der jidische Zahnmediziner war erfolgreicher
Ordinarius an der Rostocker Zahnklinik, bis ihn, der viele Jahre unter Depressionen

litt, die Nazis in den Selbstmord trieben.

Hans Moral wurde am 8. September 1885
als Sohn der Kaufleute Martin und Lina
Moral in Berlin geboren. Nach dem Abitur
nahm er 1905 an der Universitat Miinchen
das Studium der Zahnheilkunde auf. Nach
einem Semester kehrte er nach Berlin zu-
riick, setzte das Studium hier fort und legte
1908 das Staatsexamen ab. In Greifswald
folgte ein Medizinstudium, das er knapp
zweieinhalb Jahre spater mit dem Staats-
examen abschloss [Fischer, 1962; Pahnke/
Beetke, 1987; Depmer, 1993; Benz, 1997;
Schwanewede, 2012; Catalogus Professo-
rum Rostochiensium, 2015]. Noch in Greifs-
wald nahm Moral Verbindung zur zahnarzt-
lichen Abteilung der dortigen chirurgischen
Poliklinik unter der Leitung von Guido Fischer
auf. Mit Fischers Assistenten Hans Biinte
forschte Moral zur Leitungsanasthesie —
eine Zusammenarbeit, die 1910 in eine
erste  gemeinsame Arbeit [Blinte/Moral,
1910] miindete [Fischer, 1962; Pahnke/
Beetke, 1987; Depmer, 1993; Benz, 1997;
Schwanewede, 2012; Catalogus Professo-
rum Rostochiensium, 2015].

1912 konnte er zudem nahezu zeitgleich
zwei themenverwandte Dissertationen ab-
schlieRen, die zum Dr. med. und Dr. phil.
fihrten [Moral, 1912a; 1912b]. 1912 wurde
er Assistent am Zahnarztlichen Institut der
Universitat Marburg, wechselte aber 1913
an das Zahnarztliche Institut in Rostock, das
seit 1910 von Johannes Reinmoller geleitet
wurde [Fischer, 1962; Pahnke/Beetke, 1987;
Depmer, 1993; Benz, 1997; Schwanewede,
2012; Catalogus Professorum Rostochien-
sium, 2015]. Bereits im Folgejahr reichte
Moral im Alter von nur 28 Jahren seine
Habilitationsschrift ,Uber die Lage des
Andsthesiedepots” ein [Moral, 1914]. Im Juli
erhielt Moral die Venia legendi durch die
Medizinische Fakultdt. Zudem wurde er
zum Privatdozenten ernannt [Fischer, 1962;
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Pahnke/Beetke, 1987; Depmer, 1993; Benz,
1997; Schwanewede, 2012; Catalogus Pro-
fessorum Rostochiensium, 2015].

Da Reinmdéller und dessen erster Assistent
Gustav Scharlau 1914 kriegsbedingt ab-
kommandiert wurden, tbernahm Moral
auf Beschluss der Fakultat am 1. August
1914 als Kommissarius die Leitung der
Reinmollerschen Klinik, einschlieBlich des
Lehrbetriebs und der Forschungsaufgaben.
In der Folgezeit verschlechterte sich — ver-
mutlich infolge fortgesetzter Uberbelastung
[Schwanewede, 2012] - Morals Gesund-
heitszustand, so dass er den Dekan der
Medizinischen Fakultat Mitte Januar 1916
bat, auf Reinmollers Riickkehr ins Institut
hinzuwirken. Doch sein Gesuch blieb uner-
hort.
Fakultat auf Initiative Reinmollers in Aner-
kennung seiner Verdienste im Juli 1917
zum Titularprofessor ernannt [Fischer, 1962;
Pahnke/Beetke, 1987; Depmer, 1993; Benz,
1997, Schwanewede, 2012; Catalogus Pro-
fessorum Rostochiensium, 2015].

Stattdessen wurde er von seiner

Foto: Uni Rostock

Als Reinmoller 1920 einem Ruf nach Er-
langen folgte, libertrug man Moral offiziell
die Institutsleitung und beférderte ihn zum
aulerordentlichen Professor (Extraordinarius)
fir Zahnheilkunde an der Universitat Ros-
tock. Trotz eines Herzleidens und depressiver
Episoden flhrte er sein Amt erfolgreich aus
[Schwanewede, 2012]. Und so wurde ihm
1923 die Position eines ordentlichen Profes-
sors zuerkannt. Schon bald gelang ihm dank
eingeworbener Mittel von privaten Stiftungen
die Eréffnung einer stationaren Abteilung.
Die Fakultét reagierte auf diesen Erfolg mit
einer ungewohnlichen Geste: Sie verlieh dem
erst 39-Jahrigen 1924 ,,in Anerkennung der
Verdienste [...] um den Ausbau der Univer-
sitats-Zahnklinik Rostock” den Dr. med. h. c.
[Schwanewede, 2012].

In den 1920er-Jahren folgte der auch inter-
national renommierte Moral zahlreichen
Einladungen zu Vortragsreisen ins Ausland,
wo er weitere Ehrungen entgegennehmen
durfte. 1929 wurde Moral (iberdies zum
Dekan der Rostocker Medizinischen Fakultat
gewahlt. Damit hatte er im Alter von nur
44 Jahren den Hohepunkt — und zugleich
den Wendepunkt — seiner Hochschulkarriere
erreicht. Moral litt zunehmend an Kopf-
schmerzattacken und Depressionen und
kiindigte im November 1931 einen Suizid
an. In Abschiedsbriefen an den amtierenden
Dekan und an seinen Oberarzt begriindete
er seine Lebensmidigkeit mit anhaltender
Migrdane und mit personlichen Anfein-
dungen. Moral beklagte insbesondere,
dass er aufgrund seiner Auslandsreisen
des ,Vaterlandsverrats” bezichtigt wurde
[Schwanewede, 2012].

Auch wenn er seine Suizidabsicht zu diesem
Zeitpunkt noch nicht in die Tat umsetzte,
spitzte sich seine Lage weiter zu: Als Jude
war er den Anfeindungen der Nationalsozia-
listen ausgesetzt. So brachen Mitglieder des
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,Nationalsozialistischen Deutschen Studen-
tenbundes” (NSDStB) in Morals Wohnung
ein, um sie zu verwisten [Depmer, 1993;
Schwanewede, 2012]. Moral reagierte am
8. Marz 1933 mit einem weiteren Abschieds-
brief, in dem er ein diisteres Zukunftsszenario
entwarf: ,Die Entwicklung in Deutschland
geht einen Weg, der wahrscheinlich zur Folge
haben wird, daB man mich aus meinem
Lehramt entfernt” [Schwanewede, 2012].
Moral vollzog den angekiindigten Suizid
rund finf Monate spater: In der Nacht auf
den 5. August 1933 vergiftete er sich mit
Zyankali und Veronal. Obwohl er wieder-
belebt wurde, kam die Hilfe zu spat: Moral
starb am 6. August in Rostock im Alter von
47 Jahren, ohne das Bewusstsein wieder-
erlangt zu haben [Schwanewede, 2012].

In der kurzen Zeitspanne von Marz bis
August 1933 hatte Moral erleben missen,
wie sich seine dunklen Vorahnungen erfiill-
ten: So war er bereits am 5. April 1933
durch Gauleiter Friedrich Hildebrandt auf-
gefordert worden, von seinem Lehrstuhl
zurlickzutreten, um einer Abberufung durch
das Kultusministerium zuvorzukommen.
Wenige Tage spater, am 13. April, hatte
Moral dann auf Druck der Nationalsozialis-
ten um Beurlaubung gebeten und am 14.
April weitere — frustrane — Briefe an Rektor
und Dekan geschrieben. Hierin hatte er eine
+Ehrabschneidung” beklagt, ,die ich nicht
ertragen kann” sowie den Verlust seiner
+Existenzmaoglichkeit, sodass mir in der Tat
nichts anders bleibt, wie aus diesem Leben
zu gehen” [Schwanewede, 2012].

Die Ausreisegenehmigung
kam zu spdt

Tragischerweise hatte es fiir Moral einen
Ausweg gegeben: Er erhielt einen Ruf nach
Belgrad. Und just am 4. August 1933 -
dem Tag seines Suizids — war die Geneh-
migung eingegangen, dass er ausreisen
konne. Leider ist nicht Uberliefert, ob diese
Nachricht Hans Moral noch erreichte (und
ihm die Kraft fehlte, die Reise anzutreten)
oder ob er sich in Unkenntnis dieses Sach-
stands das Leben nahm [Schwanewede,
2012]. Er war zeitlebens unverheiratet ge-
blieben [Benz, 1997].
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Aus heutiger Sicht gehort Hans Moral
zu den prdgendsten deutsch(sprachig)en
Zahnarzten. Diese Perspektive ist allerdings
vergleichsweise neu: Wenn diese Reihe in
den 1980er-Jahren entstanden ware, hatte
man Moral wohl kaum in die ,TOP 20" der
deutschen Zahnmediziner eingruppiert. So
fand er weder in Hoffmann-Axthelms
,,Die Geschichte der Zahnheilkunde” [1973]
noch in dessen , Lexikon der Zahnmedizin”
[1974] iberhaupt Erwdhnung, obwohl diese
Werke Dutzende bedeutender Zahnarzte
referieren. Gleiches gilt fir Striibigs ,Ge-
schichte der Zahnheilkunde” [1989]. Erst
seit dem Ende der 1980er-Jahre richtete sich
die Aufmerksamkeit verstarkt auf Moral.
Ausgangspunkt dieser neuen Rezeption war
Morals Schicksal als Jude und Opfer des
Nationalsozialismus [Pahnke/Beetke, 1987;
Depmer, 1993; Benz, 1997, Schwanewede,
2012]. Im Zuge der Neubewertung seiner
Biografie erweiterte sich der Blick auf seine
internationale Bekanntheit und seine weg-
weisenden Arbeiten, wobei seine Publikatio-
nen zu den Grundlagen und zur klinischen
Anwendung der zahnarztlichen Anasthesie
herausragen [Blinte/Moral, 1910; Moral,
1914; Moral, 1931]. Aus heutiger Sicht ist
Moral neben Guido Fischer als Wegbereiter
der zahnarztlichen Andsthesie anzusehen —
ein Verdienst, das vor der Jahrtausend-
wende allein Fischer zugeschrieben wurde
[Hoffmann-Axthelm 1973; 1974; Striibig,
1989].

Moral verdffentlichte rund 90 Arbeiten.
Hierzu zahlen Beitrdage zu neurologisch-
zahnarztlichen Grenzféllen, zu kiinstlichen
Zéhnen und zum Themenfeld Fehl-
diagnosen [Moral, 1927; 1928; 1929]. Er
publizierte eine erfolgreiche ,Einflihrung in
die Klinik der Zahn- und Mundkrankheiten”
und einen , Atlas der Mundkrankheiten mit

58 mmE—— Gesellschaff ________________________________________________________________________________|

Einschlufl der Erkrankungen der &uleren
Mundumgebung” [Moral, 1924; 1920/28].
Moral vertrat innovative Lehrkonzepte und
flihrte extrakurrikulare Lehrveranstaltungen
wie , Arbeiten im wissenschaftlichen Labora-
torium” und ,,Besprechung neuer Arbeiten”
ein [Schwanewede, 2012]. Auch gehorte er
zu den international anerkanntesten Fach-
referenten seiner Zeit, wie zahlreiche Ehren-
mitgliedschaften in zahnarztlichen Vereini-
gungen auf der ganzen Welt belegen, etwa
in Japan, Danemark, Bulgarien, Italien, Un-
garn, Lettland und Polen [Schwanewede,
2012].

Im Nachkriegsdeutschland schien Moral
zundchst wie viele Opfer des Nationalsozia-
lismus dem kollektiven Gedéchtnis entriickt
zu sein. Mit der Wiedervereinigung sollte
sich dies @ndern: 1991 wurde im Foyer des
Hauptgebaudes der Universitait Rostock
eine Gedenktafel angebracht, die an Hans
Moral und an andere Opfer des ,Dritten
Reiches” erinnern sollte. Nun folgten zahl-
reiche Publikationen beziehungsweise Inter-
netseiten, die sich mit Morals Leben und
Werk auseinandersetzen [Depmer, 1993;
Benz, 1997: Schwanewede, 2012: Stippe-
kohl, 2014]. Zudem entwickelte sich eine in-
tensive Erinnerungskultur. Zu erwahnen ist
das Ehrenkolloquium, das die Medizinische
Fakultat der Universitat Rostock 1999 aus
Anlass des 75. Jahrestages der Verleihung
der Ehrendoktorwiirde an Moral veranstal-
tete [Ehrenkolloquium, 2001]. Seit Januar
2003 befindet sich in der FriedrichstralRe 31
in Rostock zudem ein Stolperstein vor dem
ehemaligen Wohnhaus. Seit 2003 tragt die
Rostocker Zahnklinik zu seinen Ehren den
Namen ,Klinik und Polikliniken fiir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde ,Hans Moral’”.
Last, but not least wurde im Ortsteil
Brinckmansdorf eine Strale nach Hans
Moral benannt [Meine Stadt, 2017].

Prof. Dr. med. Dr. med. dent. Dr. phil.
Dominik Grof3

RWTH Universitit Aachen Medical School
Wendlingweg 2, 52074 Aachen

Die Literaturliste kann auf www.zm-online.de
abgerufen oder in der Redaktion angefordert
werden.
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Zahndrztekammern
|

ZAK Schleswig-
Holstein

Fortbildungsveranstaltungen
am Heinrich-Hammer-Institut

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Erndhrung und
Parodontitis — wo ist der Link?
Was kann der Zahnarzt tun?
Referent/in: Prof. Dr. Dr. h. c.
Holger Jentsch, Leipzig
Termin: 05.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte: 4
Kurs-Nr.: 17-01-040
Kursgebiihr: 185 EUR

Fachgebiet: Chirurgie

Thema: Kurs der Schnitt- und
Nahttechniken in der oralen
Chirurgie — praktischer Kurs am
Schweinekiefer

Referent/in: Dr. Dr. B. Méller, Kiel
Termin: 05.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 17-01-087
Kursgebiihr: 175 EUR

Fachgebiet: Funktionslehre
Thema: Funktionsdiagnostik und
-therapie 2017: Altes und Brand-
neues effektiv kombinieren
Referent/in: Prof. Dr. Marc
Schmitter, Wiirzburg

Termin: 06.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Kurs-Nr.: 17-01-073
Kursgebihr: 275 EUR

Fachgebiet: Ergonomie

Thema: Gesund und effizient
arbeiten bei der Solobehandlung
Referent/in: Jens-Christian
Katzschner, Hamburg

Termin: 06.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Kurs-Nr.: 17-01-033
Kursgebiihr: 155 EUR

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: Kommunikation mit
schwerhorigen und gehorlosen
Patienten

Referent/in: Judith Nothdurft,
Réthenbach

Termin: 10.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte: 4
Kurs-Nr.: 17-01-083
Kursgebihr: 120 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Professionelle Betreuung
des parodontal erkrankten
Patienten

Referent/in: Sona Alkozei,
Bruchhausen-Vilsen

Termin: 12.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkie:
Kurs-Nr.: 17-01-021
Kursgebiihr: 165 EUR

Fachgebiet: Allgemeinmedizin
Thema: Erndhrung — Risikopatient
Diabetes und Parodontitis — Opti-
mal und professionell in der Zahn-
arztpraxis betreuen

Referent/in: Sona Alkozei,
Bruchhausen-Vilsen

Termin: 13.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte:

Kurs-Nr.: 17-01-022
Kursgebihr: 175 EUR

Fachgebiet: ZFA — Kommunikation
Thema: Nie wieder sprachlos!
Referent/in: A. Schmitt, Bordesholm
Termin: 17.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte:

Kurs-Nr.: 17-01-097

Kursgebiihr: 165 EUR

Fachgebiet: Prophylaxe

Thema: Wiirger, Zappler,
Speichler und Angsthasen in der
Prophylaxe: was tun?
Referent/in: Dr. Christian Bittner,
Salzgitter

Termin: 19.05.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 17-01-066
Kursgebiihr: 175 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Plastisch-asthetische Paro-
dontalchirurgie

Referent/in: Dr. Sonja Sélzer, Kiel
Termin: 09./10.06.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte: 16

Kurs-Nr.:. 17-01-108
Kursgebiihr: 295 EUR

Fachgebiet: ZFA — Prophylaxe
Thema: Der richtige Einsatz von
Schall- und Ultraschallgeréten bei
der professionellen Zahnreinigung
Referent/in: Jutta Daus, Greifswald
Termin: 09./10.06.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte:

Kurs-Nr.: 17-01-027

Kursgebiihr: 285 EUR

Fachgebiet: Notfallmedizin
Thema: Notfallkurs fiir das Praxis-
team mit Kinder-Notfall-Reanima-
tion

Referent/in: Prof. Dr. Dr. Thomas
Kreusch, Hamburg, Prof. Dr. Dr.
Patrick H. Warnke, Flensburg, Jorg
Naguschewski, Bad Segeberg
Termin: 14.06.2017

Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 17-01-103

Kursgebiihr: 145 EUR

Auskunft: Heinrich-Hammer-Institut
ZAK Schleswig-Holstein

Westring 496, 24106 Kiel

Tel.: 0431/260926-80, Fax: -15
E-Mail: hhi@zaek-sh.de
www.zaek-sh.de

LZK Thirringen

Fortbildungsakademie
~Adolph Witzel”

Fachgebiet: Allgemeine ZHK
Thema: Zu Risiken und Nebenwir-
kungen... — Medikamente in der
Zahnarztpraxis

Referent/in: Dr. C. Kempf, Pullach
Termin:

12.05.2017, 13.00 - 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsakademie
»Adolph Witzel”, Barbarossahof 16,
Erfurt

Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 170049

Kursgebihr: 185 EUR (ZA),
138,75 EUR (ASS)

Fachgebiet: ZFA

Thema: Ersterwerb der Kenntnisse
im Strahlenschutz fiir ZFA
Referent/in: H. Neukétter, Erfurt; J.
Niichter, Erfurt; Dr. M. Seyffarth, Jena
Termin:

18.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
19.05.2017, 09.00 - 18.00 Uhr
20.05.2017, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: Fortbildungsakademie
»Adolph Witzel”, Barbarossahof 16,
Erfurt

Fortbildungspunkte: —

Kurs-Nr.: 170052

Kursgebihr: 470 EUR

Auskunft und Anmeldung:
Fortbildungsakademie ,, Adolph
Witzel” der Landeszahnérzte-
kammer Thiringen
Ansprechpartner: Frau Held /
Frau Westphal

Barbarossahof 16, 99092 Erfurt
Tel.: 0361/7432-107 / -108
Fax: 0361/7432-270

E-Mail: fb@lzkth.de
www.fb.Izkth.de

LZK Sachsen

Fortbildungsveranstaltungen

Zahndrzte

Thema: Mundschleimhaut-
erkrankungen & Friiherkennung:
Was der Zahnarzt wissen muss
Referent/in: Prof. Dr. Torsten W.
Remmerbach, Leipzig

Termin:

10.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: Zahnarztehaus Dresden
Kursgebiihr: 115 EUR

Kurs-Nr.: D 42/17 (5 Punkte)

Thema: Die stressfreie Zahnarztpraxis
Referent/in: Dr. Dipl.-Psych.
Bettina Kanzlivius, Berlin

Termin:

19.05.2017, 13.00 - 19.00 Uhr
Ort: Zahnérztehaus Dresden
Kursgebiihr: 195 EUR

Kurs-Nr.: D 45/17 (8 Punkte)
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Auskunft u. schriftliche Anmeldung:
Fortbildungsakademie der

LZK Sachsen

Schiitzenhohe 11, 01099 Dresden
Tel.: 0351/8066-101

Fax: 0351/8066-106

E-Mail: fortbildung@Ilzk-sachsen.de
www.zahnaerzte-in-sachsen.de

LZK Baden-
Wiirttemberg

Termine

Fortbildungsveranstaltungen der
Akademie fir Zahnérztliche
Fortbildung Karlsruhe

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Komplikationen in der
Parodontaltherapie — vermeiden
und l6sen

Referent/in: Prof. Dr. Petra
Ratka-Kriiger, Freiburg

Termin:

28.04.2017, 09.00 - 18.00 Uhr
29.04.2017, 09.00 - 14.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 14
Kurs-Nr.: 8603

Kursgebiihr: 650 EUR

Fachgebiet: Endodontie

Thema: Die thermoplastische
Waurzelfiillung

Referent/in: Dr. Carsten Appel,
Bonn

Termin:

05.05.2017, 09.00 — 18.00 Uhr
06.05.2017, 09.00 — 14.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 8499

Kursgebiihr: 650 EUR

Fachgebiet: Integrierte
Zahnheilkunde

Thema: Kooperationsvertrage
mit Pflegeeinrichtungen — mehr
Chancen als Risiken
Referent/in: Dr. Elmar Ludwig,
Ulm

Termin:

05.05.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
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Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 8569

Kursgebihr: 250 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Parodontologie in der
Praxis — Teil | + Il

Referent/in: Prof. Dr. Christof
Dorfer, Kiel; Dr. Anke Brauning,
M.A., M.Sc., Karlsruhe

Termine:

Teil 1:

05.05.2017, 09.00 — 18.00 Uhr
06.05.2017, 09.00 — 13.00 Uhr
Teil 2:

27.10.2017, 09.00 — 18.00 Uhr
28.10.2017, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Der Kurs findet in einem
Schwarzwaldhotel statt.
Fortbildungspunkie: 32
Kurs-Nr.: 8618

Kursgebiihr: 1.400 EUR

Fachgebiet: Prothetik

Thema: Die Versorgung tief
subgingivaler Restaurationen mit
Komposit — eine Herausforderung!
Referent/in: Prof. Dr. Diana Wolff,
Heidelberg

Termin:

06.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 8529

Kursgebiihr: 450 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Der Konflikt mit dem
Kostenerstatter

Ein Kurs fir Zahnarztinnen, Zahn-
arzte und die fortgebildete ZFA
Referent/in: Dr. Jan Wilz,
Mannheim

Termin:

06.05.2017, 09.00 - 12.00 Uhr
Ort: Akademie fir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 8621

Kursgebihr: 150 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Oh Gott — schon wieder
eine Kiindigung! Mitarbeiter
finden — Mitarbeiter halten
Referent/in: Axel Thiine,
Kieselbronn

Termin:

12.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 8558

Kursgebiihr: 350 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Die perfekte Assistenz in
der zahnaérztlichen Chirurgie
Referent/in: Tamara Strobl, PM,
Heidelberg

Termin:

12.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8559

Kursgebiihr: 300 EUR

Fachgebiet: Bleaching

Thema: Bleaching — Trend in der
modernen Zahnheilkunde

Ein Kurs fir das Praxisteam
Referent/in: Prof. Dr. Thomas
Wrbas, Freiburg/Brsg.

Termin:

13.05.2017, 09.00 - 15.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 8485

Kursgebiihr: 250 EUR (ZA),

200 EUR (ZFA)

Fachgebiet: Marketing

Thema: Markenentwicklung in
der zahnérztlichen Praxis —

von der Markenanalyse zur
Markenfiihrung

Referent/in: Alexander Spieth,
Stuttgart

Termin:

13.05.2017, 09.00 - 13.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 8587

Kursgebihr: 250 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Den Patienten gewinnen
mit motivierender Gesprachsfih-
rung in der Prophylaxe
Referenten: Dr. Johan Wélber und
Manuela Klaube, Freiburg/Brsg.
Termin:

19.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8588

Kursgebihr: 250 EUR

Fachgebiet: Patientenbeziehung
Thema: Lammfromme Nervenséage
- der Umgang mit sehr speziellen
Patienten

Referent/in: PD Dr. Anne
Wolowski, Miinster

Termin:

20.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 8557

Kursgebiihr: 300 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement/
ZFA

Thema: Curriculum Der/Die Praxis-
manager/in

Ein Training in 5 Modulen in den
Kernkompetenzen, die fiir die
Leitung einer Praxis notig sind:
Unternehmensfiihrung,
Mitarbeitermanagement,
Marketing und Betriebswirtschaft,
Qualitatsmanagement und
Patientenmanagement.
Referenten: Axel Thiine,
Kieselbronn; Marion Buischer,
Hamburg; RA Hermann Heil,
Karlsruhe; Dr. Carsten Ullrich,
Mannheim; Dr. Norbert Engel,
Muhlacker; Alexander Spieth,
Stuttgart; Anne-Katrin
Fensterer-Lamott, Annweiler
Termine:

Modul 1: 19. - 21.06.2017,
09.00 - 18.00 Uhr

Modul 2: 17.-19.07.2017,
09.00 - 18.00 Uhr

Modul 3: 11.-12.09.2017,
09.00 - 18.00 Uhr

Modul 4: 23. - 24.10.2017,
09.00 - 18.00 Uhr

Modul 5: 20. - 22.11.2017,
09.00 - 18.00 Uhr

Ort: Akademie flir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe

Kurs-Nr.: 8610

Kursgebiihr: 2.400 EUR

(inkl. Priifungsgebiihr)

Fachgebiet: Asthetik

Thema: Frontzahnasthetik in der
Praxis: Komposit statt Keramik?
Referent/in: Prof. Dr. Gabriel
Krastl, Wiirzburg

Termin:

23.06.2017, 09.00 — 18.00 Uhr
24.06.2017, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 16

Kurs-Nr.: 8579

Kursgebiihr: 800 EUR

Fachgebiet: Kieferorthopédie
Thema: Curriculum Toronto-Technik
Referenten: Dr. Christof Georg
Metz, Karlsruhe; Dr. Manfred
SchiiBler, Heidelberg

Termine:

Kfo-T1: 13.05.2017,

09.00 - 18.00 Uhr

Kfo-T2: 27.10.2017,

14.00 - 18.00 Uhr

Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 33
Kurs-Nr.: 8583

Kursgebiihr: 1.100 EUR



Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Der schwierige Fall —
fallbasiertes Lernen in komplexen
klinischen Situationen - ein Kurs
fiir Zahnarztinnen

Referent/in: Dr. Anke Bréuning,
M.A., M.Sc., Karlsruhe

Termin:

23.06.2017, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnérztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 8616

Kursgebihr: 300 EUR

Informationen und Anmeldung:
Akademie flir Zahnérztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungssekretariat
Lorenzstralle 7, 76135 Karlsruhe
Tel.: 0721/9181-200

Fax: 0721/9181-222

E-Mail: fortbildung@za-karlsruhe.de
www.za-karlsruhe.de

ZAK Bremen

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: GOZ-Teil Il

Referent/in: Regina Granz
Termin:

12.05.2017, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Dependance Bremerha-
ven, Langener Landstr. 173,
27580 Bremerhaven
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 17601

Kursgebiihr: 170 EUR

Fachgebiet: Parodontaltherapie
Thema: Mechanisches Scaling -
Leicht gemacht!

Referent/in: PD. Dr. Christian Graetz
Termin:

13.05.2017, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Dependance Buschhohe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 17034

Kursgebihr: 299 EUR

Fachgebiet: Sonderkurs

Thema: Antikorruption
Referent/in: Dr. Daniel Combé
Termin:

16.05.2017, 20.00 - 21.30 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 2

Kurs-Nr.: 17300

Kursgebihr: 55 EUR

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: Kommunikation mit
Versicherungen und Beihilfestellen
Strategien statt Zeitrauber
Referent/in: Helen Mohrke
Termin:

19.05.2017, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 17028

Kursgebiihr: 298 EUR

Fachgebiet: Kieferorthopadie
Thema: Die Herbst-Apparatur
2017...

...ist viel mehr, als Sie dachten!
Referent/in: Dr. Georg Zéller;
Dr. Claudia Zoller

Termin:

20.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 17502

Kursgebihr: 510 EUR

Fachgebiet: Kieferorthopéadie
Thema: Die Sprache macht’s?
»Zeig mir, wie Du Dich gibst und
ich sage Dir, wer Du bist«
Referent/in: Karin Pahl

Termin:

02.06.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
04.08.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 12

Kurs-Nr.: 17062

Kursgebihr: 256 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Zahntechnische
Abrechnung

Referent/in: Stefan Sander
Termin:

07.06.2017, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Dependance Bremerha-
ven, Langener Landstr. 173,
27580 Bremerhaven
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 17604

Kursgebihr: 215 EUR
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Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Ziel- und Zeitmanagement
Referent/in: Ina Temp

Termin:

07.06.2017, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 17057

Kursgebiihr: 168 EUR

Fachgebiet: Kieferorthopadie
Thema: Die Lingualtechnik
Referent/in: Dr. Andrea Thalheim
Termin:

09.06.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 17525

Kursgebiihr: 286 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Zielsicher entscheiden —
Vom inneren Chaos zum inneren
Team

Referent/in: Frank WoolRmann
Termin:

09.06.2017, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 17063

Kursgebiihr: 184 EUR

Fachgebiet: Arbeitsschutz
Thema: Arbeitsschutz-Workshop |
Vorsorgeuntersuchungen, Erste
Hilfe und Gefahrstoffe
Referent/in: Anika Staubel
Termin:

09.06.2017, 15.00 — 18.30 Uhr,
04.08.2017

Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 17122

Kursgebiihr: 155 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Wenn meine Gedanken
aus Reisen gehen — Hypnose in
der Zahnarztpraxis

Referent/in: Dr. Christian Bittner
Termin:

10.06.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 17217

Kursgebiihr: 405 EUR
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Termine

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Organisation des Infekti-
onsschutzes in der Zahnarztpraxis
Referent/in: Dr. Richard Hilger
Termin:

10.06.2017, 09.00 - 18.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 17227

Kursgebihr: 295 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Reparaturen und
Wiederherstellungsmalnahmen
...so geht’s ohne Honorarverlust
Referent/in: Regina Granz
Termin:

13.06.2017, 19.00 - 21.30 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 3

Kurs-Nr.: 17014

Kursgebihr: 124 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: >> Sei doch nicht so
zickig! <<

Referent/in: Jessica Greiff
Termin:

14.06.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 17051

Kursgebihr: 164 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Mut zur Stimme — Mit
Stimme Stimmung erzeugen
Referent/in: Birte Hartmann
Termin:

14.06.2017, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: 17118

Kursgebihr: 224 EUR

Auskunft u. schriftliche Anmeldung:
Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen
Universitatsallee 25, 28359 Bremen
Tel.: 0421 33303-70

Fax: 0421 33303-23

E-Mail: info@fizaek-hb.de oder
online unter www.fizaek-hb.de

ZAK Westfalen-Lippe

Zahnarztliche Fortbildung

Fachgebiet: Endodontie

Thema: Zahnerhaltung und Endo-
dontologie mit biokompatiblem
und bioaktiven Materialien — nur
ein Hype oder mehr?
Referent/in: Prof. Dr. Till
Dammaschke, Miinster

Termin:

10.05.2017, 15.00 - 18.00 Uhr
Ort: Akademie fir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 17 750 006
Anmeldung: ZAKWL, Dipl.-
Betriebswirt Dirc Bertram, E-Mail:
Dirc.Bertram@zahnaerzte-wl.de
Kursgebiihr: 99 EUR (ZA),

49 EUR (ASS)

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: e-pms Informationsveran-
staltung, Elektronische Praxisma-
nagement-Software

Referent/in: Anja Gardian, ZAKWL
Termin:

10.05.2017, 14.30 - 16.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 2

Kurs-Nr.: 17 762 006
Anmeldung: ZAKWL, Anja
Gardian, E-Mail: Anja.Gardian@
zahnaerzte-wl.de

Kursgebihr: kostenfrei (ZA/ASS/
ZFA)

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: e-pms Anwenderwork-
shop Teil |, Einflihrung in die
e-pms-Software — Erste Schritte,
Elektronische Praxismanagement-
Software

Referent/in: Anja Gardian, ZAKWL
Termin:

12.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 17 762 006

Anmeldung: ZAKWL, Anja
Gardian, E-Mail: Anja.Gardian@
zahnaerzte-wl.de

Kursgebiihr: 75 EUR (ZA/ASS/ZFA)

Fachgebiet: Bildgebende Verfahren
Thema: Aktualisierung der
Fachkunde im Strahlenschutz

flir Zahnarztinnen und

Zahnarzte

Referent/in: Dr. Hendrik Schlegel,
ZAKWL

Termin:

13.05.2017, 09.00 - 13.00 Uhr
Ort: Welcome Hotels,

Berghausen 14,

59872 Meschede
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 17 740 022

Anmeldung: ZAKWL,

Petra Horstmann, E-Mail:
Petra.Horstmann@zahnaerzte-wl.de
Kursgebihr: 109 EUR (ZA)

Fachgebiet: Asthetik

Thema: Asthetische Zahnmedizin —
Minimalinvasive MalRnahmen.

Die direkte dsthetische Versorgung
mit Komposit.

Referent/in: Prof. Dr. Bernd
Klaiber, Wiirzburg

Termin:

19.05.2017, 14.15 - 19.00 Uhr
20.05.2017, 09.15 - 16.15 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 17

Kurs-Nr.: 17 740 018

Anmeldung: ZAKWL, Dipl.-
Betriebswirt Dirc Bertram, E-Mail:
Dirc.Bertram@zahnaerzte-wl.de
Kursgebiihr: 569 EUR (ZA),

239 EUR (ASS)

Fachgebiet: Funktionslehre
Thema: Welche Schiene wann?
Referent/in: Dr. Horst Kares,
Saarbriicken

Termin:

20.05.2017, 09.00 — 14.30 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31,

48147 Minster
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: 17 740 032
Anmeldung: ZAKWL, Dipl.-
Betriebswirt Dirc Bertram, E-Mail:
Dirc.Bertram@zahnaerzte-wl.de
Kursgebihr: 199 EUR (ZA),

99 EUR (ASS)

Fachgebiet: Kinderzahnheilkunde
Thema: Kinderzahnheilkunde
Update — Neues aus der Kinder-
zahnheilkunde fiir die Praxis
Referent/in: Prof. Dr. Christian
Splieth, Greifswald

Termin:

20.05.2017, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Minster
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 17 740 005



Anmeldung: ZAKWL, Dipl.-
Betriebswirt Dirc Bertram, E-Mail:
Dirc.Bertram@zahnaerzte-wl.de
Kursgebihr: 399 EUR (ZA),

199 EUR (ASS)

Fachgebiet: Chirurgie

Thema: Neustart: Curriculum
Zahnarztliche Chirurgie kompakt,
Baustein 1 (gesamt 5 Bausteine)
Referent/in: Dr. Dr. Susanne Jung,
Minster

Termin:

20.05.2017, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung,
Auf der Horst 31, 48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 8 (je Baustein)
Kurs-Nr.: 17 707 301

Anmeldung: ZAKWL,

Petra Horstmann, E-Mail:
Petra.Horstmann@zahnaerzte-wl.de
Kursgebihr: 249 EUR (ZA)

(pro Baustein, auBer Baustein 5,
689 EUR)

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Chirurgische Parodontal-
behandlung der Problemstellen,
Planung und Umsetzung der
chirurgischen Parodontalbehand-
lung bei Resttaschen und
Problemstellen

Referent/in: Dr. Daniel Lohmann,
Krefeld

Termin:

24.05.2017, 15.00 — 18.00 Uhr
Ort: Restaurant ,Zu den
Fischteichen”, Dubelohstr. 92,
33104 Paderborn
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 17 750 010
Anmeldung: ZAKWL, Dipl.-
Betriebswirt Dirc Bertram, E-Mail:
Dirc.Bertram@zahnaerzte-wl.de
Kursgebiihr: 99 EUR (ZA),

49 EUR (ASS)

Fachgebiet: Funktionslehre
Thema: Craniomandibulire
Dysfunktion — Interdisziplinare
Diagnose- und Behandlungsstra-
tegien 2017, Ein Uberblick:

Wo hilft die Allgemeinmedizin?
Wo die Zahnmedizin?
Referent/in: Dr. Casper Lachmann,
Miinster

Termin:

03.06.2017, 09.00 — 12.30 Uhr
Ort: Flughafen Terminal 1, 2. OG,
Flughafenring 2,

44319 Dortmund
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 17 750 111
Anmeldung: ZAKWL, Dipl.-
Betriebswirt Dirc Bertram, E-Mail:
Dirc.Bertram@zahnaerzte-wl.de
Kursgebiihr: 119 EUR (ZA),

59 EUR (ASS), ZFA

Fachgebiet: Bildgebende Verfahren
Thema: Aktualisierung der Fach-
kunde im Strahlenschutz fiir
Zahnarztinnen und Zahnarzte
Referent/in: Dr. Hendrik Schlegel,
ZAKWL

Termin:

10.06.2017, 09.00 - 13.00 Uhr
Ort: Siegerlandhalle, Koblenzer
StralRe 151, 57072 Siegen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 17 740 024

Anmeldung: ZAKWL,

Petra Horstmann, E-Mail:
Petra.Horstmann@zahnaerzte-wl.de
Kursgebihr: 109 EUR (ZA)

Auskunft: ZAKWL
Akademie fiir Fortbildung
Auf der Horst 31, 48147 Miinster

ZAK Hamburg

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Réntgen

Thema: Aktualisierung der Fach-
kunde im Strahlenschutz nach
§ 18 a ROV mit Erfolgskontrolle
Referent/in: Prof. Dr. Uwe Rother,
Termin:

03.05.2017, 14.30 — 19.30 Uhr
Ort: Hotel Panorama Billstedt,
Billstedter Hauptstr. 44-48,
22111 Hamburg
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 70065 ro

Kursgebiihr: 70 EUR

Fachgebiet: Ergonomie

Thema: Wirbelsiulenfitness fiir

ZA und ZFAs

Referent/in: Doctor of Physiotherapy
(USA) Peter Fischer, Tlbingen
Termin:

05.05.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
06.05.2017, 09.00 — 15.00 Uhr
Ort: Zahnarztliches Fortbildungs-
zentrum im Norddeutschen Fort-
bildungsinstitut fir Zahnmedizini-
sche Assistenzberufe, Mollner
Landstr. 31, 22111 Hamburg

Fortbildungspunkte: 11
Kurs-Nr.: 21124 inter
Kursgebihr: 330 EUR

Fachgebiet: Kinderzahnheilkunde
Thema: Kleine Punkte - groRe
Wirkung: Akupunktur, Akupressur
und energetische Psychologie
(Klopfakupunktur) bei der
Kinderzahnbehandlung
Referent/in: Dr. G. Zehner, Herne
Termin:

06.05.2017, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: ZAK Hamburg,

Weidestr. 122 B, 22083 Hamburg
Fortbildungspunkte: 10

Kurs-Nr.: 40451 kons
Kursgebihr: 220 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Dental English — How can
we help you? Fit in der Betreuung
englischsprechender Patienten
Referent/in: Sabine Nemec,
Langenselbold

Termin:

06.05.2017, 09.00 - 15.30 Uhr
Ort: Zahnarztliches Fortbildungs-
zentrum im Norddeutschen Fort-
bildungsinstitut flir Zahnmedizini-
sche Assistenzberufe, Mollner
Landstr. 31, 22111 Hamburg
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 21118 praxisf
Kursgebihr: 220 EUR

Fachgebiet: Wissenschaftlicher
Abend

Thema: Wenn es tief und tiefer
wird: Kariesexkavation und
Kariestherapie in Abhangigkeit
von der Defektausbreitung
Referent/in: Prof. Dr. Wolfgang
Buchalla, Regensburg

Termin:

08.05.2017, 20.00 — 21.30 Uhr
Ort: Universitat Hamburg, Anna
Siemens Horsaal, Von Melle Park 8,
20146 Hamburg
Fortbildungspunkte: 2

Kurs-Nr.: 81 kons

Kursgebihr: keine

Fachgebiet: Hygiene

Thema: Hygiene und Praxisvor-
schriften aktuell — gut vorbereitet
in [hrer Praxis

Referent/in: Konstantin von
Laffert, Hamburg

Termin:

10.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: Zahnarztliches Fortbildungs-
zentrum im Norddeutschen Fort-
bildungsinstitut flir Zahnmedizini-
sche Assistenzberufe, Mollner
Landstr. 31, 22111 Hamburg

Die Bezugsquelle

des Zahnarztes
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Fortbildungspunkte: 4
Kurs-Nr.: 21116 praxisf
Kursgebihr: 95 EUR

Fachgebiet: Chirurgie

Thema: Operationskurs
Zahnarztliche Chirurgie
Referent/in: Prof. Dr. Thomas
Kreusch, Hamburg und Mitarbeiter
Termin:

10.05.2017, 08.00 - 16.00 Uhr
Ort: Asklepios Klinik Nord-
Heidberg, Haus 2, 2. Etage, Klinik
fur MKG-Chirurgie, Tangstedter
Landstr. 400, 22417 Hamburg
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 31098 B chir
Kursgebihr: 150 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Praktische Parodontal-
chirurgie Teil 1

Referent/in: Dr. Bjorn Greven,
Hamburg

Termin:

12.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
13.05.2017, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: ZAK Hamburg,

Weidestr. 122 B, 22083 Hamburg
Fortbildungspunkte: 14
Kurs-Nr.: 40450 paro
Kursgebiihr: 390 EUR

Fachgebiet: Prothetik

Thema: Prothetische Konzepte
bei Freiendsituationen und stark
reduziertem Restgebiss
Referent/in: Priv.-Doz. Dr. Torsten
Mundt, Greifswald

Termin:

13.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Zahnirztliches Fortbildungs-
zentrum im Norddeutschen Fort-
bildungsinstitut fir Zahnmedizini-
sche Assistenzberufe, Mollner
Landstr. 31, 22111 Hamburg
Fortbildungspunkte: 10

Kurs-Nr.: 20094 proth
Kursgebihr: 200 EUR

Fachgebiet: Psychosomatik
Thema: ,Ich gehe auf dem
Zahnfleisch” Psychiatrische
Erkrankungen und zahnarztliche
Behandlungen

Referent/in: Dr. Martin Gunga,
Lippstadt

Termin:

17.05.2017, 14.30 - 18.00 Uhr
Ort: Zahnarztliches Fortbildungs-
zentrum im Norddeutschen Fort-
bildungsinstitut fir Zahnmedizini-
sche Assistenzberufe, Mollner
Landstr. 31, 22111 Hamburg
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 21117 inter
Kursgebiihr: 95 EUR
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Termine

Fachgebiet: Restaurative ZHK
Thema: Problemlsungen in der
restaurativen Zahnheilkunde
Referent/in: Prof. Dr. Hans-J6rg
Staehle, Heidelberg

Termin:

17.05.2017, 13.30 - 17.00 Uhr
Ort: Zahnarztliches Fortbildungs-
zentrum im Norddeutschen Fort-
bildungsinstitut fir Zahnmedizini-
sche Assistenzberufe, Mollner
Landstr. 31, 22111 Hamburg
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 20091 kons
Kursgebihr: 110 EUR

Fachgebiet: Prothetik

Thema: Grundlagen der Implan-
tatprothetik — alles Wesentliche
zur Theorie und Praxis, zur Pla-
nung und zur Fehlervermeidung -
Ein Kompendium in vier Teilen
Referent/in: Prof. Dr. Ernst-Jiirgen
Richter, Wiirzburg

Termin:

19.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
20.05.2017, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: Zahnarztliches Fortbildungs-
zentrum im Norddeutschen Fort-
bildungsinstitut fir Zahnmedizini-
sche Assistenzberufe, Mollner
Landstr. 31, 22111 Hamburg
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 20092 proth
Kursgebihr: 200 EUR

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Sofort-Implantation, Sofort-
Versorgung, Sofortbelastung
Referent/in: Dr. Dr. Werner
Stermann, Hamburg

Termin:

20.05.2017, 09.00 — 18.00 Uhr
Ort: Praxis Dr. Werner Stermann,
Liineburger Str. 15,

21073 Hamburg
Fortbildungspunkte: 10

Kurs-Nr.: 50140 impl
Kursgebihr: 200 EUR

Auskuntft u. schriftliche Anmeldung:

ZAK Hamburg - Fortbildung
Postfach 740925, 22099 Hamburg
Frau Westphal: 040/733405-38
pia.westphal@zaek-hh.de

Frau Knlppel: 040/733405-37
susanne.knueppel@zaek-hh.de
Frau Gries: 040/733405-55
bettina.gries@zaek-hh.de

Fax: 040/733405-76
www.zahnaerzte-hh.de

KZV Baden-
Wiirttemberg

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: ZFA

Thema: Der perfekte Neustart —
Fit fir den Wiedereinstieg
Referent/in: Andrea Geugelin
und Iris Karcher

Termin: 10.05.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunke: --
Kurs-Nr.: 17FKM30413
Kursgebihr: 195 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Effizientes Patienten-
Bestellsystem mit Ertragsturbo
Referent/in: Dipl.-oec. Hans Dieter
Klein, Stuttgart

Termin: 12.05.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 17FKT20508
Kursgebiihr: 235 EUR (ZA/ZA),
195 EUR (ZFA/Mitarbeiter/-in)

Fachgebiet: Psychologie
Thema: Burnout-Prophylaxe:
Ein Tag zum Ausprobieren
Referent/in: Dipl.-Psych. Bernd
Kappis, Mainz

Termin: 13.05.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: 8
Kurs-Nr.: 17FKZ20915
Kursgebihr: 195 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Gestern Kollegin — Heute
Qualitdtsmanagementbeauftragte
(QMB)

Referent/in: Iris Karcher, Freiburg
Termin: 19.05.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunke: --

Kurs-Nr.: 17FKM20414
Kursgebihr: 225 EUR

Fachgebiet: Chirurgie

Thema: Moderne zahnerhaltende
Chirurgie — Es miissen nicht
immer Implantate sein
Referent/in: Prof. Dr. Dr. Andreas
Filippi, Basel

Termin: 20.05.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 17FKZ30516
Kursgebiihr: 335 EUR

Fachgebiet: Endodontie

Thema: Update Endodontie —

Die maschinelle Wurzelkanalauf-
bereitung mit reduzierten
Feilensdtzen und thermoplastische
Wurzelkanalobturation
Referent/in: Prof. Dr. Karl-Thomas
Wrbas

Termin: 02.06.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 17FKZ30717
Kursgebiihr: 175 EUR

Fachgebiet: Bildgebende Verfahren
Thema: Erwerb der Fachkunde im
Strahlenschutz nach R6V
Referent/in: Dr. Burkhard Maager,
Denzlingen

Termin: 22. - 24.06.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: 27

Kurs-Nr.: 17FKZ30802
Kursgebiihr: 490 EUR

Fachgebiet: Allgemeine
Zahnheilkunde

Thema: Update zahnérztliche
Pharmakologie

Referent/in: Dr. Dr. Frank Halling,
Fulda

Termin: 24.06.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: 8
Kurs-Nr.: 17FKZ30419
Kursgebiihr: 325 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Materialeinkauf in der
Zahnarztpraxis — Sinnvoll und
effizient

Referent/in: Andrea Geugelin,
Binzen

Termin: 28.06.2017

Ort: FFZ / Fortbildungsforum,
Freiburg

Fortbildungspunkte: --
Kurs-Nr.: 17FKM20515
Kursgebiihr: 95 EUR



Auskunft: FFZ / Fortbildungsforum
Merzhauser Str. 114-116

79100 Freiburg

Tel. 0761 4506-160 oder -161
info@ffz-fortbildung.de

BZK Rheinhessen

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: , Time is money!” Mit
dem richtigen Zeitmanagement
werden Sie noch erfolgreicher!
Referent/in: Angelika Doppel
Termin: 06.05.2017

Ort: Universitatsmedizin,

Am Pulverturm 13, Horsaal,
Gebaude 906 H, 55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 4 (vier)
Kurs-Nr.: 17 770004

Fachgebiet: ZFA

Thema: ,Fit in der
Behandlungsassistenz”
Referent/in: Marina Norr-Miiller
Termin:

20.05.2017, 09.00 — 12.30 Uhr
Ort: Universitatsmedizin,

Am Pulverturm 13, Horsaal,
Gebéude 906 H, 55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 4 (vier)
Kurs-Nr.: 17 770005

Fachgebiet: Allgemeine ZHK
Kieferorthopédie, Funktionslehre
Thema: , Wichtige Parameter fiir
Zahnmediziner bei Diagnose
und Therapie von Myofunktions-
stérung”

Referent/in: Karla Passon

Termin: 10.06.17, 09.00 - 12.30 Uhr
Ort: Universitatsmedizin,

Am Pulverturm 13, Horsaal,
Gebdude 906 H, 55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 4 (vier)
Kurs-Nr.: 17 770008

Anmeldung: www.bzkr.de unter
,Fort- und Weiterbildung”
Telefon: 06131/8927-208

ZAK Mecklenburg-
Vorpommern

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Konservierende ZHK
Thema: Karies belassen: Was ist
dran an Infiltration und selektiver
Exkavation?

Referent/in: Priv.-Doz. Dr. Falk
Schwendicke, Berlin

Termin:

03.05.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: InterCity Hotel,
Herweghstr. 51, 18055 Rostock
Fortbildungspunkie: 5

Kurs-Nr.: 24/1-17

Kursgebiihr: 148 EUR

Fachgebiet: Sonstiges

Thema: Aktualisierungskurs
,Fachkunde im Strahlenschutz”
Referent/in: Prof. Dr. Uwe Rother,
Hamburg; Priv.-Doz. Dr. Peter
Machinek, Rostock

Termin:

05.05.2017, 14.30 - 20.30 Uhr
Ort: TriHotel am Schweizer Wald,
Tessiner Str. 103, 18055 Rostock
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 25/1-17

Kursgebihr: 90 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: GOZ Basiswissen fiir Neu-
anwender und Wiedereinsteiger
Referent/in: Sandra Bartke, Schwerin
Termin:

10.05.2017, 15.00 - 18.00 Uhr
Ort: TriHotel am Schweizer Wald,
Tessiner Str. 103, 18055 Rostock
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 26/1-17

Kursgebihr: 84 EUR

Fachgebiet: Finanzen

Thema: Steuern — Listig, aber
verpflichtend/Unkenntnis kann
teuer werden

Referent/in: Dipl.-Kfm. Christian
Guizetti (Berlin)

Termin:

17.05.2017, 15.00 - 18.00 Uhr
Ort: ZAK M-V, Wismarsche Str. 304,
19055 Schwerin

Fortbildungspunkte: 4
Kurs-Nr.: 27/1-17
Kursgebihr: 110 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Mukogingivale und
plastisch parodontale Chirurgie
Referent/in: Prof. Dr. Heinz Hnzeige
Topoll (Miinster)

Termin:

20.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Zentrum fur ZMK, Walther-
Rathenau-Str. 42 a, 17489 Greifswald
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 28/1-17

Kursgebihr: 275 EUR

Anzeige

Fachgebiet: Qualitdtsmanagement
Thema: Gelebtes Qualititsmana-
gement

Zahnarztliches Praxismanage-
mentsystem der zahnarztlichen
Korperschaften in M-V
Referent/in: Dipl.-Stom. Holger
Donath, Teterow; Konrad Curth,
Schwerin

Termin:

31.05.2017, 14.00 - 17.00 Uhr
Ort: ZAK M-V, Wismarsche
StraRe 304, 19055 Schwerin
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 29/1-17

Kursgebihr: 90 EUR

Auskunft: Zahnérztekammer
Mecklenburg-Vorpommern
Referat Fort- und Weiterbildung
Sylvia Karstaedt, Wismarsche Str. 304
19055 Schwerin

Tel.: 0385/5910813

Fax: 0385/5910820

E-Mail: s karstaedt@zaekmv.de
www.zaekmv.de/fortbildung

LZK/ZAK/BZK
Berlin/Brandenburg

Fortbildungsangebot des
Philipp-Pfaff-Instituts Berlin

Fachgebiet: Praxisfiihrung
Thema: Pfaff on tour: Trainings-
camp zahnarztliche Abrechnung
flir Zahnarztinnen und Zahnarzte
Referent/in: Helen Mohrke, Berlin
Termin:

28.04.2017, 15.00 — 19.00 Uhr
29.04.2017, 09.00 — 17.00 Uhr
30.04.1017, 09.00 - 13.00 Uhr
Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 5+8+5
Kurs-Nr.: 5200.1

Kursgebiihr: 645 EUR

Fachgebiet: Allgemeinmedizin
Thema: Internationales Akupunk-
tursymposium WIEN 2017
Referent/in: Dr. med. Jochen
Gleditsch, Wien; Dr. med. dent.
Hans Ulrich Markert, Leipzig; DDr.
med. Irmgard Simma, Bregenz
Termin:

06.05.2017, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Wien

Fortbildungspunkte: 8+1
Kurs-Nr.: 6181.0

Kursgebihr: 295 EUR

Fachgebiet: Zahnerhaltung
Thema: Curriculum Asthetische
Zahnmedizin

Referent/in: diverse

Termin:

19.05.2017, 14.00 - 19.00 Uhr
20.05.2017, 09.00 — 17.00 Uhr
+ weitere finf Kurswochenenden
Ort: Berlin
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Fortbildungspunkte: 96+15
Kurs-Nr.: 4044.7

Kursgebiihr: 3.950 EUR, ermaRigt
3.555 EUR bei Anmeldung bis
zum 21.04.2017 und Zahlung bis
zum 15.05.2017

Fachgebiet: Allgemeinmedizin
Thema: Die intraligamentére
Andsthesie

Referent/in: OSA Dr. med. dent.
Maria Csides, Potsdam; Lothar
Taubenheim, Erkrath

Termin:

20.05.2017, 09.00 — 14.00 Uhr
Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 6+1
Kurs-Nr.: 6093.3

Kursgebihr: 195 EUR

Fachgebiet: Praxisfihrung und
Organisation

Thema: Dem Stress aktiv
begegnen — Burnout vermeiden
Referent/in: M. Just, Forchheim
Termin:

20.05.2017, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 5138.7

Kursgebiihr: 165 EUR

Fachgebiet: Funktionslehre
Thema: Strukturierte Fortbildung:
Manuelle und Osteopathische
Medizin in der Zahnheilkunde
und KFO

Referent/in: diverse

Termin:

26.05.2017, 14.00 — 19.00 Uhr
27.05.2017, 09.00 — 18.00 Uhr
28.05.2017, 09.00 — 14.00 Uhr

+ weitere drei Kurswochenenden
Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 87+15
Kurs-Nr.: 1020.5

Kursgebiihr: 2.660 EUR, ermaRigt
2.395 EUR bei Anmeldung bis
zum 28.04.2017 und Zahlung bis
zum 12.05.2017

Auskunft: Philipp-Pfaff-Institut
Fortbildungseinrichtung der Zahn-
arztekammer Berlin und Landes-
zahnarztekammer Brandenburg,
ARmannshauser Str. 4-6,

14197 Berlin

Tel.: 030 414725-0

Fax: 030 4148967

E-Mail: info@pfaff-berlin.de,
www.pfaff-berlin.de
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ZAK Niedersachsen

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Abrechnungswesen
Thema: Abrechnungsseminar
Strukturierte Fortbildung
Asthetische Zahnmedizin
Referent/in: Dr. Henning Otte
Termin:

03.05.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: Z/F 1729
Kursgebihr: 115 EUR

Fachgebiet: Abrechnungswesen
Thema: Zahntechnische Abrech-
nung - Expert 2017. Das echte
Experten-Seminar

Referent/in: Stefan Sander
Termin:

03.05.2017, 13.00 — 18.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: Z/F 1728

Kursgebihr: 132 EUR

Fachgebiet: Abrechnungswesen
Thema: Abrechnungsseminar
Strukturierte Fortbildung Endo-
dontie

Referent/in: Dr. Henning Otte
Termin:

05.05.2017, 13.00 - 18.30 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkie: 7

Kurs-Nr.: Z/F 1730
Kursgebiihr: 148 EUR

Fachgebiet: Konservierende ZHK
Thema: Palatinale Plateaus zur
gesteuerten, minimalinvasiven
Bisshebung

Referent/in: Dr. Horst Landenberger
Termin:

10.05.2017, 14.00 - 19.00 Uhr
Ort: Hannover

Fortbildungspunkte: 7
Kurs-Nr.: Z 1733
Kursgebihr: 165 EUR

Fachgebiet: Abrechnungswesen
Thema: Aufbauseminar BEMA II.
Seminar fiir ZFA’s, die in die
Abrechnung umsteigen, Wieder-
einsteigerinnen und Zahnarzte
Referent/in: Alma Ott

Termin:

10.05.2017, 13.00 - 19.00 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: Z/F 1732

Kursgebihr: 109 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Ein Parodontologie-
Konzept fiir die eigene allgemein-
zahnérztliche Praxis

Referent/in: Univ.-Prof. Dr. Dr. h.
c. H. Jentsch

Termin:

17.05.2017, 14.00 - 19.30 Uhr
Ort: Hannover
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: Z 1734

Kursgebiihr: 275 EUR

Auskunft und Anmeldung:

ZAK Niedersachsen
Zahnmedizinische Akademie
Niedersachsen, ZAN

Zeilstr. 11a, 30519 Hannover
Tel.: 0511/83391-311 oder -313
Fax: 0511/83391-306

Aktuelle Termine unter www.zkn.de

ZAK Nordrhein

Zahndrztliche Kurse
im Karl-Haupl-Institut

Fachgebiet: Assistentenseminar
Thema: Intensiv-Abrechnungsse-
minar in Dusseldorf

Seminar flr Assistentinnen, Assis-
tenten und neu niedergelassene
Zahndrztinnen und Zahndrzte

Referent/in: Dr. Bernd Mauer,
Niederkassel, Dr.med.habil. Dr.
Georg Arentowicz, KéIn,

Dr. Ursula Stegemann, Straelen
Termin:

05.05.2017, 09.00 — 19.00 Uhr
06.05.2017, 09.00 — 19.00 Uhr
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 17392

Kursgebiihr: 200 EUR

Fachgebiet: Pravention

Thema: Die praventiv ausgerichtete
Zahnarztpraxis

Von der fachlichen Notwendigkeit
bis zur Umsetzung in der
taglichen Praxis

Referent/in: Dr. Lutz Laurisch,
Korschenbroich

Termin:

03.05.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 17028

Kursgebiihr: 160 EUR, 80 EUR
Praxismitarbeiter (ZFA)

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Schnittstellen Parodonto-
logie/Implantologie — implantat-
prothetische Konzepte im paro-
dontal vorgeschadigten Gebiss
Referent/in: apl. Prof. Dr. Jamal
Stein, MSc, Aachen; Dr. Christian
Hammacher, Aachen

Termin:

05.05.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
06.05.2017, 09.00 - 16.00 Uhr
Fortbildungspunkte: 13

Kurs-Nr.: 17029

Kursgebiihr: 390 EUR

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Modul 5-6 des Curricu-
lums Implantologie
Implantologie als Teilbereich der
zahnarztlichen Praxis
Referent/in: Dr. Dr. Martin Bons-
mann, Disseldorf; Dr. Wolfgang
Diener, Disseldorf; Dr. Sebastian
Becher, Dusseldorf

Termin:

05.05.2017, 14.00 — 19.00 Uhr
06.05.2017, 09.00 — 17.00 Uhr
Fortbildungspunkte: 15

Kurs-Nr.: 17082

Kursgebihr: 590 EUR

Fachgebiet: Chirurgie

Thema: Fit in zahnarztlicher
Chirurgie 2: Zahnarztliche Chirur-
gie bei vorerkrankten Patienten —
Komplikationen in der zahnarztli-
chen Chirurgie

Referent/in: Prof. Dr. Thomas
Weischer, Witten

Termin:

10.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr



Fortbildungspunkte: 6
Kurs-Nr.: 17030
Kursgebihr: 200 EUR

Fortbildungen der
Praxismitarbeiter/innen (ZFA)

Fachgebiet: ZFA

Thema: Prophylaxe beim Kassen-
patienten nach IP1 bis IP4
Referent/in: ZA Ralf Wagner,
Langerwehe

Termin:

05.05.2017, 14.00 — 19.30 Uhr
06.05.2017, 09.00 — 15.30 Uhr
Kurs-Nr.: 17240

Kursgebihr: 240 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Ubungen zur Prophylaxe
Referent/in: Gisela Elter, Verden
Termin:

10.05.2017, 14.00 - 19.00 Uhr
Kurs-Nr.: 17231

Kursgebiihr: 100 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Praktischer Arbeitskurs zur
Individualprophylaxe

Referent/in: Andrea Busch,
Rosrath

Termin:

12.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
13.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Kurs-Nr.: 17223

Kursgebiihr: 220 EUR

Fachgebiet: ZFA

Thema: Réntgenkurs fiir Zahnme-
dizinische Fachangestellte zum
Erwerb der Kenntnisse im Strah-
lenschutz nach § 24 Absatz 2
Nr. 3 und 4 in Verbindung mit
§ 18a Abs. 3 ROV

Referent/in: Dr. Regina Becker,
Dusseldorf; Prof. Dr. Jirgen
Becker, Disseldorf; Dr. Andreas
Kinzel, Hilden

Termin:

12.05.2017, 08.30 - 18.30 Uhr
13.05.2017, 08.30 - 18.30 Uhr
Kurs-Nr.: 17203

Kursgebihr: 250 EUR

Auskunft:

Karl-Haupl-Institut der
Zahnarztekammer Nordrhein
Emanuel-Leutze-Str. 8

40547 Dusseldorf (Lorick)
Tel.: 0211/52605-45

Fax: 0211/52605-48

LZK Rheinland-Pfalz

Fortbildungsveranstaltungen

Thema: ZQMS Einsteiger-
Workshop

Referenten: Sabine Christmann;
Dr. Holger Dausch; Archibald
Salm

Termin:

03.05.2017, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Wiesbaden
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 178311

Kursgebiihr: 160 EUR

Thema: Hygiene Il -
Aktualisierung der Sachkenntnisse
in der Zahnheilkunde
Referenten: Sabine Christmann;
Archibald Salm

Termin:

10.05.2017, 13.00 - 19.00 Uhr
Ort: Mainz

Fortbildungspunkte: 10
Kurs-Nr.: 178276

Kursgebihr: 180 EUR

Thema: Curriculum Integrative
Zahnmedizin

Referenten: Dr. René Sanderink
Termin:

Modul 7: Orale Praventivmedizin
12./13.05.2017

Modul 8: TCM | Akutpunktur in
der Zahnheilkunde
23./24.06.2017

Ort: Mainz

Fortbildungspunkte: 16

Kurs-Nr.: 168157

Kursgebihr: 550 EUR (pro Modul)

Thema: Oralchirurgisches
Kompendium - Die chirurgische
Kronenverlangerung aus funktio-
neller und dsthetischer Indikation
step-by-step am Schweinkiefer
Referenten: PD Dr. Moritz Kebschull
Termin:

31.05.2017, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Mainz

Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 178111

Kursgebiihr: 270 EUR
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Anmeldung: LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Tel.: 06131/96136-60
Fax: 06131/96136-89

ZAK Sachsen-Anhalt

Termine

Fortbildungsinstitut
,Erwin Reichenbach”

Zahndrzte

Fachgebiet: Asthetik

Thema: Curriculum Asthetische
Zahnmedizin | Modul 6 —
Asthetische Aspekte in der Implan-
tologie und Implantatprothetik
Referent/in: Dr. Peter
Randelzhofer, Miinchen

Termin:

05.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
06.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Magdeburg, im Reichenbach-
institut der ZAK, GroRe Diesdorfer
Stralle 162

Fortbildungspunkte: 14 (insges.
112 Punkte + Zusatzpunkte)
Kursgebiihr: Kurspaket 2.500 EUR,
Einzelkursgebiihr M 1 - 8 je

350 EUR (Fr./Sa.)

Kurs-Nr.: ZA 2016-060

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Minimal-invasive
plastische und pra-prothetische
Parodontalchirurgie step-by-step
am Schweinekiefer

Referent/in: PD Dr. M. Kebschull
Termin:

06.05.2017, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Magdeburg, im Reichenbach-
institut der ZAK, GroRe Diesdorfer
StralRe 162

Fortbildungspunkte: 9

Kursgebiihr: 260 EUR

Kurs-Nr.: ZA 2017-022

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Pro und Contra: Medika-
mente in der Parodontologie
Referent/in: Univ.-Prof. Dr. Dr. h.
c. Holger Jentsch, Leipzig
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Termin:

10.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: Magdeburg, im Reichenbach-
institut der ZAK, GroRe Diesdorfer
StralRe 162

Fortbildungspunkte: 5

Kursgebiihr: 130 EUR

Kurs-Nr.: ZA 2017-023

Fachgebiet: Asthetik

Thema: Curriculum Asthetische
Zahnmedizin | Modul 7 —

Die Asthetik in der herausnehm-
baren Prothetik

Referent/in: Prof. Dr. S. Hahnel
Termin:

12.05.2017, 14.00 - 18.00 Uhr
13.05.2017, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Magdeburg, im Reichenbach-
institut der ZAK, GroRe Diesdorfer
StraRe 162

Fortbildungspunkte: 14 (insges.
112 Punkte + Zusatzpunkte)
Kursgebiihr: Kurspaket 2.500 EUR,
EinzelkursgebihrM 1 -8 je

350 EUR (Fr./Sa.)

Kurs-Nr.: ZA 2016-060

ZFA

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Auffrischung der
Kenntnisse in Abrechnung und
Verwaltung: Aufbau HKP ||
Referenten: Annette Gopfert,
Berlin, Claudia Gramenz, Berlin
Termin:

06.05.2017, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Magdeburg, im Reichenbach-
institut der ZAK, Grofte Diesdorfer
StralRe 162

Kursgebihr: 165 EUR

Kurs-Nr.: ZFA 2017-034

Fachgebiet: Prophylaxe

Thema: Befungorientierte
Prophylaxe

Referent/in: G. Schmid, Berlin
Termin:

10.05.2017, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Magdeburg, im Reichenbach-
institut der ZAK, GroRe Diesdorfer
StralRe 162

Kursgebihr: 145 EUR

Kurs-Nr.: ZFA 2017-035

Fachgebiet: Radiologie

Thema: Radiologie und Strahlen-
schutz fiir Zahnmedizinische Fach-
angestellte — Refresher-Kurs zur
Aktualisierung der Kenntnisse im
Strahlenschutz

Referent/in: Gerald Kénig, Erfurt
Termin:

12.05.2017,13.00 - 16.15 Uhr
Ort: Magdeburg, im RAMADA
Hotel, Hansapark 2

Kursgebihr: 40 EUR
Kurs-Nr.: ZFA 2017-012

Fachgebiet: Radiologie

Thema: Radiologie und Strahlen-
schutz fiir Zahnmedizinische Fach-
angestellte — Refresher-Kurs zur
Aktualisierung der Kenntnisse im
Strahlenschutz

Referent/in: Gerald Kénig, Erfurt
Termin:

13.05.2017, 09.00 - 12.15 Uhr
Ort: Magdeburg, im RAMADA Ho-
tel, Hansapark 2

Kursgebihr: 40 EUR

Kurs-Nr.: ZFA 2017-013

Anmeldungen bitte schriftlich:

ZAK Sachsen-Anhalt

Postfach 3951, 39104 Magdeburg
Frau Hofmann: 0391/73939-14
Frau Bierwirth: 0391/73939-15
Fax: 0391/73939-20
meyer@zahnaerztekammer-sah.de
bierwirth@zahnaerztekammer-sah.de

BZK Pfalz

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Interdisziplindre ZHK
Thema: Mundschleimhautverande-
rungen — Leitliniengerechte Versor-
gung in der zahnarztlichen Praxis
Referent/in: PD Dr. Dr. Oliver
Thiele, Ludwigshafen

Termin:

10.05.2017, 15.00 - 18.00 Uhr
Ort: Zahnérztehaus Ludwigshafen
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 20170510

Kursgebihr: 50 EUR

Anmeldung/Information:
Claudia Kudoke,

Tel.: 0621/ 5969-211

Fax: 0621/622972
Claudia.Kudoke@bzk-pfalz.de
www.bzk-pfalz.de

Kongresse

m Mai

9. Frankischer Zahnérztetag 2017
Thema: Parodontitis — Konzepte
und Losungen flir den Praxisalltag
Veranstalter (Institution): Zahnarzt-
licher Bezirksverband Oberfranken
Wissenschaftliche Leitung:

Dr. Rudiger Schott

Referent/in: diverse

Termin: 12. - 13.05.2017

Ort: Konzert- und Kongresshalle
Bamberg

Fortbildungspunkte: 14

Kurs-Nr.: T17600/T17601
Kursgebihr: 170 EUR fiir Praxis-
personal, 280 EUR flir Zahnarzte
Auskunft und Anmeldung:

eazf GmbH, Yvonne Buchheim
Tel.: 089/72480-246
ybuchheim@eazf.de

1. Sylter Dysgnathie Symposium
Thema: Asthetik

Veranstalter (Institution): DGAZ
Wissenschaftliche Leitung:

Prof. Dr. mult. Robert Sader
Referent/in: diverse

Termin: 24.05.2017 - 27.05.2017
Ort: List/Sylt

Fortbildungspunkte: 24

Auskunft und Anmeldung:
Sylt2017.dgaez.de

Deutsche Gesellschaft fiir
Asthetische Zahnmedizin
Kursgebiihr: 500 EUR Friihbucher-
preis bis zum 31.03.2017, danach
600 EUR

2. Sylter Symposium fiir
Asthetische Zahnmedizin

Thema: Asthetik

Veranstalter (Institution): DGAZ
Wissenschaftliche Leitung:

Prof. Dr. mult. Robert Sader
Referent/in: diverse

Termin: 24.05.2017 — 27.05.2017
Ort: List/Sylt
Fortbildungspunkte: 24

Auskunft und Anmeldung:
Sylt2017.dgaez.de

Deutsche Gesellschaft fiir
Asthetische Zahnmedizin
Kursgebihr: 500 EUR Friihbucher-
preis bis zum 31.03.2017,

danach 600 EUR

59. Sylter Woche .
Fortbildungskongress der ZAK
Schleswig-Holstein

Thema: , Verschlungene Pfade -
Endodontie von A-Z"
Fachgebiet: Zahnmedizin und
Endodontie



Termin: ZA 29.05. - 02.06.2017
ZFA und Mitarbeiterinnen
29.-31.05.2017

Ort: Congress Cetrum
Sylt/Westerland, Friedrichstr. 44,
25980 Sylt/Westerland
Auskunft und Anmeldung:
www.sylterwoche.de

m Juni

46. Jahrestagung der Arbeits-
gemeinschaft Dentale Technologie
e. V. (ADT)

Zielgruppe: Zahnarzte und
Zahntechniker

Themen: 1. 3D-Druck und mehr,
2. Herausnehmbarer Zahnersatz
digital mdoglich? 3. Erfolg durch
Planung im Team Workshops und
Vortrage; Forum 25

Referenten: u. a. Luc + Patrick
Rutten

Termin: 15. - 17.06.2017

Ort: Nurtingen
Fortbildungspunkte: Bis zu 23
Kursgebiihr: Mitglieder 96 EUR;
Nicht-Mitglieder 140 EUR;
Tageskarten 70 EUR, Azubis+
Studenten (Freitag)

Auskunft und Anmeldung:

M. Becht, ADT-Geschéftsstelle
Weinstr. Siid 4, 67281 Kirchheim
becht@ag-dentale-technologie.de
Tel: +49 (0) 6359 308787
Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Masterkurs
Referent/in: Dr. B. Reiss

Termin: 16.06.2017 + 17.06.2017
Ort: Kéln

Fortbildungspunkte: 16

Kurs-Nr.: CND90017
Kursgebihr: 790 EUR zzgl. Mwst.,
620 EUR zzgl. MwSt. (Mitglied
DGCZ)

Fachgebiet: Laserzahnheilkunde
Thema: 26. DGL Jahrestagung -
Workshop - Kongress

Prasident: Prof. Dr. Norbert
Gutknecht

Termin:

23.06.2017, 09.00 — 19.00 Uhr
Ort: Universitatsklinikum Aachen,
Pauwelsstr. 30, 52074 Aachen
Fortbildungspunkte: 8
Kursgebihr: DGL Mitglieder: 230
EUR, Nichtmitglieder 280 EUR
Auskunft und Anmeldung:
Deutsche Gesellschaft fiir
Laserzahnheilkunde, (DGL)
Universitatsklinikum Aachen,
Pauwelsstr. 30/Abt. fir ZPP/DGL
Fr. Eva Speck, Tel.: 0241/8088164
oder E-Mail:
sekretariat@dgl-online.de/
Informationen unter:
www.dgl-online.de

31. Oberpfalzer Zahnérztetag
Thema: Moderner Zahnersatz —
hat Altbewahrtes ausgedient?
Veranstalter (Institution): Zahnarzt-
licher Bezirksverband Oberpfalz
Wissenschaftliche Leitung: Schirm-
herrschaft: Prof. Dr. Gerhard Han-
del, Prof. Dr. Michael Behr, Prof.
Dr. Dipl.-Ing. (FH) Martin Rosentritt
Referent/in: diverse

Termin: 22. - 24.06.2017

Ort: Regensburg
Fortbildungspunkte: 12 (Freitag
und Samstag)

Kursgebihr: Infos unter
www.zbv-opf.de

Auskunft und Anmeldung:
Zahnarztlicher Bezirksverband
Oberpfalz (0941/592040)
www.zbv-opf.de

17. Endodontie-Symposium/

15. Jahrestagung des VDZE
Veranstalter (Institution):
Quintessenz Verlag
Wissenschaftliche Leitung: Prof.
Dr. Michael Hiilsmann, Dr. Florian
Bertzbach

Referent/in: diverse

Termin: 23.-24.06.2017

Ort: TITANIK Chaussee Berlin
Fortbildungspunkte: 13

Auskunft und Anmeldung:
Quintessenz Verlag

Telefon: 030 / 761 80-626

Fax: 030 / 761 80 692

E-Mail: kongresse@quintessenz.de
www.quintessenz.de/endo2017

m Juli

DGI-Sommersymposium 2017
Thema: Aufklarung und Dokumen-
tation vor dem Hintergrund des
Patientenrechtegesetzes und aktu-
eller BGH-Urteile

Veranstalter (Institution): Deutsche
Gesellschaft fiir Implantologie im
Zahn-, Mund- und Kieferbereich

e.V.

Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr.
Dr. Knut A. Grotz, Wiesbaden;
Prof. Dr. Dr. Bilal Al-Nawas, Mainz
Referent/in: diverse

Termin: 01.07.2017

Ort: Universitatsklinikum Frankfurt
Theodor-Stern-Kai 7

60590 Frankfurt am Main, Paul-
Ehrlich-Horsaal, Horsaal Nr. 221
Fortbildungspunkie: 8
Kursgebiihr:

180 EUR (DGI-APW-Mitglieder),
250 EUR (Nicht-Mitglieder)
Auskunft und Anmeldung:

youvivo GmbH, Karlstr. 60
D-80333 Miinchen

Telefon +49 89 5505 2090

Fax +49 89 5505 2092

E-Mail info@youvivo.com

Fachgebiet: Zahnheilkunde
Thema: 5. Sommerfortbildung des
Verein zur Férderung der wissen-
schaftlichen Zahnheilkunde (VFwZ)
Referent/in: diverse

Termin: 14.07 — 15.07.2017

Ort: Kloster Seeon,

83370 Seeon-Seebruck
Fortbildungspunkte: Kongressazeige
teilnahme: 9, bei Teilnahme

am Workshop zusitzl. 5

Kurs-Nr.: 17800 fur Mitglieder,
17800-1 fur Nichtmitglieder
Kursgebishr: Fiir Mitglieder 250 EUR,
Workshop 50 EUR, Fiir Nichtmitglie-
der 500 EUR, Workshop 50 EUR
Auskunft und Anmeldung:

eazf GmbH, Fallstr. 34, 81369
Miinchen, Tel.: 089/72480-246

Anzeige

m Oktober

58. Bayerischer Zahndrztetag
Thema: Prothetik: mehr als Zahn-
ersatz. Zahne - Kiefer — Gesicht
Parallel finden ein Kongress fir
zahnarztliches Personal und eine
Dentalausstellung statt.
Veranstalter (Institution): Bayeri-
sche Landeszahnarztekammer
(BLZK) und Kassenzahnarztliche
Vereinigung Bayerns (KZVB)
Wissenschaftliche
Kooperationspartner: Deutsche
Gesellschaft fiir Prothetische
Zahnmedizin und Biomaterialien
e.V. (DGPro) und Bundesverband
der implantologisch tatigen Zahn-
arzte in Europa e.V. (BDIZ EDI)
Referent/in: Diverse

Termin: 26.-28.10.2017

Ort: The Westin Grand Miinchen,
Arabellastrale 6, 81925 Miinchen
Fortbildungspunkte: 16
Kursgebiihr: ab 290 EUR

Auskunft und Anmeldung:
Bayerische Landeszahnarztekam-
mer, Heike Hildebrandt

Fallstralte 34, 81369 Miinchen
Tel. 089 72480-102

Fax: 089 72480-444

E-Mail: zaet@blzk.de
Kongresspartner:

OEMUS Media AG,

Holbeinstralle 29, 04229 Leipzig
Tel.: 0341 48474-308

Fax.: 0341 48474-290

E-Mail: zaet2017@oemus-media.de
Weitere Infos und Anmeldung:
www.bayerischer-zahnaerztetag.de

Hochschulen

Universitdt Greifswald

22. Greifswalder Fachsymposium
der Mecklenburg-Vorpommerschen
Gesellschaft fir Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde an den Universitd-
ten Greifswald und Rostock e.V.
Thema: , Unvertréglichkeiten den-
taler Materialien”

Veranstalter (Institution):
Mecklenburg-Vorpommersche
Gesellschaft fiir Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde an den Universita-
ten Greifswald

Wissenschaftliche Leitung: OA PD
Dr. Torsten Mundt, Poliklinik fir
Zahnarztliche Prothetik, Alters-
zahnheilkunde und medizinischer
Werkstoffkunde

Referent/in: diverse

Termin: 24.06.2017

Ort: 17489 Greifswald, Alfried-
Krupp-Wissenschaftskolleg,
M.-Luther-Str. 14
Fortbildungspunkte: 7 Punkte
(ZAK M/V)

Kursgebiihr: Mitglieder der Meck-
lenburg-Vorpommerschen Gesell-
schaft 80 EUR, Nichtmitglieder
100 EUR

Auskunft und Anmeldung:

Frau Uta Gotthardt, Universitats-
medizin, Zentrum flr Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde,
Sekretariat Poliklinik fiir MKG-
Chirurgie,

Walther-Rathenau-Str. 42a,

17475 Greifswald,

Telefon: 0 3834 - 86 7180,

Fax: 0 3834 — 86 7183, Email:
uta.gotthardt@uni-greifswald.de
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Professionelle Zahnreinigung - alles

nur Kosmetik oder medizinische
Verantwortung?

3. Praktischer Arbeitskurs Paro-
dontologie mit Lehrmeinungen,

Erfahrungen, Beispielen und prakti-
schen Ubungen aus den USA und

Greifswald

Thema: Professionelle Zahnreinigung

-Parodontologie & Allgemeiner
krankungen

- Biofilm

- Periimplantitis

- Sensible Zahne

- Ursachen der Halitosis

- Mundschleimhautveranderungen

Intensiv betreute praktische

Ubungen in kleinen Gruppen am

Dummy, gegenseitig und an
realen Patienten, Ergonomie,

Instrumentierung mit Hand- und

maschinellen Instrumenten

Veranstalter (Institution): Zentrum
fir Zahn-, Mund- und Kieferheil-

kunde der Universitatsmedizin
Greifswald

Wissenschaftliche Leitung: Michael

Eremenko; Lukasz Jablonowski
Referent/in: Frau Kim Johnson
RDH, MDH (Health Partners
Institute for Education and

Resarch Minneapolis/Minnesota)

USA gemeinsam mit DH’s und
Zahnérzten der Uni-Zahnklinik
Greifswald

Termin: 17.07. - 21.07.2017

Ort: Zentrum fiir ZMK-Heilkunde,

Abteilung Parodontologie,
Walther-Rathenau-Strale 42a,
17475 Greifswald
Fortbildungspunkte: 38
Kursgebiihr: 995 EUR (inkl.
Kursverpflegung, Skripten u.a.)
Auskunft und Anmeldung: ZA

Michael Eremenko & ZMF Yvonne
Breuhahn Abteilung Parodontolo-

gie, Zentrum fir Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde Walther-

Rathenau-Str. 42a, 17475 Greifswald

Tel.: 0 38 34 / 86 196 31

Fax: 038 34 /86 73 08
E-Mail: breuhahny@
uni-greifswald.de oder
eremenkom@uni-greifswald.de

Universitdt Tiibingen

Fachgebiet: Mund-, Kiefer-,
Gesichtschirurgie

Thema: Abschlusskurs der Ultraschall-
diagnostik im Kopf-Hals-Bereich

Referent/in: diverse

Termin: 05./06.05.2017

Ort: BG Unfallklinik Tiibingen
Fortbildungspunkte: 17
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Termine

Kursgebihr: 200 EUR
Auskunft und Anmeldung:
marcel.cetindis@
med.uni-tuebingen.de

Fachgebiet: Mund-, Kiefer-,
Gesichtschirurgie

Thema: Aufbaukurs der Ultraschall-
diagnostik im Kopf-Hals-Bereich
Referent/in: diverse

Termin: 04.-06.05.2017

Ort: BG Unfallklinik Tibingen
Fortbildungspunkte: 22
Kursgebiihr: 250 EUR

Auskunft und Anmeldung:
marcel.cetindis@
med.uni-tuebingen.de

Wissenschaftliche
Gesellschaften

54. Jahrestagung der A RS
Fachgebiet: Zahnirztliche
Bildgebung

Zielgruppe: Zahnérzte, Oral- und
MKG-Chirurgen, Implantologen,
Kieferorthopaden, Hochschul-
lehrer, Produktentwickler,
Ingenieure, Marketing
TagungsThema: Teach the teacher
— Die Zukunft von Lehre und
Ausbildung in der zahnarztlichen
Radiologie

Termin: 22. + 23.09.2017
TagungsOrt: lan-K.-Karan-Horsaal,
Campus Lehre, Gebdude N55,
Universitatsklinikum Hamburg-
Eppendorf, Martinistr. 52;

20251 Hamburg

Referent/in: Eingeladene Vortrige,
Vortrage zum Thema und freie
Vortrage; Vortragsanmeldung auf
www.aroe.org

Leitung: Dr. Christian Scheifele;
Dr. Burkhard Maager; Prof. Dr. Dr.
Stefan Haltfeld
Fortbildungspunkie: 8 Fortbildungs-
punkte nach den Richtlinien der
BZAK

Teilnahmegebiihr: 50 EUR fiir
Nichtmitglieder, Deadline fiir
Anmeldung flr Vortrage oder
Teilnahme: 01.09.2017 (danach
erhdhte Teilnahmegebiihr)
Auskunft und Anmeldung:
c.scheifele@uke.de

Dr. Christian Scheifele

UKE ZMK ROE 058

Martinistr. 52, 20251 Hamburg
Tel. +49 (0) 7410-53649

Tel. +49 (0) 7410-54633

Fax +49 (0) 7410-54701
www.aroe.org

DGCZ

Deutsche Gesellschaft fir
computergestiitzte Zahnheilkunde

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Mittelfeste Keramiken —
perfekt verarbeitet

Referent/in: ZA Peter Neumann
Termin: 02.05.2017

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: MA680117
Kursgebihr: 450 EUR zzgl. MwSt.,
400 EUR zzgl. Mwst., (Mitglied
DGCZ), 250 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Seitenzahnkurs inkl. Im-
plantatkronen

Referent/in: Dr. Otmar Rauscher
Termin: 05./06.05.2017

Ort: Berlin

Fortbildungspunkie: 21
Kurs-Nr.: $7830217
Kursgebiihr: 1.650 EUR zzg|.
MwsSt., 1.550 EUR zzgl. MwsSt.,
(Mitglied DGCZ)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Intensivkurs
Referent/in: Dr. W. Schweppe,
Dr. O. Schenk

Termin: 05./06.05.2017

Ort: Frondenberg
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: S130317
Kursgebihr: 1.210 EUR zzg|.
MwsSt., 605 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA nur im Team mit ZA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Outsourcing mit der
CEREC-Produktfamilie
Referent/in: Dr. Elmar Frank,
Dr. Sigrid Frank

Termin: 12.05.2017

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 10
Kurs-Nr.: FO650117
Kursgebihr: 850 EUR zzgl. MwSt.,
800 EUR zzgl. Mwst., (Mitglied
DGCZ), 600 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Intensivkurs
Referent/in: ZA P. Neumann,
ZA L. Brausewetter

Termin: 12./13.05.2017

Ort: Berlin
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 15140317
Kursgebihr: 1.210 EUR zzg|.
MwsSt., 605 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA nur im Team mit ZA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Intensivkurs
Referent/in: Dr. Nagihan Kiiciik
Termin: 12./13.05.2017

Ort: Bensheim
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 15480217
Kursgebihr: 1.210 EUR zzgl.
MwsSt., 605 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA nur im Team mit ZA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Intensivkurs
Referent/in: Dr. Otmar Rauscher
Termin: 19./20.05.2017

Ort: Miinchen
Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 15490317

Kursgebiihr: 1.210 EUR zzgl.
MwsSt., 605 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA nur im Team mit ZA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Intensivkurs
Referent/in: Dr. Giinter Fritzsche
Termin: 19./20.05.2017

Ort: Hamburg
Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 1S080317

Kursgebiihr: 1.210 EUR zzg|.
MwsSt., 605 EUR zzgl. MwsSt. (ZFA
nur im Team mit ZA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Intensivkurs
Referent/in: Dr. Bernd Reiss
Termin: 19./20.05.2017

Ort: Bensheim
Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: 15060417

Kursgebihr: 1.210 EUR zzgl.
MwsSt., 605 EUR zzgl. MwSt. (ZFA
nur im Team mit ZA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Ortho fiir CEREC Anwender
Referent/in: Dr. Sven Holtorf
Termin: 19.05.2017

Ort: Bad Segeberg
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 0C770117

Kursgebiihr: 500 EUR zzgl. MwsSt.



Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: Die perfekte CEREC Politur
Referent/in: PD Dr. Andreas Bindl
Termin: 24.05.2017

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: MAZB0117

Kursgebihr: 300 EUR zzgl. Mwst.,
250 EUR zzgl. Mwst., (Mitglied
DGCZ), 150 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Frontzahnkurs fiir
Fortgeschrittene

Referent/in: Dr. Moritz Zimmer-
mann

Termin: 26./27.5.2017

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 21

Kurs-Nr.: FZ950117
Kursgebihr: 1.650 EUR zzgl.
MwsSt., 1.550 EUR zzgl. MwsSt.,
(Mitglied DGCZ)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: SICAT Function und
CEREC

Referent/in: Dr. Bernhild-Elke
Stamnitz

Termin: 09./10.06.2017

Ort: Berlin

Fortbildungspunkte: 20
Kurs-Nr.: RO990117
Kursgebiihr: 1.900 EUR zzgl.
MwsSt., 1.800 EUR zzgl. MwsSt.,
(Mitglied DGCZ)

Fachgebiet: CEREC Fortbildung
Thema: CEREC Intensivkurs
Referent/in: Dipl.-Stom. Oliver
Schneider

Termin: 09./10.06.2017

Ort: Zwickau
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 15290217
Kursgebihr: 1.210 EUR zzgl.
MwsSt., 605 EUR zzgl. MwsSt.
(ZFA nur im Team mit ZA)

Anmeldung: DGCZ e.V.
Katharina Heinroth-Ufer 1
10787 Berlin

Tel.: 030 76 76 43 88
Fax: 030 76 76 43 86
sekretariat@dgcz.org
Anmeldung unter:
www.dgcz.org

GAI

Gesellschaft fiir Atraumatische
Implantologie

Fachgebiet: Implantologie
Thema: Implantationskurs fiir
Miniimplantate am zahnlosen
Unterkiefer mit Liveoperation
unter praktischer Mitarbeit der
Teilnehmer (max. 7 Teilnehmer)
Referent/in: Henning Elsholz
Termine: 10.06.2017,
23.09.2017, 21.10.2017

Ort: MKG-Praxis Dr. Dr. Heinrich
Biiltemann-Hagedorn und

Dr. Cornelia Thieme, Bremen
Fortbildungspunkte: 11
Kursgebihr: 395 EUR
Auskunft: GAI - Gesellschaft fir
Atraumatische Implantologie
Faulenstr. 54, 28195 Bremen
Tel.: 0421/382212

Mobil: 0175/4014165

Fax: 0421/39099532
praxis@MKG-HB.de

Verlustmeldungen

LZK Niedersachsen

Die Ausweise

vom 22.07.1998
von llona GroRbach

Nr. 4445
von Hanes Peric

Nr. 2303
von Dr. Brigitte Pfleiderer

Nr. 4540
von Dr.-medic stom (RO)
Karin Meyer

Nr. 3619
von Raymond Zeitner

wurden verloren, gestohlen bezie-
hungsweise nicht zuriickgegeben
und werden flr ungiiltig erklart.

Bitte senden Sie ihre Termine an:
zm-termine@mzsued.de

Frau Birkert, Frau Schwadorf,
Frau Henrichs
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INFO

Meldebogen iber unerwiinschte Arzneimittelwirkungen (UAW):

Erklérungen zu den rot markierten
Punkten:

1. Jede Meldung erhilt eine Identifikations-
nummer, diesen Bereich bitte freilassen.
2. Die Patienteninitialen dienen dazu, bei
Rickfragen die Identifizierung des betroffe-
nen Patienten zu erleichtern.

3.Bitte beschreiben Sie hier die beobach-
tete Reaktion, auch wenn Sie nur den
Verdacht auf eine Wechselwirkung haben.
Jeder zuséatzliche Hinweis ist hilfreich.

4. Bitte geben Sie moglichst an, wann eine
UAW aufgetreten ist.

5. Bitte geben Sie moglichst vollstandig an,
welche Arzneimittel zu diesem Zeitpunkt
eingenommen wurden. Haben Sie den
Verdacht, dass es sich um ein Qualitats-
problem handelt, ist die Angabe der
Chargennummer wichtig.

6. Eine genaue Angabe der Dosis ist
wichtig.

7. Bitte geben Sie mdglichst genau die
Dauer der Anwendung an.

8. Bitte geben Sie hier auch an, wenn Sie
eine Interaktion vermuten. Diese Angaben
sind wichtig, um einzuschétzen, ob andere
Faktoren zu der geschilderten Reaktion bei-
getragen haben konnten.

9. Bitte geben Sie moglichst genau die
sonstige Medikation an, Diese Angaben
werden fiir die Bewertung des Kausal-
zusammenhangs benétigt.

10. Bitte geben Sie hier an, wenn zum
Beispiel eine spezifische Behandlung der
unerwiinschten Wirkung erforderlich war
und wenn auf ein anderes Arzneimittel
umgestellt wurde.

11. Anhand dieser Kriterien kann der

Schweregrad beurteilt werden.

12. Die Kontaktdaten der melden-
den Zahndérztinnen und Zahnarzte

werden streng vertraulich behan-
delt und nicht an Dritte weiter-

gegeben.

13. Sie kénnen den ausgefiill-
ten Bogen direkt per E-Mail

senden oder ausdrucken und
per Post oder Fax verschi-

cken.

14. Sie haben die Maoglich-
keit von der Arzneimittel-

kommission Zahnarzte
einen Beratungsbrief zu
der speziell von lhnen

gemeldeten uner-
wiinschten Wirkung
zu erhalten. [ |
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Gesellschaft

Rettungswagen-Umbau

Zehn Wochen bis zum Zahnmobil

Wenn ein Rettungswagen als Zahnmobil zv Obdachlosen, Fliichtlingen oder in
Krisenregionen féhrt, hat meist Ridiger Meyer seine Hénde im Spiel: Seit dem
Tsunami, der Weihnachten 2004 wiitete, baut Meyer mobile Lésungen, damit
Zahnérzte dort behandeln kénnen, wo sie dringend gebraucht werden.

Zahnmobile kénnen in der aufsuchenden Behandlung von Gebrechlichen, Obdachlosen oder
Fltichtlingen, fiir Voruntersuchungen an Schulen, in abgelegenen Landstrichen sowie in Krisen-
regionen eingesetzt werden. Optik und Beschriftung bestimmt der Auftraggeber.

In seinem fritheren Leben war Riidiger Meyer
in den Niederlanden Systemspezialist im
cardio-angiografischen Bereich bei Philips
Medical Systems, zustandig fir Planung,
Inbetriebnahme und Anwenderiibergabe.
Hier hat er sich das Know-how angeeignet,

Diese Zahnmobile rollen

Die folgenden umgebauten Fahrzeuge
sind bereits im Einsatz:

B Zahnmobil ,Hilfe mit Biss”

Unter Tragerschaft des Diakonischen
Werks Hannover und mitfinanziert von
der Stiftung Hilfswerk Deutscher Zahn-
arzte e.V. werden in diesem Zahnmobil
Obdachlose in Hannover versorgt.

B Zahnmobil fir Syrien

Auf Initiative von OA Dr. Mohammad
Alkilzy (Greifswald) und mittels Spende der
Familie Giermann (Hennigsdorf) fahrt das
Zahnmobil des Vereins Lien e. V. zwischen
den Fliichtlingscamps an der syrisch-turki-
schen Grenzregion wochentliche Touren.

Zm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (942)

das ihn heute dazu befahigt, Rettungs-
wagen in Zahnmobile umzubauen. Inklusive
Beschaffung und Sonderanfertigung von
Bauteilen, die fiir jeden Rettungswagentyp
extra anzufertigen sind, braucht er daftr
etwa zehn Wochen.

m DRK-Zahnmobil Hamburg

Seit Anfang Mai 2016 ist die Mobile
Zahnarztpraxis des DRK-Kreisverbands
»~Hamburg-Altona und Mitte e. V.” ein- bis
zweimal in der Woche in Erstaufnahme-
einrichtungen fir Flichtlinge unterwegs.
Den Umbau des Rettungswagen finan-
zierte der Hamburger Geschaftsmann
Claus Heinemann.

B Zahnmobil Berliner Stadtmission

Die Berliner Stadtmission hat kiirzlich das
Zahnmobil Gbernommen, das ein an
Krebs erkrankter Zahnarzt aus dem Erz-
gebirge zuvor fiir Touren zu Pflegeheimen
eingesetzt hat. ]

Alle Fotos: R. Meyer

Glnstige Quellen fiir ausrangierte Rettungs-
wagen sind Nichtregierungsorganisationen,
wie das Deutsche Rote Kreuz, die Johanniter
oder aber Feuerwehrstandorte, die ihren
Fuhrpark erneuern. Giinstig deshalb, weil
hier ein Kauf ohne Zwischenhandel statt-
findet. Ideal sind Rettungswagen mit Koffer-
aufbau, wobei der Fahrzeughersteller keine
Rolle spielt. Anwenderwiinsche und die sich
standig dndernden Fahrzeugtypen verkom-
plizieren den Umbau.

Praxiszimmer auf Radern

Ausgestattet werden die Wagen mit einer
Dentaleinheit mit Turbinen, Hartelicht-
lampen, Absaugung, Kompressor, eigener
externer Stromversorgung, Klimaanlage,
Standheizung, Rontgen mit digitaler Bild-
auswertung und Sensor, Befundungsmonitor
und Oralkamera. Fir Kinder gibt es einen
Monitor mit DVD-Player. Hygienestandards
missen berlicksichtigt werden.
Ist ein Zahnmobil fertig, sind die Behandler
in der Lage, an Bord die ganze Klaviatur des
Therapiespektrums zu bedienen — bis auf
die Implantologie. Aus Meyers Sicht kdnnen
die Fahrzeuge - abseits der Fliichtlings-
behandlung - mannigfaltig eingesetzt wer-
den. Bereits vor Jahren wurde eine ent-
sprechende Losung fiir die Bundeswehr auf
der jahrlichen Veranstaltung der Offiziere
des Sanitatsdienstes im Ostseebad Damp
vorgestellt.
SchlieRlich kann Meyer aber auch in einen
fir die Handelsschifffahrt bestimmten 1SO-
Container eine Zahnstation bauen — seiner
Meinung nach ein ideales Modell fiir Stand-
orte mit einer zerstorten Infrastruktur, wie
etwa befriedete Kriegs- und Krisengebiete.
sf

B www.zahnarztmobile.de



Bis ein Rettungswagen zum Zahnmobil umgebaut worden ist, vergehen schon zehn Wochen. Die
Kosten liegen bei mindestens 40.000 Euro, wenn der Kéufer einen Rettungswagen stellt.
Optimal ist ein Modell mit montierter Liege — dort kann spdter der Stuhl verschraubt werden.

Ein Umbau in Bildern

Sein jungstes Zahnmobil hat Ridiger
Meyer fiir die Schweizer Hilfsorganisa-
tion Volunteers for Humanity gebaut,
die Fliichtlinge behandeln will, die in
Serbien und in Nordgriechenland in
insgesamt 35 Fliichtlingscamps unter-
gebracht sind.

Verwendet wurde ein Rettungswagen
der Marke Mercedes Benz Sprinter mit
Kofferaufbau und verstarkter Hinter-
achse. Den Umbau konnen Sie sich auf
www.volunteersforhumanity.ch/pro
jekte/mobile-zahnklinik in einer Bilder-
strecke ansehen. [
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Fotos: Kémmerer

Zahnmedizin

Der besondere Fall mit CME

Mukoepidermoidkarzinom des Gaumens

Peer W. Kammerer

Eine symptomlose, langsam wachsende und nicht verschiebliche Schwellung am
Gaumen war Anlass fir eine Konsultation beim Kieferchirurgen. Nach einer
umfangreichen Differenzialdiagnostik zeigte sich ein malignes Geschehen ohne
Lymphknotenbeteiligung, das reseziert werden musste.

Abbildung 1: klinischer Situs: kugelig imponierende, bldulich durchscheinende Raumforderung

am Ubergang von Hart- zu Weichgaumen

Ein 53-jahiger Patient stellte sich nach der
Uberweisung durch seinen Hauszahnarzt
mit einer umschriebenen Schwellung im
Bereich des Hart- und Weichgaumens rechts
in der Poliklinik der Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie der Universitatsmedizin

Kliniker présentieren Félle mit hohem
diagnostischem Schwierigkeitsgrad.
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Rostock vor. Klinisch imponierte eine blau-
livide, submukdse palatinale Raumforde-
rung, die weder druckdolent noch ver-
schiebbar war (Abbildung 1). Anamnestisch
war es wahrend der vergangenen Wochen
bis Monate zu einem leicht progredienten
Wachstum gekommen. Weitere Erkrankun-
gen verneinte der Patient.

Bei initialem Verdacht auf Vorliegen eines
pleomorphen Adenoms wurde eine CT-
Untersuchung mit Kontrastmittel durch-
gefiihrt. Hier zeigte sichein 1,7 cm x 1,6 cm
groRer, expansiler Prozess palatinal 17 mit
Ausdehnung und konvexbogiger Verlage-
rung der medialen Kieferhdhlenwand als
Hinweis auf einen chronischen Prozess
(Abbildung 2). Nach der Applikation von
Kontrastmittel kam es allenfalls zu einem
diskreten marginalen Enhancement der

kugeligen Lasion, wobei sich die groRten
Abschnitte zentral deutlich dichte-gemindert
zeigten. Zur weiterfihrenden Diagnostik
erfolgte ein MRT. Hier bestatigte sich eine
annahernd rundliche Raumforderung in
engem Lagebezug zum Alveolarfortsatz
regio 16 bis 18, MR-morphologisch ver-
einbar mit einem pleomorphen Adenom
(Abbildung 3a und 3b).

Sowohl in der Sonografie als auch im CT/
MRT ergab sich kein Hinweis auf eine Metas-
tasierung im Kopf-Hals-Bereich.

Nach der prédoperativen Vorbereitung er-
folgte die Exstirpation des zystisch aufge-
bauten Tumors wahrend einer Intubations-
narkose (Abbildung 4).

Nach Entfernung mit einem Sicherheits-
abstand von 0,5 - 1 cm im Weichgewebe
stellte sich der makroskopisch nicht infil-
trierte palatinale Knochen dar, die Lasion
hatte das Periost nicht durchbrochen (Abbil-
dung 5). AnschlieRend wurde eine praope-
rativ gefertigte Verbandsplatte eingebracht,
die der Patient in den ersten zwei Wochen
einmal am Tag zur Reinigung entfernte.

Die histopathologische Begutachtung des
Praparats erbrachte ein maximal 1,5 cm
messendes, gut differenziertes Low-grade-
Mukoepidermoidkarzinom (pT1, G1, LO,
VO, RO; Abbildung 6).

Nach der Vorstellung des Falles im inter-
disziplindren Tumorboard der Universitats-
medizin Rostock wurde der Entschluss ge-
fasst, keine Nachresektion des Knochens zu
unternehmen und den Patienten in die
Nachbeobachtung im Rahmen der Tumor-
sprechstunde einzubinden.

In der postoperativen Nachsorge zeigte sich,
unter weicher Kost und taglichen Mundspt-
lungen mit 0,12-prozentigem Chlorhexidin
eine gute und zeitgerechte Per-secundam-
Heilung des Defekts unter der Verbands-
platte (Abbildung 7). Bei einer Nachsorge-
dauer von nunmehr drei Monaten fanden
sich keine Hinweise flr ein Rezidiv bezie-
hungsweise eine Metastasierung.



Abbildung 2: CT in axialer Schicht: kugelige
Raumforderung mit Verdrdngung des maxil-
Idren Knochens

Diskussion

Die relative Haufigkeit epithelialer Tumore
der Speicheldriisen wird mit 3,7 bis 5,5 Pro-
zent angegeben [Fonseca et al., 1991]. 10

Abbildung 3a: MRT in axialer Schicht
(T1-Wichtung): deutlichere Darstellung der
kugeligen Raumforderung

bis 15 Prozent dieser Tumore werden in den
kleinen Speicheldriisen gefunden, wobei
hier mit 44 bis 77 Prozent ein relativ hoher
Anteil maligner Lasionen vorliegt [Ritwik et
al., 2012; Ord und Salama, 2012].

Abbildung 3b: MRT in sagittaler Schicht
(T1-Wichtung): krdftige Kontrastmittel-
anreicherung der Kapsel ohne nachweisbar
zentrale Kontrastmittelanfédrbung

Das Mukoepidermoidkarzinom stellt den
mit 20 bis 35 Prozent haufigsten malignen
Tumor der Speicheldriisen im Kopf-Hals-
Bereich bei Kindern und Erwachsenen dar.
Das durchschnittliche Patientenalter liegt
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Abbildung 4: entnommenes Préparat, mit Nadeln markiert

bei 45 Jahren, wobei mehr als die Halfte der
Patienten mit Lasionen am Gaumen jlinger
als 40 Jahre alt sind. Mit einer Geschlechts-
verteilung von 3:2 sind Frauen héufiger be-
troffen. Die Atiologie des Mukoepidermoid-
karzinoms ist bisher weitgehend unbe-
kannt, wobei Hinweise darauf bestehen,
dass eine Assoziation mit der Exposition ge-
genlber ionisierenden Strahlen bestehen
konnte [Behring und Lazzari, 2015].

In den meisten Fallen werden Mukoepider-
moidkarzinome in der Glandula parotis ge-
funden, direkt gefolgt — wie im vorliegen-
den Bericht — von enoralen Lokalisationen.
Anatomisch treten die meisten Tumore hier
am Ubergang vom harten zum weichen
Gaumen auf, wobei die Oberflache des
Tumors gewohnlich am Knochen des harten
Gaumens anliegt. Die meisten enoralen
Tumore sind fest, nicht verschieblich und
schmerzlos. Trotzdem sind Symptome wie
Schmerzen, Zahnlockerungen, Parasthesien,
Facialisparesen, Kieferklemmen und Blutun-
gen moglich.

Superfizial-submukdse Lasionen zeigen oft
eine blaulich-rote Farbe und somit Ahnlich-
keiten zu Mukozelen beziehungsweise vas-
kularen Lasionen. Die Diagnose wird histo-
logisch nach einer Feinnadel- oder einer
Exzisionsbiopsie getroffen, wobei beim
Mukoepidermoidkarzinom mukése, mucin-
positive und intermediare Zellen in festem
und zystischem Gewebe vorliegen [Kumar
und Kdmmerer, 2013]. Insbesondere miissen
weitere maligne oder odontogene Tumoren
ausgeschlossen werden.

Tumore, bei denen eine klinische und/
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oder radiologische Evidenz (OPG, CT) einer
Knocheninvasion vorliegt, sollten mittels
partieller Maxillektomie behandelt werden.
Liegt — wie im vorliegenden Fall - kein sol-
ches Invasionsmuster vor, so ist die alleinige
Weichgewebsresektion mit Sicherheitsab-
stand das Mittel der Wahl. Eine Resektion
des Knochens scheint hier keinen Einfluss
auf die Entstehung von Rezidiven und auf
das Uberleben zu haben [Ord et al., 2012].
Liegt der Verdacht auf Lymphknotenmetas-
tasierung vor, wird eine zusatzliche Dissec-
tion empfohlen [Brookstone und Huvos,
1992]. Es scheint, dass eine adjuvante

I Fazit fir die Praxis

B Tumore im Bereich des Gaumens
konnen auf die Speicheldrisen zuriick-
gehen. Differenzialdiagnostisch sind aller-
dings auch unter anderem Harmatome,
Lymphome, Sarkome, Melanome und
benigne Entitdten denkbar.

B Das Mukoepidermoidkarzinom ist der
héufigste maligne Tumor der Speichel-
drisen. Enoral ist nicht selten der Gaumen
betroffen.

M Eine verbesserte Friiherkennung und
eine zeitnahe Uberweisung in die Fach-
klinik minimieren die Invasivitdt der not-
wendigen Operation.

B Postoperative  Weichgewebedefekte
am Gaumen weisen bei Granulation per
secundam eine sehr gute Heilungs-
tendenz auf; eine Maxillektomie beim
Mukoepidermoidkarzinom ist nur bei
Knocheninvasion notwendig.

Abbildung 5: klinischer Situs: Resektionsdefekt palatinal

Radiotherapie in ausgewahlten Féllen von
Nutzen ist, wobei hier nur eine limitierte
Evidenz vorliegt [Freije et al., 1995].
Prognostisch negative Faktoren stellen vor
allem ein Alter >40 Jahren, klinisch unbe-
wegliche Tumore, eine hdhere T- und
N-Klassifizierung sowie das histologische
Grading dar [Pires et al., 2004].

Todesfélle wurden bisher unter anderem
bei Patienten mit nicht mehr resektablen
Mukoepidermoidkarzinomen, mit Fernme-
tastasen und aufgrund der Komplikationen
der adjuvanten Therapie beschrieben [Ord
etal., 2012; To etal., 2001].

Bei zwei Dritteln der Mukoepidermoid-
karzinome handelt es sich — wie auch im be-
schriebenen Fall - um Low-grade-Tumore,
die selten metastasieren. Die Prognose ist
bei Patienten mit solchen Tumoren mit einer
Fiinf-Jahres-Uberlebensrate von 90 bis 100
Prozent entsprechend gut. Das Risiko eines
regionalen oder eines entfernten Rezidivs bei
Low-grade-Tumoren der kleinen Speichel-
drisen betragt rund 2,5 Prozent [Ord et al.,
2012]. Bei hoheren Tumorstadien und einer
fortschreitenden Entdifferenzierung (high-
grade) verschlechtert sich die Prognose
betrachtlich. Da Rezidive und Metastasen
moglich sind, empfiehlt sich eine der
Therapie anschlieRende entsprechende
Nachbeobachtungszeit.

PD Dr. Dr. Peer W. Kiimmerer, MA, FEBOMFS
Klinik fiir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie
Universitdtsmedizin Rostock

Schillingallee 35

18057 Rostock
peer.kaemmerer@med.uni-rostock.de
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Abbildung 6: Histopathologischer Befund: solide Epithelverbdnde Abbildung 7: Heilung durch Granulation unter der Verbandsplatte nach
mit unterschiedlich ausdifferenzierten Zellen. Weiterhin intermedidre zwei Wochen
Zelltypen mit schmalem, eosinophilem Zytoplasma (H&E, originale
VergréBRerung x200)

CME AUF ZM-ONLINE

Mukoepidermoidkarzinom
Fir eine erfolgreich geldste Fortbildung erhalten
Sie 2 CME-Punkte der BZAK/DGZMK.

Die Literaturliste kann auf www.zm-online.de abgerufen oder in der
Redaktion angefordert werden.
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IDZ-Direktor Rainer Jordan zum Gemeinsamen Risikofaktorenansatz

,,Wir mussen uns den Ursachen

der Ursachen widmen!”

Obwohl die zahnmedizinische Versorgung in Deutschland herausragend ist,
leiden auch bei uns in den unteren Bildungsschichten Zwélfiéhrige héufiger unter
Karies und Senioren sind doppelt so oft zahnlos. Das Institut der Deutschen Zahn-
drzte (IDZ) hat nun in einer Studie gezeigt, wie ein Modell auch bei der Mund-
gesundheit die Folgen der sozialen Ungleichheit verringern kann. IDZ-Direktor
PD Dr. Rainer Jordan zum ,,Gemeinsamen Risikofaktorenansatz” (CRFA).

Wie kam es zu dieser Studie?

PD Dr. Rainer Jordan: Konkreter Anlass wa-
ren die Deutschen Mundgesundheitsstudi-
en. Das IDZ hat schon (iber einen langeren
Zeitraum die Verdffentlichungen zum Ge-
meinsamen Risikofaktorenansatz (CRFA) —
einem integrativen evidenzbasierten Ansatz
zur Mundgesundheitsférderung — verfolgt.
Wir wollten wissen, ob die Darstellung der
gesundheitlichen Ungleichheiten aus dem
CRFA auf Deutschland tibertragbar ist. Mit
der Studie haben wir so den Ansatz einem
breiteren Publikum hierzulande zuganglich
gemacht.

Was versteht man denn unter

einem ,integrativen evidenzbasierten

Ansatz zur Mundgesundheitsforde-

rung“?
Integrativ bedeutet vor allem, dass verschie-
dene Erkenntnisquellen gleichzeitig berlick-
sichtigt werden und sich die daraus resultie-
renden Praventionsbotschaften nicht wider-
sprechen sollten. Ein Beispiel: Seit 2000 gibt
es die Kampagne ,5 am Tag”, bei der es
darum geht, mindestens fiinfmal am Tag
frisches Obst oder Gemiise zu essen. Es gibt
jedoch auch die Empfehlung, sich auf drei
Hauptmahlzeiten am Tag zu beschranken.
Diese Empfehlung wird ebenfalls noch von
Zahnarzten unterstitzt, weil Untersuchun-
gen in den 1940er-Jahren gezeigt hatten,
dass das Kariesrisiko mit der Haufigkeit der
Zuckerimpulse aus
steigt. Hier liegen Empfehlungen vor, die
sich widersprechen. Das ist ungtinstig.
Integrativ heillt also, dass sich die einzelnen
(medizinischen) Disziplinen besser koordi-

Zwischenmabhlzeiten
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nieren sollten, um zu einheitlichen Bot-
schaften zu kommen. Einerseits werden
dadurch mehr Menschen erreicht, anderer-
seits ist die Wahrscheinlichkeit hoher, dass
gleichgerichtete ~ Gesundheitsbotschaften
auch besser angenommen werden.

Man kann sogar unterschiedliche Praven-
tionskonzepte innerhalb der Zahnmedizin
erkennen. Zahnmedizinische Praventions-
ansatze haben sich in der Vergangenheit auf
einzelne Krankheiten konzentriert: Zahn-
karies, Parodontalerkrankungen und Mund-
krebs. Dabei wurde der Tatsache keine aus-
reichende Beachtung geschenkt, dass die
Determinanten fiir Munderkrankungen die
gleichen sind wie fiir eine Reihe anderer
chronischer Krankheiten. Da die wichtigsten
Risikofaktoren zahlreiche Krankheiten be-
treffen, darf und sollte eine Gesundheits-
forderung nicht aufgegliedert werden und
sich auf Krankheiten einzelner Korperteile
konzentrieren.

Wie ist die Evidenz beriicksichtigt?
Evidenzbasiert ist der Ansatz insofern, als
dass er aus epidemiologischen Befunden
heraus entwickelt wurde. Der CRFA basiert
auf epidemiologischen Erkenntnissen, die
gemeinsame direkte und indirekte Risiko-
faktoren mit chronischen Krankheiten ver-
kniipfen (siehe Abbildung S. 84). Die gleiche
ungesunde Ernahrung wirkt sich auf die
Inzidenz von Herzkrankheiten, Krebs und
Munderkrankungen aus. Die Weltgesund-
heitsversammlung (WHA) hat festgestellt,
dass , die wichtigsten gemeinsamen Risiko-
faktoren fiir chronische Krankheiten fir
Ménner und Frauen in allen Regionen die

PD Dr. A. Rainer Jordan, MSc., ist
Wissenschaftlicher Direktor des Instituts
der Deutschen Zahndrzte (IDZ) in KéIn.

gleichen sind: ungesunde Ernahrung, Bewe-
gungsmangel sowie Tabak- und Alkohol-
konsum”. Eine Ernahrung, die reich an nie-
dermolekularen Kohlenhydraten, gesattigten
Fettsauren und Salz ist sowie gleichzeitig
arm an komplexen Kohlenhydraten, Ballast-
stoffen und antioxidativen Nahrungsmitteln
(wie Obst, Gemiise und Getreideprodukte),
fihrt hochstwahrscheinlich zu chronischen
Krankheiten.

Wie hat man denn bisher in der
Wissenschaft das soziale Gesund-
heitsgefdlle bei der Mundgesundheit
erklart?
Der Gemeinsame Risikofaktorenansatz wurde
von Aubrey Sheiham und Richard Watt im
Jahr 2000 erstmals prasentiert, weil man er-
kannt hatte, dass der ,Lifestyle Approach”
nicht ausreicht, um die Ungleichheiten in
der Gesundheit zu erkldren. Lifestyle Ap-

Foto: privat



proach ist ein Ansatz, der versucht, aus dem
sozialen und dem kulturellen Hintergrund
bestimmte Lebensweisen zu erklaren, die
sich dann wiederum auf das Gesundheits-
verhalten auswirken. Gesundheitliche Un-
gleichheiten kommen universell vor und die
Autoren folgerten, dass forderliches oder
auch schadhaftes Gesundheitsverhalten nicht
einfach frei wahlbar ist, sondern tief einge-
bettet in das soziale Umfeld, in dem man
sich bewegt. Das personliche Verhalten wird
also gepragt durch die Verhdltnisse, in denen
Menschen leben. Diese Faktoren beein-
flussen die Muster gesundheitsfordernder
beziehungsweise gesundheitsgefahrdender
Verhaltensweisen, die Kontrolle liber Res-
sourcen und den Zugang zu Informationen.

Was hat man bisher auBer Acht

gelassen, wo sollte man besser

ansetzen?
Statt sich vornehmlich auf Strategien zu
konzentrieren, die individuelle Verhaltens-
anderungen zum Ziel haben, sollten sich
der éarztliche und der zahnarztliche Berufs-
stand den , Ursachen der Ursachen” widmen,
das heillt den vorgelagerten sozialen, wirt-
schaftlichen und gesellschaftlichen Verhalt-
nissen, die gesundheitsbeeintrachtigendes
Verhalten hervorrufen. Menschen leben ihr
Leben nicht in der Isolation, sondern wer-
den von einer groBen Anzahl von Faktoren
beeinflusst, die sich haufig auBerhalb ihrer
direkten personlichen Kontrolle befinden.
Genau darauf fokussiert der CRFA: Er er-
ganzt das Bemuhen um ein personlich ge-
sundheitsbewusstes Verhalten (Verhaltens-
pravention) um einen populationsbasierten
Ansatz (Verhaltnispravention).

Wie kann man denn mithilfe des CRFA

die Mundgesundheit verbessern?
Konkret geht es ja um die Reduktion ge-
sundheitlicher Ungleichheiten. Die aktuelle
Fiinfte Deutsche Mundgesundheitsstudie
(DMS V) zeigt zwar erhebliche Verbesserun-
gen der Mundgesundheit in Deutschland,
die sich durch alle Altersgruppen und auch
durch alle Bildungsschichten ziehen. Den-
noch sind soziale Ungleichheiten immer
noch prasent. So ist die Karieserfahrung
bereits bei den Zwdlfjahrigen in den ver-

schiedenen Bildungsschichten unterschied-
lich stark ausgepragt — trotz Individual- und
Gruppenprophylaxe, von der alle Kinder
profitieren konnen. Am Ende des Lebens-
bogens, bei den dlteren Senioren, sehen wir
in der niedrigen Bildungsschicht doppelt so
haufig zahnlose Menschen wie in der hohen
Bildungsschicht.

Da dieses Phanomen weltweit vorkommt,
muss man davon ausgehen, dass die bisheri-
gen Konzepte zur Gesundheitsférderung
das Problem der sozialen Ungleichheiten in
der Gesundheit nicht addquat angehen
konnen. Der CRFA ist der Versuch, sich mit
vereinten Kraften dagegen zu stemmen.
Und weil hier neben den wichtigsten all-
gemeinmedizinischen chronischen Erkran-
kungen - Krebs, Atemwegserkrankungen,
Herzkrankheiten und Ubergewicht — auch
Zahnerkrankungen integriert sind - vor
allem Karies, Parodontitis und Traumata —,
sollte sich ein gelingender Risikofaktoren-
ansatz auch giinstig auf die Mundgesund-
heit auswirken.

Kénnen Sie hier Beispiele nennen?
Beispiel Rauchen: Rauchen ist ein Risiko-
faktor sowohl fiir viele Arten von Krebs, vor
allem Lungenkrebs nattrlich, aber auch fir
Herzkrankheiten und Atemwegskrankheiten
und eben auch fiir Parodontalerkrankungen.
Eine ernsthafte Eindimmung des bevolke-
rungsweiten Rauchverhaltens wird sich ganz
sicher positiv auf all diese Erkrankungen aus-
wirken. Wir sehen das auch in der DMS V:
Studienteilnehmer, die nie geraucht haben,
sind ganz klar haufiger parodontal gesund.

Sollte jetzt eine radikale Nevorien-

tierung in der Zahngesundheits-

versorgung erfolgen?
Die Zahngesundheitsversorgung im Sinne
der Krankenversorgung in Deutschland be-
findet sich auf einem extrem hohen Niveau,
das weltweit seinesgleichen sucht. Zahn-
gesundheitsversorgung schlie3t aber neben
Krankenversorgung auch die préaventive
Versorgung ein. Die DMS-Studien zeigen ja
eindeutig, wie wirksam und nachhaltig die
zahnmedizinische Préavention funktioniert.
Sie ist derzeit vor allem auf Kinder fokussiert,
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Der Gemeinsame Risikofaktorenansatz basiert auf Erkenntnissen, die direkte und indirekte Risiko-

faktoren mit chronischen Krankheiten verkntipfen.

auch wenn es weitere Gruppen in der Bevol-
kerung gibt, die ihre persénliche Zahn- und
Mundhygiene kaum eigenverantwortlich
durchfiihren kénnen. Ich denke da an
Menschen mit Behinderungen oder auch
an Menschen mit Pflegebedarf. In dieser
Richtung kann ich mir durchaus weitere Ver-
besserungen in der Gesundheitsversorgung
vorstellen.

Welche MaBnahmen zur ffentlichen

Gesundheitsforderung konnten auf-

gegriffen werden?
In unserer CRFA-Studie werden einige
Aspekte zur Diskussion gestellt. Dabei geht
es natirlich um die Senkung der gemein-
samen Risikofaktoren. Der Zuckerkonsum ist
in vielen Industrienationen viel zu hoch.
im Supermarkt bei
den prozessierten Nahrungsmitteln auf die
Zutatenliste schauen, wird einem ganz
anders. Generell sollte also die Rolle von
Zucker und insbesondere von zuckerhalti-
gen Getranken als Hauptursache von Karies

Wenn Sie einmal

sowie als wichtige Ursache fiir das Uber-
gewichtsproblem betont werden. In einigen
Landern wird diesbeziiglich sogar schon
Uber eine Besteuerung nachgedacht. Das
wadre ein Ansatz, der beispielsweise dem
CRFA entsprechen wiirde.
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Uber Tabakkontrolle haben wir schon ge-
sprochen. Experten fiir Mundgesundheit
sollten ein absolutes Werbeverbot fiir
Tabakprodukte unterstiitzen. Im Gegensatz
zu vielen anderen europaischen Landern,
darunter das Vereinigte Konigreich, gibt es
in Deutschland noch immer kein Verbot fiir
Tabakwerbung auf Plakaten und im Kino.
Ein anderes Beispiel, wo eine verbesserte
Zusammenarbeit von Zahnmedizinern und
anderen Akteuren im Gesundheitswesen be-
reits gelebt wird, ist die Kampagne
der Deutschen Knochenmarksspenderdatei
DKMS ,Stabchen rein — Spender sein”, die
von der Bundeszahndrztekammer aktiv un-
tersttzt wird.

Welche Erkenntnisse kann der Zahn-

arzt fir seinen Praxisalltag daraus

zichen?
Die wichtigste Aufgabe von Zahnarzten ist
es, ihren Patienten eine qualitativ hoch-
wertige, evidenzbasierte Behandlung zu
bieten. Als Angehorige der Heilberufe
haben sie jedoch eine weiter gesteckte
potenzielle Rolle in der Pravention und bei
der Uberwindung von Ungleichheiten in der
Mundgesundheit, sowohl hinsichtlich ihrer
eigenen Patienten als auch der groReren
Gemeinschaft.

Quelle: IDZ

Zahnmediziner haben standigen Kontakt mit
vielen Bevolkerungsgruppen in ihrer lokalen
Umgebung: zu Kindern, Jugendlichen, Er-
wachsenen und élteren Menschen. Durch
die Kontinuitat der Versorgung lernen Zahn-
arzte ihre Patienten und deren Familien oft-
mals sehr gut kennen und entwickeln eine
vertrauensvolle professionelle Beziehung.
Innerhalb ihres lokalen Umfelds wird Zahn-
arzten zudem Respekt entgegengebracht,
sie geniellen hohes Ansehen und eine ein-
flussreiche Position. Zahnarzte befinden sich
daher in einer idealen Lage, um eine pra-
ventive Beratung anzubieten und innerhalb
ihrer lokalen Gemeinschaften als Gesund-
heitsflrsprecher zu agieren.

Welche Rolle kann der Berufsstand

kiinftig in der Férderung der Mund-

und Allgemeingesundheit einnehmen?
Viele der zugrunde liegenden sozialen
Ursachen fiir schlechte Mundgesundheit
und soziale Ungleichheiten liegen aufer-
halb des direkten Einflusses von Zahnarzten
und des Gesundheitssektors. Dennoch sind
Zahnarzte respektierte Mitglieder der Ge-
sellschaft und kénnen entweder auf lokaler
oder sogar auf nationaler Ebene eine wich-
tige Rolle als Filrsprecher der Mundgesund-
heit und als Forderer von Verdnderungen
spielen.
Vom Weltverband der Zahnarzte (FDI) wurde
zum Beispiel in Kooperation mit den Vereinten
Nationen ein nitzlicher Leitfaden entwickelt,
wie zahnmedizinische Organisationen als
Gesundheitsfiirsprecher und Lobbyisten fir
entsprechende Anderungen in der lokalen
und der nationalen Politik agieren kénnen,
um chronische Krankheiten und damit
Munderkrankungen zu bekampfen. ]
Der FDI-Leitfaden finden Sie unter:
https://www.fdiworlddental.org/sites/default/

files/media/images/oral_health_and_un_
political_dec_on_ncds.pdf

Die IDZ-Information Nr. 1/17 , Férderung
der Mundgesundheit durch einen gemein-
samen Risikofaktorenansatz (CRFA)” ist
als Download verftigbar unter:
http://www.idz-koeln.de/info.htm
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Volker Looman (iber die Qual der Wahl der ,richtigen” Krankenkasse

Auch Zahnarzte werden Vater ...

Mir ist bekannt, liebe Zahnarzte, dass sich
lhre Begeisterung flr Zahlen in Grenzen
halt. Trotzdem muss ich Sie heute mal
wieder bitten, sich einen Taschenrechner
zu schnappen. Genauso von Vorteil waren
Papier, Bleistift und Radiergummi. Es geht um
Ihre finanzielle Absicherung bei Krankheit,
und ich méchte Sie ohne Umschweife fragen:
Nun sagt, wie haben Sie’s mit der Kasse —
gesetzlich oder privat? Die Entscheidung fir
die eine oder andere Kasse ist im wahrsten
Sinne eine Glaubensfrage, und aus diesem
Grund mdchte ich lhnen heute, auch wenn
ich nur Finanzanalytiker bin, mal ein bisschen
kraftiger auf den Zahn flihlen, wie Sie’s mit
der Krankenkasse haben.

Bestimmt wissen Sie langst, dass die Ent-
scheidung fir die private Krankenkasse in
der Regel eine Festlegung fiirs Leben ist, weil
Sie kaum Moglichkeiten haben,

in die gesetzliche Kranken-

versicherung zuriickzukehren.

Vor diesem Hintergrund will

ich Thnen ein paar Zahlen an

die Hand geben. Bitte stellen

Sie sich vor, dass Sie vom 30.

bis zum 85. Lebensjahr - also

55 Jahre oder 660 Monate —

in die Krankenkasse einzahlen.

Die Versicherungspflichtgrenze

liegt zurzeit bei 4.800 Euro

pro Monat. Wenn Sie als an-

gestellter Zahnarzt mehr ver-

dienen, konnen Sie in die private Kranken-
kasse wechseln. Sollten Sie das nicht vorhaben,
missen Sie monatlich 746 Euro auf den Tisch
legen. Die Bemessungsgrundlage sind der
monatliche Bruttolohn mit einem Deckel von
4.350 Euro und Beitragssétze von 14,6 Pro-
zent fur die Krankenkasse und 2,55 Prozent
fiir die Pflegeversicherung. Sollten Sie (noch)
keine Kinder haben, kommen 0,25 Prozent
hinzu. Folglich gilt die Rechnung: 4.350
Euro mal 17,15 oder 17,40 Prozent, das sind
746 beziehungsweise 757 Euro.

Wenn wir schon beim Multiplizieren sind,
diirfen Sie gleich weiterrechnen: 746 Euro mal
660 Monate sind 492.360 Euro. Das ist doch
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ein nettes Simmchen, das Sie da im Lauf
Ihres Lebens flr die Krankenkasse bezahlen
mussen, nicht wahr! Ich vermute jedoch,
dass es in Wahrheit noch viel mehr sein wird.
Bei einem jahrlichen Anstieg der Pramien um
2 Prozent kommen 883.000 Euro zusammen,
und bei einem Anstieg von mehr als 2,4 Pro-
zent haben Sie die Millionengrenze geknackt:
Bei einer Dynamik von 5 Prozent kommen
Sie auf eine Summe von 2.441.000 Euro, mit
der Sie schon mal ein kleines Hauschen im
Grilinen bezahlen kénnten.

Diese Summen sind Wasser auf die Miihlen
von Verkdufern und Vermittlern privater
Krankenversicherungen. Sie machen lhnen
die ,alternativen” Policen mit dem Hinweis
schmackhaft, viel Geld sparen zu kénnen
und obendrein besser versichert zu sein.
Dazu kann ich nur sagen: Vorsicht, Vorsicht,

Der Autor ist freiberuf-
licher Finanzanalytiker
in Stuttgart. Jede Woche
veroffentlicht er in der
BILD und in der FAZ
einen Aufsatz iiber
Geldanlagen. AuBerdem
unterstiitzt er Zahndrzte
auf Honorarbasis bei
der Gestaltung des
Privatvermogens.
www.looman.de

Vorsicht. Sie wissen ja, dass es nicht gut ist,
dass der Mensch allein ist, und falls auch Sie
das nicht mochten, will der Wechsel gut
lUberlegt sein, weil dann in aller Regel die
ganze Familie in der privaten Krankenkasse
versichert werden muss, und das geht
machtig ins Geld.

Ich habe mirim Internet zuerst einmal ange-
sehen, wie hoch die Pramien fir einen 30
Jahre alten Single sind. Bei der Halleschen
bezahlt ein Mann monatlich 569 Euro, wenn
die Police mit einem Selbstbehalt von 600
Euro und einem Trostpflaster von 100 Euro
ab dem 43. Tag der Krankheit ausgestattet
ist. Wollen Sie wieder mitrechnen? 569 Euro

mal 660 Monate sind 375.540 Euro. Die
Differenz zur gesetzlichen Krankenkasse
(=492.360 Euro) betrdagt 116.820 Euro. Bei
diesem Betrag kann ich schon verstehen,
dass der eine oder die andere von lhnen in
Versuchung kommen kann. Bitte wundern
Sie sich nicht, wenn der Vertreter kriftig Ol
ins Feuer gielt. Er bekommt zwischen sechs
und zwolf Monatspramien als Provision, und
flr neun Sétze a 569 Euro kann man viel
erzdhlen, wenn der Tag lang ist.

Nun missen Sie freilich Farbe bekennen:
Wie sieht es bei Ihnen mit dem Wunsch nach
Ehepartner(in) und Kindern aus? Sie wissen
ja, dass der Mensch zur Reproduktion neigt,
und wenn Sie sich von diesem Verlangen
nicht befreien kdnnen, sollten Sie zumindest
den Preis der Krankenversicherung kennen.
Wenn der Mann in der Praxis arbeitet und die
Frau zu Hause bleibt, kann das mit 760 Euro
zu Buche schlagen. Dahinter verbirgt sich fiir
den Mann eine optimierte Police mit einem
Selbstbehalt von 2.000 Euro pro Jahr, einem
Krankentagegeld von 300 Euro und einer
Karenz von 92 Tagen. Die Police der Frau ist
mit einem Selbstbehalt von 300 Euro pro
Jahr ausgestattet. Kommen jetzt Kinder auf
die Welt, kostet das pro Stiick monatlich 129
Euro. Folglich liegt die Pramie fiir eine vier-
kopfige Familie bei 1.018 Euro. Nun sind wie-
der Sie an der Reihe. Wie hoch ist der Lebens-
aufwand? Die korrekte Rechnung lautet in
meinen Augen wie folgt: 760 Euro mal 660
Monate und 258 Euro mal 300 Monate, weil
die Kinder ab dem 25. Lebensjahr (hoffent-
lich) ihre eigenen Wege gehen. Wenn Sie
das genauso sehen, werden Sie wie ich auf
579.000 Euro kommen. Diese Summe kann

niedriger ausfallen, wenn die Mutter berufs- -

tatigistund ,mit kleinen Pramien” in der ge-
setzlichen Krankenkasse unterkommt. Um-
gekehrt wird die Summe bei wachsendem
Kindersegen steigen. Daran mogen Sie sehen,
dass die Wahl zwischen gesetzlicher und pri-
vater Krankenkasse eher eine Qual ist. Ich
habe mich vor Jahrzehnten fiir den Verbleib
in der gesetzlichen Krankenkasse entschieden
—und es bis heute nicht bereut. |

Kolumnen entsprechen nicht immer der Ansicht der Herausgeber.
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KZBV veréffentlicht Ubersicht fiir das Jahr 2017

Diese Kassen zahlen die PZR

Die Kassenzahnarztliche Bundes-
vereinigung (KZBV) hat in einer
aktuellen Umfrage ermittelt,
welche Kassen die Kosten fir
die Professionelle Zahnreinigung
(PZR) libernehmen. Aus der ak-
tualisierten Ubersicht fiir das Jahr
2017 geht detailliert hervor,
welche Kasse unter welchen Be-
dingungen wie viel der Kosten
Ubernimmt. In der Gesamtschau
zeigt sich: Viele Kassen bezu-
schussen die PZR in der ein oder
anderen Form — Art und Umfang
des Zuschusses unterscheiden
sich jedoch oft erheblich.

Die
Kassen gewahren

meisten der befragten

ihren Ver-

sicherten einen direkten Zu-
schuss zur PZR pro Jahr oder
pro Einige
bieten Vergiinstigungen jedoch
nur als Teil eines Bonuspro-

Termin. Kassen

gramms oder als Selektivvertrag
in Zusammenarbeit mit ausge-
wabhlten
Zahndrzten an.

Zahnarztinnen und

to: Ocskay Mark-Fotolia

Fo

Die Ergebnisse der neu erstellten
Ubersicht basieren auf einer
von der KZBV durchgeflhrten
Umfrage bei allen 113 gesetz-
lichen Krankenkassen, die am
1. Februar 2017 vom GKV-Spit-
zenverband gelistet waren. Ge-
fragt wurde jeweils, welche Leis-
tungen im Zusammenhang mit
einer PZR angeboten werden, ob
eine Bezuschussung oder Kos-
tenibernahme von der Ein-
schreibung des Versicherten in
einen Selektivvertrag oder in
einen Wahltarif abhdngig ge-
macht wird, ob die Bezuschus-
sung oder Kostenlibernahme auf
vertraglichen Regelungen mit

Kassenzahnarztlichen  Vereini-
gungen Dbasiert,

Regelungen oder Vertrdge in

ob etwaige

die Honorierungsgestaltung der
Zahnarzte gemall Gebuhren-
ordnung eingreifen und ob mog-
liche Zuschsse ausschlieflich im
Rahmen eines Bonusprogramms

geleistet werden. nh

Die Ubersicht als PDF

Die tabellarische Ubersicht
als PDF
finden Sie
hier zum
Download.
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HINTERGRUND
~Basel IV

Unter dem Stichwort ,Basel IV” versteht
man weitere Vorschriften des Basler Aus-
schusses der Bank fiir Internationalen Zah-
lungsausgleich (BIZ) zur Regulierung von
Banken, die 1988 mit ,Basel I” aufgrund
der ungeniigenden bisherigen Banken-
regulierungen begannen. Gerade die Fi-
nanzkrise ab 2007 legte die Schwachstel-
len besonders offen.

,Basel IV sollte bei Kreditwiinschen in
Gesprachen mit der Bank eigenstandig
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Das Basel-IV-Phédnomen

Hindernisse bei
Grindungskrediten

angesprochen werden. Auch wenn bank-
seitig derzeit noch kaum konkrete Details
genannt werden, kann es sinnvoll sein,
dem jeweiligen Kreditinstitut zu verdeut-
lichen, dass man Wert darauf legt, sich
friih mit den mdglichen Folgen der Regu-
lierung vertraut zu machen. Dies konnen
eine zunehmende Offenlegung weiterer
wirtschaftlicher Praxisdaten oder, wie im
Fallbeispiel, hohere Anforderungen an die
Qualitat von Kreditsicherheiten sein. ~ ®

Kaum scheint , Basel lll” = Synonym
fir verschdrfte Richtlinien bei der
Kreditvergabe - halbwegs bewiltigt,
wartet bereits ,,Basel IV* auf die
Antragsteller. Wie der folgende Fall
zeigt, bedeutet auch der néchste Basel-
Schritt weitere Hiirden und groBeren
biirokratischen Aufwand.

Aufwendiger wird es vor allem bei Praxis-
griindungen und -libernahmen: Neben einer
aus Bankensicht meist nicht ausreichenden
Liquiditatslage spielt gerade hier die Ange-
messenheit der zur Verfligung stehenden
Sicherheiten eine wesentliche Rolle. Um die
Bankinstitute zu Giberzeugen, reichten in der
Vergangenheit ein verniinftig geplantes und
von einer vom Kreditgeber akzeptierten
Institution wie der zustandigen Kammer be-
gleitetes Existenzgriindungskonzept sowie
vom Steuerberater angefertigte Liquiditats-
und Rentabilitatsberechnungen fir die ers-
ten Jahre nach der Griindung zur Kredit-
vergabe meist aus. Mittlerweile hat aber
die Bedeutung werthaltiger Sicherheiten fir
Banken enorm zugenommen.

Als Siegfried W. und Joachim K. der ersten
Bank, tbrigens der langjahrigen Hausbank
von K., ihr Griindungskonzept présentierten,
waren beide zukiinftigen Jungunternehmer
aulerst optimistisch. Es ging um den Kauf
einer Praxis, flir die sich die beiden Zahnarzte
bereits wahrend ihres Studiums interessiert
hatten. Da sie damals bereits wussten, dass
der jetzige Praxisinhaber ohnehin kurz vor
dem Ausstieg aus dem Berufsleben steht,
nahmen sie friihzeitig Kontakt auf und
signalisierten ihm ihre Plane. Diese Plane
hatten sich im Laufe der Zeit konkretisiert
und wurden von der zustandigen Kammer
auch unterstltzt. Ein renommierter Wirt-
schaftspriifer, den sie ebenfalls von ihrem
Konzept liberzeugen konnten, erstellte ihnen



Liquiditats- und Rentabilitatsberechnungen,
die zumindest fiir die ersten Jahre eine
stabile finanzielle Basis versprachen. Hinzu
kommt ein akzeptabler Kaufpreis, da der
bisherige Inhaber offenbar mehr Wert auf
einen moglichst kontinuierlichen Ubergang
legt als auf ein Aushandeln bis an die
Schmerzgrenze.

Fir die beiden Zahndrzte
war das Konzept rund ...

Patientenpotenzial, Kammerunterstiitzung,
Wirtschaftspriifer und nicht zuletzt der
Wille zu unternehmerischem Engagement —
alles sprichwortliche ,Schwergewichte”,
mit denen man, so waren beide Existenz-
griinder Uberzeugt, auch die Kreditgeber
mit ins Boot bekommen miisste. Konkret
ging es um einen Betriebsmittelkredit tiber
300.000 Euro sowie um einen Uberziehungs-
kredit auf dem Praxiskonto in Héhe von
40.000 Euro. Als Sicherheiten, dies war
im Ubrigen auch mit der Kammer beredet
worden, sollte zunéchst die Praxisausstat-
tung verpfandet werden. Abtretungen von
zukiinftigen Patientenforderungen sollten

Checkliste

B Da bei geplanten Existenzgriindun-
gen neben der Frage der Kreditwiirdig-
keit (,,Bonitat”) die Qualitat der Kreditsi-
cherheiten eine entscheidende Bedeu-
tung bei der Kreditvergabe spielt, sollte
rechtzeitig geklart werden, ob und in
welchem Umfang werthaltige Sicherhei-
ten Uberhaupt zur Verfligung stehen.

B Grundsatzlich gilt, dass Abtretungen
(,,Zessionen”), etwa von Patientenforde-
rungen, Sicherungsiibereignungen des
Praxis-Pkw oder Verpfandungen der Pra-
xisausstattung, aus Sicht der Banken in
der Regel nicht die Qualitat an Werthal-
tigkeit bieten wie werthaltige Biirgschaf-
ten oder Grundpfandrechte.

B Es gilt daher aber auch, dass die
Bereitstellung werthaltiger Sicherheiten
mit glinstigeren Zinssatzen einhergehen
sollte. Hier bestehen zum Teil erhebliche
Verhandlungsspielraume auch fiir Exis-
tenzgriinder als Kreditnehmer.

hinzukommen. Zumindest aus Sicht der
beiden Zahnarzte war das Gesamtkonzept
damit rund.

Diese Einschatzung aber wurde von der
erwdhnten Hausbank lberraschenderweise
nicht mehr geteilt: W. weil} heute nicht
mehr, wie oft er die Satze ,,Das kann in der
heutigen Zeit ja auch schiefgehen
,Wir missen mit einer zunehmenden
Bilrokratisierung im Vorfeld von Kreditent-
scheidungen durch die Aufsichtsbehdrden

I

1

sowie

rechnen!” bei der Prasentation des Konzepts

zu horen bekam.

... aber die Bank stellt
sich quer

Diese AuRerungen lassen durchaus Riick-
schliisse auf das eingangs erwahnte ,,Basel
IV“-Phanomen zu. Sich direkt dazu duBern
wollte sich die Bank aber nicht. Immerhin
war sie nach zdhen Verhandlungen bereit,
liber das Darlehen ,nachzudenken”. Einen
Uberziehungskredit wollte sie allerdings nur
bis zur Héhe von 20.000 Euro bewilligen.
Aber das war noch nicht alles: Darlehen und
Uberziehungskredit wiren nur méglich bei
gleichzeitiger Ubernahme einer Biirgschaft
durch die vermdgenden Eltern von K. tber
sage und schreibe 200.000 Euro. Die,
so der Bankmitarbeiter, ,unbefriedigende
Sicherheitenlage” lieRe eben keine andere
Mdglichkeit zu. Daran andere auch die lang-
jahrige Geschiftsverbindung zu K. nichts.
Nachdem ein weiteres Bankgesprach ahn-
lich unbefriedigend verlief, haben W. und
K. ihre Finanzierungsstrategie mittlerweile
gedndert. Gemeinsam mit ihrem Steuer-
berater haben sie bereits Kontakt zur fir
ihr Bundesland zustandigen Birgschafts-
bank sowie zur KfW-Mittelstandsbank auf-
genommen und ihre Griindungsplane auch
dort vorgestellt. Vor allem das Konzept der
Blrgschaftsbank ist fir die beiden Zahn-
arzte aulerst interessant, da sie hier ihre
wirtschaftlich geordneten Verhaltnisse so-
wie das zu erwartende Erwirtschaften
einer ausreichenden Rentabilitait besser
berticksichtigt sehen.

Michael Vetter
Fachjournalist fiir Finanzen
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BZAK-Koordinierungskonferenz Hilfsorganisationen

~Mein Traum: Bild-Zeitung, Seite 1”

Die zahnmedizinischen Hilfsorganisationen leisten GroBartiges - und das wird in
den Fachmedien auch entsprechend gewiirdigt. Dennoch, und darin waren sich
die Teilnehmer auf der , Koordinierungskonferenz Hilfsorganisationen” der Bun-
deszahnérztekammer einig: Die mediale Aufmerksamkeit muss erhéht werden.

Zum letzten Mal in der ersten Reihe: Dr. Wolfgang Schmiedel (1.), Vorstandsreferent der BZAK
fir Soziale Aufgaben und Hilfsaktionen, leitet gemeinsam mit Prof. Dietmar Oesterreich,
Vizeprdsident der BZAK, die Koordinierungskonferenz Hilfsorganisationen.

,,Sie alle wissen es und ich weilt es auch: Das
soziale Engagement der deutschen Zahn-
mediziner im In- und Ausland ist groRartig!
Aber die breite Offentlichkeit weil das
nicht! 1
Credo wiederholt Dr. Wolfgang Schmiedel,

Das missen wir andern!” Dieses

Vorstandsreferent der Bundeszahnarzte-
kammer (BZAK) fiir Soziale Aufgaben und
Hilfsaktionen nun seit acht Jahren - seit die
BZAK zum ersten Mal die zahnirztlichen
Hilfsorganisationen zur Koordinierungskon-
ferenz anldsslich der IDS in Koln einlud.
Auch in diesem Jahr steht Schmiedel vor
mehr als 70 Teilnehmern und spricht seinen
entscheidenden Satz: , Tut Gutes und redet
dartiber!”

Was fast schon wie ein Mantra klingt, hat
Erfolg: ,In der Fachpresse wird das soziale
Engagement der deutschen Zahnmediziner
gewdirdigt”, sagt Schmiedel.
,Mein Traum ist es aber, den Bericht eines
zahnarztlichen Hilfseinsatzes auf der ersten
Seite der Bild-Zeitung zu lesen.”

Hundert Hilfseinsatze auf der ganzen Welt

durchaus
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werden jahrlich von Zahnmedizinern aus
Deutschland geleistet — ehrenamtlich und
oft unter erschwerten Bedingungen. Um
von den Erfahrungen der anderen zu lernen,
bietet die BZAK den Akteuren alle zwei Jahre
die Mdglichkeit zum gegenseitigen Aus-
tausch.

Krdfte bindeln

,Die BZAK ist stolz, den Hilfsorganisationen
mit der Koordinierungskonferenz eine Platt-
form zur Vernetzung, zum Erfahrungsaus-
tausch und zur Anregung neuer Ideen bie-
ten zu koénnen”, betonte Dr. Peter Engel,
Prasident der BZAK, zu Beginn der Veran-
staltung. ,Sie  sind  Glanzlicht
Ansporn fir alle Zahnmediziner!” AulRer-

und

dem soll die Koordinierungskonferenz —
kurz KoKo - neue Anreize bieten: Hans-
Peter Baur, Vertreter des Bundesministeriums
flr wirtschaftliche Zusammenarbeit und
Entwicklung, stellte das Projekt ,Klinik-
partnerschaften” seines Ministeriums vor.

Foto: BZAK-S. Irmler

Diese Initiative fordert Hilfsprojekte mit
bis zu 50.000 Euro fiir einen Zeitraum von
maximal 24 Monaten. Auch drei zahnmedi-
zinische Projekte werden durch die Klinik-
partnerschaften geférdert — darunter DIANO
(Dental International Aid Networking Orga-
nisation) von Initiator Tobias Bauer.

Bereits zum vierten Mal fand die KoKo nun
im Rahmen der IDS statt, in diesem Jahr
wurde sie zum letzten Mal vom ehemaligen
Berliner Schmiedel
geleitet. ,Ich habe dieses Amt unwahr-
scheinlich gerne ausgefiillt. Es war mir eine
Herzensangelegenheit. Und ich bin sehr
wehmiitig”, sagte Schmiedel. Dennoch
blickt er positiv in die Zukunft. Die nachfol-
gende Generation der Zahnmediziner habe

Kammerprasidenten

verstanden, wie wichtig dieses Engagement
ist, sagte er — und kiindigte an, in zwei
Jahren wieder dabei zu sein. ,Aber dann
sitze ich in der letzten Reihe und passe auf,
dass alles seinen Gang geht.” nh

Das Engagement der deutschen Zahndrzte-
schaft zeigt sich in den unterschiedlichsten
Projekten. Von Prophylaxe ...

Foto: privat



Foto: zm-sf

Foto: Ladakhpartners-Partnership Local Doctors e.V

Foto: privat

Foto: privat

... liber Weiter-
bildungsangebote,
wie hier auf dem
Geldnde der Di6ézese
der , Franciscan
Sisters of St. Joseph”.
Dentist for Africa e. V.
beschiiftigt dort
kenianische Oral
Health Officer, die
eine zahndrztliche
Ausbildung machen
konnten.

Auch auf 5.000
Metern Héhe ist
Engagement gefragt:
Der Verein Ladakh-
partners-Partnership
Local Doctors reist
regelmdBig in die
Region Ladakh um
dort die Amchis, die
Naturdrzte, bei der
Zahnbehandlung zu
untersttitzen.

Uber 100 Millionen
Euro Spendengelder
wurden in den ver-
gangenen 20 Jahren
flir zahndrztliche
Hilfsprojekte einge-
setzt.

Oft findet das
soziale Engagement
unter erschwerten
Bedingungen statt.
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Der besondere Fall

M
G

oepitheliales Karzinom der
andula parotis

Felix PaulBen von Beck, Nicolai Wunderlich, Andreas Hammacher, Claus Dieter

Gerharz, Mehran Masaeili

Ein 75-jéhriger Patient bemerkt eine progrediente Schwellung im Bereich der
rechten Wange. Sechs Wochen spdter stellt er sich in der Ambulanz vor.

Abbildung 1: MRT des Halses in T1-Gewichtung (A bis C), in T2-Gewichtung (D und E), mit dem ADC-Wert (F und G) sowie in der kontrastmittel-

gestlitzten Sequenz (H und 1)

Klinisch  wurden keine sensomotorischen
Ausfalle im Gesichtsbereich festgestellt. Pal-
patorisch fand sich eine haselnussgrofe,
nicht schmerzhafte, bedingt verschiebliche
Raumforderung im Bereich der rechten Gl.
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parotis. Eine B-Symptomatik wurde vom
Patienten verneint.

Die manuell provozierte Salivation aus dem
rechten Stenon-Gang war spontan klar flis-
sig. Sonografisch zeigte sich ein kreisrunder,

homogener, im zentralen Driisengewebe
integrierter Tumor mit einem Durchmesser
von etwa 18 mm.

Zervikal vergroRerte Lymphknoten waren
nicht darstellbar. Zur weiteren Abkldrung

Alle Fotos: PaulRRen von Beck et al.



Abbildung 2: Histomorphologischer Aspekt des myoepithelialen Karzinoms mit solidem Tumor
von insgesamt spindelzellig-mesenchymalem Aspekt (A; HE) bei jedoch intensiver Anfédrbung
fiir Zytokeratin 18 (B). Hohe proliferative Aktivitét in der Ki-67-Markierung (C) mit intensiver
Markierung der Tumorzellkerne. Markierung spindeliger Tumorzellen mit Antikérpern gegen

glattmuskuldres Aktin (D; sm1-Aktin).

eines moglichen Zystadenoms erfolgte die
Anfertigung eines Hals-MRT mit Kontrast-
mittel. Das angefertigte MRT ergab eine
scharf begrenzte zentrale Raumforderung
der rechten Gl. parotis mit einer Ausdeh-
nung von 18 mm x 10 mm, die sich zum
angrenzenden Muskelgewebe in der T1-
Gewichtung hypointens (Abbildungen 1a
bis 1c) sowie in der T2-Gewichtung leicht
hyperintens (Abbildungen 1d und 1e) dar-
stellte.

Der ADC-Wert (apparent diffusion coeffi-
cient-Wert) war deutlich vermindert (Ab-
bildungen 1f und 1g). Die Kontrastmittel-
gestiitzten Sequenzen wiesen lediglich eine
dezente randstandige Anreicherung auf
(Abbildungen Th und 1i).

Pathologisch  verdanderte Lymphknoten
waren nicht nachweisbar. Im MRT wurde
zunachst der Verdacht eines Warthin-
Tumors geduBert.

Nach Resektion der tumordsen Raumforde-
rung unter Schonung des Plexus parotideus
ergab das histologische Ergebnis ein in sano

reseziertes, stark proliferierendes, maximal
2,5 cm grofles, myoepitheliales Karzinom
von insgesamt spindelzellig-mesenchyma-
lem Aspekt (Abbildung 2a) mit einem
minimalen Sicherheitsabstand von 0,1 mm
(TNM-Klassifikation (8. Auflage): pT2, G3,
RO).

Immunhistochemisch wurden eine intensive
Expression von Zytokeratin 18 (CK18; Ab-
bildung 2b) sowie eine intensive Kern-
markierung mit Ki-67 nachgewiesen (Abbil-
dung 2c). Zusétzlich fand sich eine fokale
Expression von glattmuskuldrem Aktin (Ab-
bildung 2d) und Desmin.

Es wurde die erneute OP-Indikation zur
VergroRerung des Sicherheitsabstands im
Sinne einer partiellen Parotidektomie sowie
einer prophylaktischen ipsilateralen Neck
dissektion der Level | und Il gestellt (Abbil-
dung 3).

Abbildung 4 zeigt das Nachresektat.
Postoperativ lag kein Hinweis auf eine
Schadigung des N. facialis vor. Bei sanatio
per primam intentionem entlieRen wir den
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Patienten am fiinften postoperativen
Tag in die ambulante Nachsorge.

Die abschlieRende Histologie ergab
weder Residuen des resezierten myo-
epithelialen Karzinoms noch einen
Lymphknotenbefall ~ (TNM-Klassifika-
tion (8. Auflage): pT2, pNO (0/9), G3,
RO).

Diskussion

Bei soliden, lokal begrenzten Raumfor-
derungen im Bereich der Glandula (Gl.)
parotis sollten differenzialdiagnostisch
neben benignen gleichzeitig auch
maligne Speicheldriisentumoren sowie
Erkrankungen des lymphatischen Sys-
tems ausgeschlossen werden [Driemel
et al., 2006].

Das myoepitheliale Karzinom (MECA) tritt
mit einer Inzidenz von 0,1 bis 0,45 Prozent
aller Speicheldrisentumoren auferst selten
auf [Vilar-Gonzalez et al., 2015; Wakasaki et
al., 2016]. Dieser Tumor ist meist mittel-
gradig bis hoch maligne, lokal infiltrativ und
destruierend wachsend. Rezidive und Me-
tastasen kommen gehauft vor [Di Palma and
Guzzo, 1993; Haisch et al., 1998]. Als eigene
Entitat wurde das MECA im Jahr 1991 in die
Klassifikation der WHO-Speicheldriisentumo-
ren aufgenommen [Seifert and Sabin, 1991;
Haisch et al., 1998; Bahambra et al., 2016].
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Abbildung 3: intraoperative Situation nach der
Nachresektion

Die Primaérlokalisation ist zu 75 Prozent
die Gl. parotis und mit abnehmender
Haufigkeit die Gll.
Gl. submandibularis.

minores sowie die
MECA koénnen sich
sowohl aus persistierenden pleomorphen
Adenomen wie aus benignen Myoepithelio-
men entwickeln oder auch de novo bilden
[Bahambra et al., 2016].
Der Erkrankungsgipfel liegt ohne Ge-
schlechterdominanz zwischen der fiinften
und der sechsten Lebensdekade. Differen-
zialdiagnostisch  ist das MECA

benignen Mpyoepitheliom, vom Spindel-

vom

zellkarzinom, vom Spindelzellsarkom sowie
vom karzinds entarteten pleomorphen
Adenom abzugrenzen [Haisch et al., 1998;
Bahambra et al., 2016].

Abgesehen von der Kopf-Hals-Region kann
das MECA auch als Primarherd im Brust-
bereich, in der Lunge und im Mediastinum
auftreten [Wakasaki et al., 2016]. Die Metas-
tasierung erfolgt tiberwiegend in die loko-
regiondren Lymphknoten, kann aber auch
hamatogen in die Lunge, ins Hirn, in die
Wirbelsdule und in die Haut erfolgen
[Vilar-Gonzalez et al., 2015; Wakasaki et al.,
2016].

Die klinischen Symptome von MECA ahneln
denen anderer Speicheldriisentumoren. Eine
schmerzlose tumordse Schwellung stellt
zumeist das Primarsymptom dar. Folge-
symptome kénnen dann Dolor, Hypasthe-

Abbildung 4: die Nachresektate

sien, eine Xerostomie sowie eine ipsilaterale
periphere Facialisparese sein [Bahambra et
al., 2016; Wakasaki et al., 2016].

Im vorliegenden Fall lag das MECA im zen-
tralen Driisengewebe der Gl. parotis und
machte lediglich durch das Primarsymptom
auf sich aufmerksam.

Das primdre bildgebende Verfahren bei
Speicheldrisenerkrankungen ist die Sono-
grafie [Khalife et al., 2016]. In den fortfiih-
renden 3-D-bildgebenden Verfahren, wie
etwa Computer- und Kernspintomografie,
lassen sich sowohl die Tumorgrenzen als



auch die regionale Lymphknotensituation
evaluieren [Saliba et al., 2012]. Zur weiteren
Diagnostik besteht die Maglichkeit einer
Feinnadelaspirationszytologie [Sehgal et al.,
2013].

Histologisch zeigt sich bereits bei geringer
VergréRerung ein weitestgehend patho-
gnomonisches ldppchenartiges Wachs-
tumsmuster mit zentralen Koagulations-
nekrosen und inhomogener Begrenzung.
MECA weisen eine breite morphologische
sowie zytologische Zellpleomorphie auf,
gekennzeichnet durch spindelférmige, teils
plasmazytoide myoepitheliale Zellen mit
eosinophilem Zytoplasma und einer er-
hohten Mitoseaktivitat.
Immunhistochemisch finden sich in den
Zellen stets eine Koexpression von Zyto-

Fazit fir die Praxis

M Die Inzidenz von MECA in Speichel-
drisen liegt zwischen 0,1 und 0,45 Pro-
zent.

B MECA sind mittelgradig bis hoch
maligne, lokal infiltrativ und destruierend
wachsende Tumoren, die oft rezidivieren
und metastasieren.

M Die Primérlokalisation ist zu 75 Prozent
die Gl. parotis und mit abnehmender
Haufigkeit die Gll. minores sowie die
Gl. submandibularis.

B Ihr Erkrankungsgipfel liegt ohne Ge-
schlechterdominanz zwischen der fiinften
und der sechsten Lebensdekade.

M Die Metastasierung erfolgt tiberwiegend
in die lokoregiondren Lymphknoten, aber
auch hamatogen in Lunge, Hirn, Wirbel-
saule und Haut.

B Primar zeichnen sich MECA durch eine
zumeist schmerzlose Schwellung aus.
Folgesymptome kénnen Dolor, Hyp-
asthesien, Xerostomie sowie eine ipsilate-
rale periphere Facialisparese sein.

M Das primdre bildgebende Verfahren
ist die Sonografie, gefolgt von 3-D-bild-
gebenden Verfahren wie der Computer-
und der Kernspintomografie.

B Als Therapie gilt die groRziigige Tumor-
resektion unter Mitentnahme eventuell
befallener Lymphknoten.

keratin (einschlieBlich CAM 5.2, AE1/AE3
und 34 B12), Vimentin und mindestens ein
myoepithelialer Marker, wie zum Beispiel
glattmuskuldres Aktin. Das Antigen Ki-67
spiegelt dabei die Zellproliferation wieder
[Zhu et al., 2015; Bahambra et al., 2016;
Wakasaki et al., 2016].

Erst die histopathologische Untersuchung
konnte in diesem Fall die Malignitat des
Speicheldriisentumors aufdecken.

Zur allgemein empfohlenen Therapie zahlt
die groRzligige Tumorresektion einschlieR-
lich der Mitentnahme eventuell befallener
regionaler Lymphknoten. Aufgrund der
Seltenheit von MECA gibt es noch keinen
Konsens beziiglich einer geeigneten adjunk-
tiven Behandlungsstrategie sowie dem Er-
halt des motorischen Gesichtsnervs [Haisch
et al., 1998; Wakasaki et al., 2016].

Die Uberexpression des Antigen Ki-67
konnte zukiinftig laut Wakasaki et al. [2016]
einen nitzlichen Marker fiir die Prognose
von MECA darstellen. Nach Yang et al.
[2010] besitzen MECA der GlI. minores eine
bessere Prognose als die anderer Lokalisa-
tionen. Umstritten bleibt, ob MECA aus
benignen Tumoren einen glinstigeren Ver-
lauf als de novo entstandene aufweisen
[Wakasaki et al., 2016].
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Studie zur Gesundheitsversorgung in Europa

PKYV hdilt sich fir spitze

Die Gesundheitsversorgung in Deutschland steht in Europa an der Spitze. Zu dem
Schluss kommt jedenfalls der Verband der Privaten Krankenversicherung (PKV),
der in einer Studie seines eigenen Instituts das duale System und sich selbst
preist. Jenes sorge unter anderem dafiir, dass es hierzulande fir die Patienten
fast keine Hiirden beim Zugang zu (zahn-)medizinischen Leistungen gibt.

Organisation der Absicherung im Krankheitsfall
fur Arbeitnehmer im Landervergleich

Quelle: PKV

Trager der 6ffentlichen Finanzierung | Land
Krankenversicherung hauptsachlich

durch
Offentlicher Steuern Déanemark, Finnland, GroBbritannien, Irland,
Gesundheitsdienst Island, Italien, Norwegen, Portugal, Schweden,

Spanien

Einheits-Krankenkasse Estland, Luxemburg, Polen, Ungarn, Slowenien
verschiedene Krankenkassen Belgien, Frankreich, Osterreich
(keine Kassenwahl) Beitrage
verschiedene Krankenkassen Deutschland (GKV), Niederlande, Schweiz,
(freie Kassenwahl) Tschechien, Slowakei

Welche Zugangshiirden in der Gesundheits-
versorgung gibt es in den verschiedenen
Landern der EU? Das wollte das Wissen-
schaftliche Institut der PKV (WIP) in seinem
Vergleich wissen. Das Ergebnis: Gerade
durch das duale System von gesetzlicher
und privater Krankenversicherung bietet
Deutschland am wenigsten Hirden fir die
Patienten, um an der medizinischen Versor-
gung teilzunehmen. So kénnen die Patien-
ten hierzulande ein Gesundheitssystem in
Anspruch nehmen, das einen ungewdhnlich
breiten Leistungskatalog bietet.

Fir die Autoren lasst sich dies dadurch er-
klaren, dass die PKV als wettbewerbliches
Korrektiv wirkt: Eine geringe Qualitdt oder
Leistungsklrzungen wiirden die Wettbe-
werbsposition der GKV gegenuiber der PKV
schwachen und werden daher vermieden.
In anderen europdischen Landern dagegen
sind Zugangshirden in einem viel hoheren
Mal verbreitet. So sind in Landern mit
einheitlichen Gesundheitssystemen oftmals
deutlich weniger Leistungen abgedeckt und

zZm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (962)

mussen privat finanziert werden (etwa Physio-
therapie fiir Erwachsene in den Niederlanden
oder die zahnarztliche Versorgung in der
Schweiz). Insbesondere in steuerfinanzierten
Systemen sind Patienten kaum vor Leistungs-
kiirzungen geschiitzt, heiflt es. In Deutsch-
land aber erweise sich der Systemwettbewerb
aus gesetzlicher und privater Krankenversi-
cherung in einem gemeinsamen Versorgungs-
system als Sicherung gegen Rationierung
und gegen eine ,Zwei-Klassen-Medizin”.

B Beispiel Zahnmedizin

Der Landervergleich des WIP flihrt etwa aus,
dass Deutschland bei zahnmedizinischen
Leistungen einen sehr weit gefassten Leis-
tungskatalog bietet. Die Studie listet zehn
Lander in Europa auf, in denen die Kosten
flir Zahnbehandlungen gar nicht tibernom-
men werden: Danemark, Estland, Irland, Is-
land, Italien, Norwegen, Portugal, Schweiz,
Slowakei und Spanien. Auch missen GKV-
versicherte Patienten im Verhaltnis zu Ver-
sicherten in anderen Landern einen relativ

geringen Anteil der zahnmedizinischen Ver-
sorgung privat finanzieren. So gehdren bei
den europaischen Nachbarn viele zahn-
medizinische Behandlungen, vor allem in der
Prothetik, gar nicht zum Leistungsumfang
der gesetzlichen Krankenkassen respektive
der nationalen Gesundheitsdienste. Konser-
vierend-chirurgische Behandlungen seien
lediglich in Deutschland sowie in Ungarn
generell zuzahlungsfrei, wahrend in Déane-
mark, Frankreich und GroRbritannien eine
Eigenbeteiligung der Patienten gefordert
wird, die je nach Behandlungsanlass zwi-
schen 20 und 90 Prozent der Behandlungs-
kosten betragen konne.

m Beispiel Wartezeiten

Wartezeiten wertet die Studie als ein mal-
gebliches Zugangshindernis zur gesund-
heitlichen Versorgung. Vor allem in rein
staatlich organisierten Gesundheitssystemen
sind Wartezeiten sehr verbreitet, halten die
Autoren fest. So betrage die durchschnitt-
liche Wartezeit von der facharztlichen Uber-
weisung bis zur Knieersatz-Operation in
Grolbritannien, Spanien oder Norwegen
lber drei Monate. Auch auf eine Bypass-
Operation warteten Patienten in GroRbri-
tannien und Norwegen im Durchschnitt
mehr als zwei Monate.

Da es offizielle Daten zur Wartezeit in
Deutschland weder im stationdren noch im
ambulanten Bereich gibt, konzentrieren sich
die Autoren im hausarztlichen Sektor auf
Umfragen. So gaben laut KBV 2016 rund 31
Prozent der Befragten an, ohne einen Tag
Wartezeit einen Termin beim Hausarzt be-
kommen zu haben. Weitere zwolf Prozent
konnten ebenfalls am gleichen Tag ohne
Termin den Arzt konsultieren. Werden die
Ergebnisse nach Versichertenstatus diffe-
renziert, warten privat krankenversicherte
Patienten etwas kirzer auf einen Termin
als gesetzlich versicherte Patienten - fiir die
Autoren aber in einer unerheblichen Dimen-
sion. 43 Prozent der GKV-Versicherten konn-
ten sofort respektive ohne Termin beim Arzt
vorstellig werden, bei den PKV-Versicherten
waren es 47 Prozent. Was die Wartezeiten
anbelangt, so die Studie, liege Deutschland
an der Spitze: 76 Prozent der Patienten
bekommen hierzulande am selben oder am



nachsten Tag einen Arzttermin. Damit liegt
Deutschland auf Platz eins aller befragten
Lander — weit vor den Niederlanden (63
Prozent), Schweden (58 Prozent) oder
Frankreich (57 Prozent).

m Beispiel Facharzt-Termin

Bei den Fachdrzten zeigen die Umfrage-
ergebnisse laut Studie, dass in Deutschland
nur drei Prozent der Befragten zwei Monate
oder langer auf einen Termin beim Facharzt
warten mussten. In den Niederlanden wa-
ren es sieben Prozent, in der Schweiz neun
Prozent und am hochsten war der Anteil in
Norwegen mit 28 Prozent.

Dabei wird unterstrichen, dass die seit
Anfang 2016 den Patienten zur Verfligung
stehenden Terminservicestellen der KVen fiir
einen Facharzttermin keinen Einfluss haben
auf die Wartezeiten. Grund: ,Sie stoRen
auf wenig Resonanz bei den Patienten.
Die geringe Inanspruchnahme zeigt, , dass

Wartezeiten in Deutschland keine grofle
Rolle spielen”, schlussfolgert die WIP-Unter-
suchung.

m Beispiel Zugang zum Facharzt
Festgestellt wurde auch, dass auler in
Deutschland die Patienten nur noch in
Island, Luxemburg und Osterreich ohne
Hausarztiiberweisung oder Registrierung
bei einem Hausarzt zum Facharzt gehen
konnen. Zudem missten deutsche Versi-
cherte flir Arztbesuche keine Zuzahlungen
leisten — anders als etwa in Frankreich,
wo 30 Prozent der Kosten eines Besuchs
fallig werden. Dagegen haben Patienten im
deutschen System einen direkten Zugang
zum Facharzt ihrer Wahl. In der Mehrzahl
der europaischen Lander ist dies laut Unter-
suchung ausgeschlossen. Auch weitere Zu-
gangshurden, wie hohe Zuzahlungen fir
arztliche Behandlungen, sind auBerhalb
Deutschlands weit verbreitet.

m Beispiel Privatbehandlung

In nahezu allen untersuchten europaischen
Landern steht Patienten die Moglichkeit offen,
sich privat behandeln zu lassen. Mit einer
Privatbehandlung kénnen beispielsweise lange
Wartezeiten im offentlichen Gesundheits-
system umgangen werden oder es ist ein
direkter Zugang zum privat praktizierenden
Facharzt der eigenen Wahl méglich. Im Un-
terschied zu Deutschland findet die Privat-
behandlung vorrangig auRerhalb der Versor-
gung im Rahmen des 6ffentlichen Gesund-
heitssystems statt, stellt das WIP fest. Das
heil’t, in der Mehrzahl der Lander (insbe-
sondere in steuerfinanzierten Gesundheits-
systemen) existiert parallel zum staatlichen
System ein privater Gesundheitsmarkt mit rein
privat praktizierenden Arzten. Diese konnen
nur von denjenigen Patienten in Anspruch
genommen werden, die sich eine Privat-
behandlung finanziell leisten kénnen und
wollen. Die privat generierten Einnahmen
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Zahnarztliche Behandlungen
im Landervergleich

Zahnarztliche Leistungen
Belgien ja, aber Eigenanteil
Déanemark nein
Deutschland ja, aber Eigenanteil
Estland nein
Finnland ja, aber Eigenanteil
Frankreich ja, aber Eigenanteil
GroRbritannien | ja, aber Eigenanteil
Irland nein
Island nein
Italien nein
Luxemburg ja, aber Eigenanteil
Niederlande ja, aber Eigenanteil
Norwegen nein
Osterreich ja, aber Eigenanteil
Polen ja
Portugal nein
Schweden ja, aber Eigenanteil
Schweiz nein
Slowakei nein
Slowenien ja, aber Eigenanteil
Spanien nein
Tschechien ja, aber Eigenanteil
Ungarn ja, aber Eigenanteil
Quelle: PKV

flieBen im Gegensatz zu Deutschland nicht
ins staatliche Versorgungssystem, sondern ver-
bleiben ausschliellich im privaten Sektor.

So existiert etwa in Grofbritannien ein gut
ausgebauter rein privater Gesundheitsmarkt
mit Privatpraxen und -kliniken neben dem
Nationalen Gesundheitsdienst (NHS). Auch
in den Niederlanden gibt es einen privaten
Gesundheitsmarkt fir alle Leistungen, die
nicht im staatlich vorgeschriebenen Leistungs-

Zm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (964)

KOMMENTAR

Der Basistarif erweist sich zunehmend als Mogelpackung!”

Vor der Bundestagswahl kommt die Dis-
kussion um die Blrgerversicherung wieder
hoch und bei der PKV wachst die Unruhe.
SchlieRlich geht es dabei auch um die Zu-
kunft der privaten Krankenversicherungen
und ihr Kerngeschift. Und die Beflirworter
des dualen Systems von GKV und PKV
fordern zunehmend Reformen bei und
von den Privaten. Wer eine Zukunft haben
will, muss sich zukunftsfahiger aufstellen.
Und da ist die PKV im Soll!

Die jetzt vorgelegte WIP-Studie

kann als Jubelnummer die haus-
gemachten Probleme der PKV

nicht verwischen. Deren Leis-
tungsfahigkeit ist ja unbestrit-

ten. Aber was niitzt sie, wenn

sie nicht mehr finanzierbar ist?

Schon jetzt stohnen doch be-

katalog enthalten sind. Dies betrifft auch
zahnarztliche Behandlungen.

m Beispiel Zusatzversicherung

Um dort an der medizinischen Versorgung
teilzunehmen, wo aufgrund von Hiirden der
Zugang erschwert ist, gibt es die Mdglich-
keit von Zusatzversicherungen — sofern man
sie sich leisten kann. Von allen Landern mit
privater Krankenzusatzversicherung in steu-
erfinanzierten Gesundheitssystemen im Jahr
2014 ist laut Studie der Bevolkerungsanteil
mit einer privaten Krankenzusatzversicherung
in Irland mit Gber 40 Prozent am hochsten,
in Danemark sind es weit lber ein Drittel der
Bevdlkerung, in Italien etwa 25 Prozent.
Der Bevolkerungsanteil mit privater Kranken-
zusatzversicherung in beitragsfinanzierten
Gesundheitssystemen im Jahr 2014 betragt in
Frankreich 95,5, in den Niederlanden 84,5
und in Slowenien 83 Prozent. Zum Vergleich:
Knapp 23 Prozent der deutschen Bevélkerung
haben eine private Krankenzusatzversiche-
rung abgeschlossen. Die Studie dazu: ,Dies
kann mit dem hohen Versorgungsniveau im
offentlichen System erklart werden: Es miis-
sen relativ wenig medizinische Leistungen
privat finanziert werden und es existieren
kaum Zugangshirden zur Versorgung.”

sonders die dlteren, meist langjahrig privat
Versicherten nicht nur lber die teilweise
happigen jahrlichen Beitragserhohungen.
Sie sorgen sich mehr und mehr, ob sie sich
im Alter ihre Krankenversicherung noch
leisten konnen. Die PKV verweist dann gern
auf den Basistarif. Doch der erweist sich —
besonders in der zahnarztlichen Versor-
gung - zunehmend als Mogelpackung.
Wir Zahnarzte haben gute Griinde fiir den
Erhalt der PKV — auch im Interesse unserer
Patienten. Doch dafiir muss die
PKV endlich ihre Hausaufgaben
machen! Und — nebenbei - die
Arzte und Zahnérzte nicht zum
Gegner!
Dr. Jiirgen Fedderwitz,

stellvertretender Vorstands-
vorsitzender der KZBV

m Beispiel Versorgungsgerechtigkeit

Insbesondere unter dem Aspekt der Versor-
gungsgerechtigkeit wertet die Untersuchung
Deutschland als jenes Land, ,das dem ge-
sundheitspolitischen Leitmotiv des gleichen
Zugangs aller Biirger zu einer hochwertigen
Versorgung auf dem Niveau des medizi-
nischen Fortschritts am nachsten kommt”.
Es werde deutlich, dass alle &ffentlichen,
nach einheitlichen
konzipierten Gesundheitssysteme das Ziel
verfehlten, die Bevilkerung einheitlich zu
versorgen. Patienten mit niedrigerem Ein-
kommen konnten es sich oftmals nicht
leisten, die im offentlichen System nicht
verfligbaren Leistungen privat zu zahlen

Finanzierungsregeln

und blieben auf das (eingeschrankte) Ver-
sorgungsniveau des offentlichen Gesund-
heitssystems verwiesen. Das deutsche duale
Gesundheitssystem biete dagegen allen
Versicherten ein hohes Versorgungsniveau —
so die WIP-Studie. sg

In die Studie einbezogen wurden 23
europdische Staaten, die sowohl Mitglieder
der OECD sind als auch der EU oder der
EFTA-Zone angehdren. Der Vergleich beruht
nach Angaben der PKV auf Daten und Unter-
suchungen der OECD, der EU-Kommission,
von Ministerien, Krankenkassen oder Stiftun-
gen wie dem amerikanischen Commonwealth
Fund.

Quelle: KZBV-axentis
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Zahndrzte bei der IDKO

So werden Katastrophenopfer identifiziert

Nach Naturkatastrophen, Massenunfdllen oder Terroranschlégen ist die IDKO, die

Identifizierungskommission des Bundeskriminalamts, gefragt, um eine zweifels-
freie Identifizierung der Opfer zu gewdbhrleisten. Wie sich die Abteilung des BKA
zusammensetzt, was ihre Aufgaben sind und mit welchen Methoden sie arbeitet.

Leichensammelstelle BAO IDKO Siidostasien (Tsunami 2004)

Die Kommission wird immer dann zurate
gezogen, wenn im In- oder Ausland eine
groRere Anzahl auch deutscher Opfer zu
vermuten ist, wie etwa bei der Tsunami-
katastrophe (2004), bei den Ungliicken in
Ramstein, Brihl, Eschede (1998) oder bei
den Flugzeugabstiirzen in Uberlingen (2002)
und MH 17 in der Ukraine im Jahr 2014.
Der letzte Einsatz der Identifizierungs-
kommission erfolgte im Dezember 2016
nach dem Anschlag auf dem Weihnachts-
markt am Breitscheidplatz in Berlin. Die
Entscheidung flr einen Einsatz der Kommis-
sion fallt immer der Président des Bundes-
kriminalamts.

Entstehungsgeschichte

1972 gab es ein grofes Flugzeugungliick
in Santa Cruz de Tenerife, als Unterstiitzung
waren damals viele Beamte des Bundes-
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kriminalamts zur ldentifizierung der deut-
schen Opfer vor Ort. Die bei diesem Einsatz
gesammelten Erfahrungen flhrten letzt-
lich zur Errichtung einer Identifizierungs-
kommission beim Bundeskriminalamt. Seit
dieser Zeit wurden insgesamt 45 Einsatze im
In- und Ausland durchgefiihrt.

Der bei Weitem grofite und langste fand
im Zusammenhang mit dem Seebeben
statt, das sich Weihnachten 2004 nord-
westlich von Sumatra (Indonesien) ereignet
hatte. Der durch das Beben ausgelsten
Flutwelle fielen Tausende Menschen zum
Opfer, darunter viele deutsche Touristen.
Zusammen mit den Identifizierungskom-
missionen anderer Staaten konnten in Sri
Lanka und Thailand etwa 2.900 Personen
identifiziert werden, darunter 539 deutsche
Staatsangehorige und  Personen  mit
Deutschlandbezug. Der Einsatz — mit mehr
als 630 Spezialisten des Bundeskriminalamts

Alle Fotos: BKA

und der einzelnen Landerpolizeidienststel-
len, Rechtsmedizinern sowie Zahnarzten —
dauerte rund 14 Monate.

Um eine zweifelsfreie Identifizierung der
Opfer zu gewibhrleisten, wird der hochst-
mdogliche Qualitatsstandard (sogenannter
IDKO-Standard) angelegt. Fiir den Identi-
fizierungsprozess werden ausschlieBlich
wissenschaftlich fundierte, 100-prozentig
sichere und damit eindeutige Methoden
angewendet. Die Kommission setzt dabei
die geltenden Interpol-Richtlinien im Be-
reich der Opferidentifizierung um.

Identifizierungsprozess

besteht
Bereichen

Jeder
grundsatzlich aus den drei
Post-mortem(PM)-Befunderhebung, Ante-
mortem(AM)-Befunderhebung und Aus-
wertung (Datenmatching AM/PM).

B PM-Befunderhebung: Im Rahmen der
PM-Befunderhebung dokumentieren die

Identifizierungsprozess

IDKO-Mitarbeiter alle an den geborgenen

Abbildung 2: (Opferliste BAO IDKO Siidost-
asien)



Leichen(teilen) noch zu erhebenden post-
mortalen Daten und tragen diese dann
in das sogenannte Interpol-PM-Formular
ein. Die darin zu dokumentierenden Daten
gliedern sich in priméare Identifizierungs-
merkmale (DNA, Fingerabdriicke, Zahn-
status) sowie sekundare Identifizierungs-
merkmale (kérperliche Beschreibung, medi-
zinische Befunde, Bekleidung, Effekte und
mehr).

Rechtliche Grundlagen

Die gesetzliche Aufgabenzuweisung
fir die IDKO ergibt sich aus dem Bun-
deskriminalamtgesetz (BKAG), grund-
satzlich § 2 Abs. 4 BKAG sowie zusatz-
lich, je nach Art und Ortlichkeit der
GroRschadenslage (In-/Ausland),
durch weitere Paragrafen. [ |

Erhebung sekunddrer
Identifizierungsmerk-
male im Rahmen der
PM-Befunderhebung
(Unterabschnitt
Asservate)

Regionaler Einsatz-
abschnitt in der
Charité Berlin nach
dem Sprengstoff-
anschlag in Istanbul
am 12.01.2016

Die IDKO des BKA erfasst die Post-mortem-
Daten digital. Diese werden sofort in Inter-
pol-PM-Formulare eingegeben, die die
Identifizierungssoftware ,DVI System Inter-
national” des danischen Unternehmens
Plass Data fiir die internationalen DVI(Disas-
ter Victim ldentification)-Teams vorhalt —
innerhalb der Software sind die ,dental
codes” implementiert. Diese Codes wurden
vorab durch die Mitglieder der FOSWG
(Forensic Odontology Sub-Working Group)
bei Interpol abgestimmt.

Eine PM-Befunderhebung findet regelmaRig
am Schadensort selbst oder zumindest in
dessen Nahe (im sogenannten Regionalen
Einsatzabschnitt) statt.

B AM-Befunderhebung: Gleichzeitig und
parallel hierzu wird in Wiesbaden eine
AM-Befunderhebung durchgefiihrt. Dafir
werden die Ortlich zustandigen Polizei-
dienststellen der Bundeslander — nach Kla-
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rung der konkreten Vermisstenlage in der
Vermisstenstelle des BKA — ber die zustan-
digen Landeskriminaldmter aufgefordert,
die entsprechenden primaren/sekundaren
Identifizierungsmerkmale dieser vermissten
Personen mithilfe des Interpol-AM-Formu-
lars zu erheben, zu dokumentieren und
nach Wiesbaden zu tibermitteln.
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Leichendaktyloskopie
via , Livescan” im
Rahmen der PM-
Befunderhebung
(Unterabschnitt
Daktyloskopie)

Zahndatenabgleich
AM-/PM-seitig durch
den forensischen
Zahnmediziner

Bestiickung eines
PM-Datensatzes
im ,,DVI System
International”

m Datenmatching AM/PM: Dort werden die
Daten aufbereitet, genau analysiert (wie Ex-
traktion und Typisierung von DNA aus Uber-
sandten Proben durch das Kriminaltechnische
Institut (KTI) des BKA) und schlieRlich ver-
vollstandigt. Alle Ergebnisse werden ebenfalls
in die oben beschriebene Identifizierungs-
software eingepflegt und damit IT-gestiitzt

|u

im ,DVI System International” unter Hin-
zuziehung weiterer Systeme (AFIS) abge-
glichen. Dieser Prozess wird durch Fach-
kréfte (daktyloskopische Sachverstandige,
forensische Zahnmediziner, DNA-Spezialis-
ten) unterstltzt und Gberprift.

Nur in dem Fall, dass mindestens ein prima-
res Identifizierungsmerkmal — Zahnstatus,
Daktyloskopie oder DNA - (ibereinstimmt
und die Auswertung aller vorliegenden se-
kundaren Informationen (Asservate, Beklei-
dung, medizinische Befunde, korperliche
Beschreibung etc.) ohne Widerspriiche
verlauft, wird eine sichere Identifizierung
ausgesprochen.

Was die Zahnarzte leisten

Seit vielen Jahren arbeitet die IDKO mit
zivilen Zahnarzten sowie mit forensischen
Zahnmedizinern der Bundeswehr zusam-
men. Etabliert hat sich ein Kernteam von
rund 20 Medizinern, die regelmafRig an Aus-
und Fortbildungungsmafinahmen in die-
sem speziellen Themenbereich teilnehmen,
um auf ihren Einsatz in der Echtlage best-
maoglich vorbereitet zu sein.

Besonderes Augenmerk wird dabei auf den
sicheren Umgang mit der Identifizierungs-
software sowie auf die Eingabe und Quali-
tatssicherung der ,dental codes” gelegt.
Diese Zahncodes wurden im Rahmen einer
internationalen Arbeitsgruppe bei Interpol
festgelegt, um im Katastrophenfall den
Zahnstatus in der Software zu erfassen und
zum Matching zu bringen.

Durch Fachkoordinatoren aus dem Bereich
der forensischen Zahnmedizin wird die
IDKO bei der Vorbereitung, Durchfiihrung
und Nachbereitung von Einsatzen unter-
stiitzt und auch bei konzeptionellen Frage-
stellungen beratend begleitet.

Als eines der drei primdren Identifikations-
merkmale und mit der Mdglichkeit, zeitnah
eine sichere Identifizierung herbeizufihren,
kommt dem Bereich der Zahnmedizin eine
besondere Bedeutung zu. Angewiesen ist
die IDKO dabei auf die reibungslose Zu-
sammenarbeit mit den fiir die Vermissten
zustandigen Zahnarztpraxen. Die ortlich
zustandigen Polizeidienststellen suchen im
Katastrophenfall die jeweiligen Praxen auf,



um dort entsprechendes Ante-mortem-
Material zu den vermissten Personen zu er-
heben. Neben der Erfassung des aktuellen
Zahnstatus werden u.a. auch Original-
behandlungskarten, Lichtabbildung- und
Rontgenaufnahmen (analog und digital),
Abdriicke und  Gipsmodelle,
und Bissregistrate, Provisorien, kieferortho-
padische Gerate sowie Prothesen nachge-
fragt. All diese Informationen werden dann
im Rahmen der Auswertung mit den zeit-
gleich erhobenen Post-mortem-Daten ab-

Schienen

geglichen und letztlich zur Identifizierung
gebracht.

Personalstruktur

Gegenwartig gehdren der Identifizierungs-
kommission, die im BKA als sogenannte
LAufruf’-einheit gefiihrt wird, rund 120
aktive Mitglieder aus dem BKA selbst an.
Dies sind Beamte sowie Tarifbeschiftigte

mit Spezialkenntnissen, die nach einem
Auswahlverfahren, nach einem gesundheit-
lichen Tauglichkeitstest und mit dem erfor-
derlichen Impfstatus auf freiwilliger Basis
nebenamtlich mitarbeiten. Im Einsatzfall
wird darlber hinaus auf einen Pool von
externen Spezialisten (Rechtsmediziner,
forensische Zahnarzte, psychosoziale Fach-
krafte) zuriickgegriffen. Aus diesem Perso-
nenkreis wird dann die geeignete Helfer-
truppe fiir den jeweiligen Einsatz bedarfs-
gerecht zusammengestellt und nach Zu-
stimmung des betroffenen Staates oder
auf Anforderung der zustandigen Inlands-
Behorde schnellstmdéglich an den Einsatzort
gebracht. Ein Einsatz kann im Rahmen eines
Volleinsatzes (Durchfiihrung des kompletten
Identifizierungsprozesses) oder eines Bera-
tungseinsatzes (Beratung der zustdndigen
Behorden bei der Bewaltigung der Grol3-
schadenslage hinsichtlich Opferidentifizie-
rung) erfolgen.

Die Kommissionsmitglieder miissen regel-
maRig an theoretischen und praktischen
Fortbildungen sowie an (inter)nationalen
Ubungsszenarien teilnehmen, um eine per-
manente Einsatzfahigkeit zu gewahrleisten.
Moglich ist, sich fiir spezielle Kompetenzen
- zum Beispiel zum Sektionsassistenten,
Zahnprotokollanten und mehr - ausbilden
zu lassen.

Isabel Riege, Kriminalhauptkommissarin
Lydia Arnhold, Kriminaloberkommissarin
Bundeskriminalamt Wiesbaden

KT11 - IDKO
Identifizierungskommission

Thaerstr. 11

65193 Wiesbaden

idko@bka.bund.de

Die Autoren haben diesen Beitrag als Vortrag
bei der 40. Jahrestagung des Arbeitskreises
fiir Forensische Odonto-Stomatologie (AKFOS)
Ende 2016 in Mainz gehalten.
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Abgleich von Fingerabdriicken, DNA-Ergebnissen und Zahnbefunden

Der IDKO-Einsatz in Nepal

Am 25. April 2015 ereignete sich um 11:56 Uhr in Nepal und den angrenzenden Staaten ein gewaltiges Erdbeben mit
der Stérke 7,8. Das Epizentrum lag rund 60 Kilometer nordwestlich der Hauptstadt Kathmandu in der Region Langtang.
Bei dem Erdbeben und dem Nachbeben am 12. Mai kamen etwa 8.800 Menschen ums Leben, darunter knapp einhundert
auslédndische Staatsangehérige. Uber den Einsatz der Identifizierungskommission (IDKO).

Hauszerstorung durch das Erdbeben

Einige der Opfer waren in dem beliebten
fernostlichen Urlaubsgebiet beim Wandern
im Himalaya unterwegs, als sie urplétzlich
und vollig unvorbereitet von den gewalti-
gen Erderschiitterungen tiberrascht wurden.
Rund 22.300 Personen wurden durch diese
beiden Erdbeben verletzt. Es handelte sich
um die schlimmsten ErdstoRe in dieser
Region seit mehr als 80 Jahren. Das in 3.500
Metern Hohe gelegene Bergdorf Langtang,
beliebter Ausgangspunkt fiir Bergsteiger und
Trekking-Freunde, wurde durch Eis-, Geroll-
und Schlammlawinen nahezu vollstdndig
verschiittet: Mehr als 200 Menschen (Ein-
heimische und Touristen) fanden hier den
Tod. Es wird geschdtzt, dass mindestens
8 Millionen Nepalesen — darunter 1,7 Millio-
nen Kinder — von dieser Naturkatastrophe
direkt betroffen waren. Viele haben nahezu
alles verloren: Eltern, Kinder, Geschwister,
Freunde und ihr Zuhause.

Auch heute noch herrschen Verzweiflung
und permanente Angst vor weiteren tod-
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Teile einer zerstérten Tempelanlage

bringenden  Nachbeben. Zehntausende
Menschen versuchten unmittelbar nach dem
Beben das dicht besiedelte Kathmandu-Tal
zu verlassen: Sie waren auf der Suche nach
Nahrung, Wasser und medizinischer Hilfe.
Doch 80 Prozent der medizinischen Ein-
richtungen waren vollkommen zerstort.
Viele Dorfer waren tagelang von der AuRen-
welt abgeschnitten. Mehr als zehn Prozent
der Nepalesen waren vorlibergehend ohne
ein festes Dach Gber dem Kopf. Sie schliefen
in Zelten, die sie auf Freiflaichen und
zum Teil auch auf Biirgersteigen aufgebaut
hatten.

SchlieRlich waren 70.000 Hauser und Woh-
nungen zerstort sowie 530.000 stark be-
schadigt und damit unbewohnbar. GrolRe
Angst verbreiteten zudem immer wieder
auftretende Nachbeben mit Starken um
finf. In dieser unibersichtlichen und chao-
tischen Situation zeigte sich erneut, wie er-
folgreich der Einsatz von Rettungshunden
sein kann, die noch mehrere Tage nach den

Erdbeben eine Reihe verschiitteter Personen
in den Trimmern ihrer Hauser aufspirten,
die so von den Helfern lebend geborgen
werden konnten.

Als eines der armsten Lander der Welt war
Nepal nicht in der Lage, in dem bekannter-
maRen hoch gefahrdeten Erdbebengebiet
VorsorgemafRnahmen zum Beispiel auf dem
Bau zu ergreifen, so dass die Gebdude
zum grofen Teil wie , Kartenhéuser” in sich
zusammenbrachen.

Der Einsatz vor Ort

Da auch deutsche Staatsblirger von ihren
Familien und Angehdrigen den zustandigen
hiesigen Behorden als vermisst gemeldet
wurden, wurde die Identifizierungskommis-
sion (IDKO) des Bundeskriminalamts (BKA)
nach Kathmandu in Nepal entsandt.

Dort wurden die bekannten internationalen
Malstabe angewandt: Vergleich von ante-
und postmortalen Daten fiir die Bereiche



Leben nach dem Erdbeben in einem Zelt auf dem Blirgersteig

Zahnmedizin, Daktyloskopie und DNA. Im
zahnarztlichen Bereich werden Rontgen-
bilder aus dem Leben mit Rontgenbildern,
die an der Leiche angefertigt wurden, ver-
glichen. Gleiches gilt fiir den Zahnstatus —
einschlieBlich der Auswertung der Behand-
lungskarteikarte — und eventuell fiir zu Leb-
zeiten angefertigte Gipsmodelle, CTs, DVTs
und mehr. Sofern hierbei eindeutige und
unverwechselbare Ubereinstimmungen vor-
liegen, kann eine Identifizierung erfolgen.

Die Aufgabe der Kommission ist es also,
mithilfe der sogenannten ,primdren” Iden-

Nepal genaver betrachtet

Nepal ist knapp halb so groR wie
die Bundesrepublik Deutschland und
groftenteils landlich-bauerlich struk-
turiert. In Nepal leben rund 26,5 Mil-
lionen Einwohner. Mehr als die Halfte
sind Analphabeten und leben unter-
halb der Armutsgrenze. Es existiert
eine groRe Wohlstandskluft zwischen
Stadt- und Landbevdlkerung. Zwei
Drittel der Bevolkerung arbeiten in
der Landwirtschaft und sind in den
Anbau von Reis, Mais, Kartoffeln und
Getreidesorten eingebunden. Im Nor-
den und im Osten des Landes liegen
groRe Teile des (kaum besiedelten)
Himalaya-Gebirges — unter anderem
der Mount Everest. Mehr als 40 Pro-
zent der Gesamtflache Nepals liegen
mehr als 3.000 Meter (iber dem
Meeresspiegel. |

tifizierungsmethoden moglichst viele Tote
zu identifizieren: Hierzu zahlen ante- und
postmortale Vergleichsuntersuchungen von
Fingerabdriicken, DNA-Ergebnissen und
Zahnbefunden.

Dank der Uberlassung von zu Lebzeiten
erstellten Zahnbefunden und Rontgen-
bildern, die die jeweiligen zahnarztlichen
Behandlerinnen und Behandler der Identifi-
zierungskommission zur Verfligung gestellt
hatten, konnten alle deutschen Opfer, die
nach dem Erdbeben in Nepal geborgen
werden konnten, sicher identifiziert werden.
Fir diese Unterstiitzung danken das Bun-
deskriminalamt und die Mitglieder der
Identifizierungskommission der deutschen
Zahnarzteschaft. Diese Mitarbeit ermdg-
lichte es wieder einmal, den trauernden
Angehorigen die erforderliche Gewissheit
bei der sicheren Identifizierung ihrer Ver-
wandten zu geben.

Dr. med. Dr. med. dent. Claus Grundmann
Arnikaweg 15

47445 Moers
grundmann@rechtsmedizin.com

Prof. Dr. med. Riidiger Lessig
Franzosenweg 1
06112 Halle (Saale)

Frank Welz, Kriminalhauptkommissar
Isabel Riege, Kriminalhauptkommissarin
Bundeskriminalamt Wiesbaden
Identifizierungskommission

KT11 — IDKO

Thaerstr. 11

65193 Wiesbaden

idko@bka.bund.de
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IDS 2017

Digital, schnell, smart

Die digitale Dentalwelt ist real: Diese IDS hat gezeigt, dass der digitale Workflow - ganz gleich, ob aus einer Hand oder in
Form von Firmenkooperationen - bereits existiert. Das gilt nicht mehr nur fiir die Prothetik, sondern auch fiir die Endodontie,
die Kieferorthopédie und die Implantologie. Der fortschrittlichste Bereich mit den gréBten Entwicklungsspriingen scheint der
3D-Druck zu sein: Hier werden bereits Lésungen angeboten, die sowohl fiir Labore wie fiir den Einsatz in der Praxis geeignet
sind. ,Praktische” Lésungen fiir den Praxisalltag rundeten die enorme Produkipalette ab, die in diesem Jahr die IDS prégte.

Wie viele andere auch zeigte sich VOCO auf
dieser IDS als ,digitaler Losungsanbieter”.
Im Fokus der Nordlichter stand der SolFlex
3D-Druckern sowie ein Intraoralscanner, der
den ,Blick unter die Oberflache” bietet: Eine
Mischung aus Laserstrahl und Infrarot-An-
teilen ermdglicht die Erfassung subgingiva-
ler Bereiche. Der regulare Vertrieb dafir soll
zum Jahreswechsel starten.

,Renner” dieser IDS waren die Intraorals-
canner: Fast jeder Hersteller zeigte eigene
Versionen — 3M etwa prasentierte den
,weltweit ersten tabletbasierten Intraorals-
canner”, der sich bei einem Wechsel der Be-
handlungsraume problemlos mitfiihren
lasst. Kabellos agiert der Trios 3 Wireless von
3Shape: Er erlaubt zudem digitale Abfor-
mungen in naturgetreuen Farben. Das neue
Gerat funktioniert mit wiederaufladbaren
Batterien, so dass man auch ohne Unterbre-
chung arbeiten kann. Noch vor der Markt-
einfiihrung prasentierte Henri Lenn, Vice
President von GC International, den Intrao-
ralscanner GC Aadva |OS 200. Mit abnehm-
barer autoklavierbarer Kappe leiste man ei-
nen wichtigen Beitrag fiir die Hygiene.
Ivoclar Vicadent prasentierte ,Ivoclar Digi-
tal” als neuen Konzeptgedanken. Die Digi-
tal-Sparte fasse ein grol3es CAD/CAM-Pro-
duktportfolio fiir Labor und Praxis zusam-
men: Materialien, Frasgerate und Service.
Highlight der neuen Digitalstrategie ist ei-
ne Chairside-Frasmaschine, die gemeinsam
mit drei anderen groReren digitalen Fras-
und Schleifgeraten (PrograMill PM3, PM5
und PM7 fir Labore) neu eingefihrt wur-
de. Die Maschine (PrograMill One) gilt als
die weltweit kleinste digitale Fiinf-Achs-
Maschine.

Drucken oder frasen? Welches Verfahren
sich durchsetzen wird, bleibt offen. Ent-

Der Intraoralscan, wie hier bei 3M mit dem True Definition Scanner, war eines der bestimmenden
Themen aus dem Bereich digitale Zahnheilkunde auf der IDS 2017.

scheidend sei die Indikation, meint Dr. Mar-
tin Rickert vom VDDI: ,GieRen, Frasen,
Schleifen und Drucken werden noch lange
nebeneinander bestehen, jedes Verfahren
hat seine Berechtigung.” Wer nicht selbst ei-
nen 3D-Drucker auf den Markt bringt, ko-
operiert mit flihrenden Anbietern, so arbei-
ten Straumann und GC mit Rapid Shape bei
den additiven Verfahren zusammen.

Der Telematik gehdre die Zukunft, sagte
Stanley Bergman, CEO Henry Schein: ,Wir
befinden uns in der 4. Industriellen Revoluti-
on.” Die Verkniipfung aller Systeme und die
optimale Gestaltung des Workflows riickten
mehr und mehr in den Fokus. Markus Stam-
men, Direktor CAD/CAM & IT bei Camlog,
glaubt, dass es ab ca. 2019/20 mehr digitale
Implantatversorgungen als analoge mit
Standardprodukten geben werde.

Das Camlog-Highlight war das zweiteilige
Keramikimplantat Hexalobe. Die polierte
Oberfliche des individuellen Vollzirkonoxi-

dabutments unterstiitzt die Weichgewebe-
adaptation. Auch Straumann présentierte
ein neues zweiteiliges Keramikimplantat mit
neuer ZLA-Oberflache und hoher Bruchsi-
cherheit. KaVo Kerr und Nobel Biocare
(,Making connections”) prasentierten das
DTX-Studio mit der Digital-Plattform, die al-
le Arbeitsschritte vernetzt.

medentis medical préasentierte die neuen
durchmesserreduzierten Implantate, Losun-
gen zur Sofortversorgung und kiindigte ein
Implantat an, mit dessen neuer Oberflache
durch UV-Licht-Aktivierung das Periimplan-
titisproblem in den Griff zu bekommen sei.
Nach einem Jahr unter der gemeinsamen
Marke Dentsply Sirona zog CEO Jeff T. Slovin
ein positives Fazit: Man bot 50 neue Produk-
te, die (iberraschende Offnung von CEREC —
zumindest der STL-Files — fir alle Systeme
und den Anspruch, als einziger Anbieter den
Behandlern einen kompletten Workflow aus
(sk)

einer Hand anbieten zu konnen.
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Henry Schein-CEQ Stanley M. Bergman nennt Gegenwart ,4. Industrielle Revolution”

Partner fir digitale Losungen

Das Thema der Pressekonferenz von Henry Schein lautete ,Mundgesundheits-Lésungen im digitalen Zeitalter” - und genau
das prdsentierte der Handels-Riese auf der diesjéhrigen IDS. CEO Stanley M. Bergman unterstrich, dass die
Digitalisierung mit bemerkenswerter Geschwindigkeit auch in der Zahnmedizin an Relevanz gewinnt.

, Wir befinden uns in der 4. Industriellen Re-
volution”, analysierte Bergman die Gegen-
wart. Es sei die Zeit der Kompatibilitét. Bei-
spielhaft fur Unternehmen in unserer Zeit sei
Facebook, die Firma mit den meisten Inhal-
ten, die allerdings aber keine Inhalte besitze.
Oder auch Airbnb als weltgrofiter Anbieter
von Ubernachtungsméglichkeiten, ohne
auch nur ein Hotelzimmer zu besitzen. Henry
Schein, ein Unternehmen mit 21 000 Mitar-
beitern, sei der zuverldssige Partner fir Pra-
xis, Labor, Technik und Vertriebsldsungen.
Vincent Junod, Vice President, European
Dental - DACH-Region, unterstrich die Be-
deutung von ConnectDental fiir die kiinftige
Arbeit am und fiir den Patienten: ,Das ist die
fihrende Plattform fiir digitale Losungen.”
Im Rahmen von ConnectDental prasentier-
ten Spezialisten am Strand von Henry Schein
Beispiele zur optimalen Verkniipfung und In-
tegration von CAD/CAM-Systemen.

Dr. René Willi, President Global Dental Sur-
gical Group, sprach uber digitale Losungen
heute und morgen. Unterstiitzung im Im-
plantatbereich biete Henry Schein durch
prothetisch gesteuerte Implantatplanungs-
Losungen (CAD/CAM), die insbesondere
von Camlog im Markt platziert wiirden,
Guided surgery-Angebote und ein zuverlas-
siges Weichgewebsmanagement.

Prof. Dr. Florian Beuer als Gastreferent be-
richtete von seinen Erfahrungen mit der di-
gitalen Prothetik. Er bezeichnete Zirkonia als
das Material, das der ,Pacemaker” war fiir
die Weiterentwicklung der digitalen Zahn-
medizin. Digitale Zahnheilkunde kénne am
besten kopieren, auch die nattirlichen Struk-
turen eines menschlichen Zahns. Unterstiit-
zend seien ebenso 3D-Aufnahmen, die eine
exakte Implantatplanung erméglichen und
damit die Unannehmlichkeiten fiir die Pa-
tienten stark reduzieren. Damit wird die
Zahnmedizin fehlerdrmer, vorhersagbarer,
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mit hoherem Patientenkomfort und besse-
ren klinischen Ergebnissen.

Neu bei Henry Schein war in diesem Jahr
auch das Live-Format ,Meet the Experts”. In
kompakten Vortragen gaben Spezialisten
am Messestand taglich wertvolle Tipps zu
Themen wie ,Einstieg in Cerec — Warum
und wie?”, ,Vielfaltigkeit des Lasersystems”,
,Wasser an der Einheit: So wird’s sauber und

sicher ohne Chemie” oder ,Zirlux 16+ — Ein
Zirkon fiir alle Falle”. Am Messestand auf der
IDS prasentierte das Unternehmen L&sun-
gen, mit denen die Abldufe in Praxis und La-
bor effizienter und wirtschaftlicher gestaltet
werden. Das Unternehmen war in diesem
Jahr mit mehr als 300 Fachberatern und
Spezialisten auf der Messe vertreten, die die
Besucher mit Rat und Tat unterstiitzten. (sk)

Auf der Henry Schein IDS-PK blickten Stanley M. Bergman und Co. in die digitale Zukuntt.

CEO Stanley Bergman ordnete den aktuellen
Digitalisierungs-Trend als Bestandteil der 4.
Industriellen Revolution ein. Henry Schein sei
auf diese Entwicklung vorbereitet.

Prof. Florian Beuer beschrieb auf der Henry
Schein-PK seinen ,, Werdegang” in der digita-
len Zahnmedizin. Er bezeichnete Zirkonia als
~Pacemaker” in der Entwicklung.

Boll (3)
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Fiir die Zukunft qut aufgestellt
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W&H setzt auf digitale Innovationen

Wie stellt sich ein Dentalunternehmen heute auf, um fiir die Zukunft gewappnet zu sein? Roland Gruber und Dr. Michael Rei-
ter vom ésterreichischen Hersteller W&H sprachen auf der IDS mit der Redaktion iber Digitalisierung, Spezialisierung und

Industrieparinerschaften.

Roland Gruber, Leiter Marketing und Ver-
trieb fiir Deutschland und Osterreich bei
W&H Deutschland, verriet die konkreten
Strategien, wie sich der inhabergefiihrte
Traditionshersteller in Zukunft noch besser
aufstellen will und welche Rolle die Zusam-
menarbeit mit anderen Unternehmen dabei
spielt.

Herr Gruber, die neue Generation der
Chirurgieeinheit Implantmed, die W&H
im letzten Jahr auf den Markt ge-
bracht hat, hilt zahlreiche digitale
Funktionen bereit. Unter anderem
lasst sie sich mit dem Osstell 1SQ Mo-
dul verkniipfen - welchen Mehrwert
bietet das fiir die Behandlung?
Gruber: Mit unserem nachristbaren 1SQ
Modul profitieren Chirurgen von einem ein-
zigartigen System zur Messung der Implan-
tatstabilitat. Der Status der Osseointegration
kann damit nach der Implantat-Insertion
kontinuierlich gepriift und dokumentiert
werden und bietet damit dem Anwender die
Sicherheit zum Zeitpunkt der Versorgung.
Wie kam es zu der Kooperation mit
Osstell?

Gruber: Generell sind fiir W&H Vertriebs-
und Technologiekooperationen ein wichti-
ger Standpunkt, um unser Portfolio und un-
sere Dienstleistungen zu erweitern. Vom
System des Osstell I1SQ Moduls sind wir
schon lange Ulberzeugt. Durch die Kombi-
nation Implantmed und I1SQ Modul wollen
wir unseren Endkunden innovative und ein-
fache kombinierte Anwendungslosungen
anbieten.

Mit Implantmed, Piezomed und den
chirurgischen Hand- und Winkelstii-
cken ist W&H als Hersteller in der Oral-
chirurgie und Implantologie sehr gut
aufgestellt. Wie sehen lhre weiteren
Pléane fiir diesen Produktbereich aus?
Gruber: Mit Implantmed ist W&H schon
seit Jahren Marktflihrer im Bereich der An-
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triebseinheiten in der Chirurgie. Seit einigen
Jahren decken wir auch die Piezochirurgie
ab. Jetzt mit der Osstell ISQ Funktion sind
wir der einzige Hersteller, der bis zu drei Ge-
rate mit einer kabellosen FulRsteuerung be-
dienen kann. Deshalb gilt es nun fir uns,
diese innovative, kundenorientierte Anwen-
dungslésung an den Markt zu bringen, da-
mit Zahnarzte so schnell wie mdglich von
der Technologie profitieren kdnnen.
Welche Vorteile sich durch die Digitalisie-
rung fiir Anwender in Praxen und Laboren
ergeben, erklarte Dr. Michael Reiter, Vice
President Produkt Management und Digital
bei W&H.

Herr Dr. Reiter, wie schitzen Sie die
Entwicklungen im Bereich der Digita-
len Zahnheilkunde ein?

Dr. Reiter: Jeder von uns nutzt im Alltag die
neuen Medien. Und wie auf der IDS zu sehen
war, ist das auch flr die Dentalwelt fruchtba-
rer Boden. Im Vergleich zur IDS vor zwei Jah-
ren sieht man, dass die Industrie starker in
Bewegung ist, sowie auch unsere Kunden es
sind. Die Digitalisierung fiihrt uns in ein neu-
es Zeitalter und ist ganz klar ein zukiinftiges
Wachstumssegment fiir alle Beteiligten.
Welche Vorteile ergeben sich lhrer
Meinung nach aus der digitalen Ver-

Roland Gruber, Leiter Marketing und Vertrieb
ftir Deutschland und Osterreich bei W&H

waltung und Bearbeitung von Daten
fir Zahnarztpraxen und Labore?

Dr. Reiter: Wie im Privatleben wird durch
die Nutzung digitaler Technologien in der
Zahnmedizin vieles einfacher. Die Prozesse
werden stabiler und nachvollziehbarer. Der
Patient wird besser betreut und informiert.
Der Zahnarzt wird mit zusatzlichen Informa-
tionen unterstiitzt, die bisher nicht zur Ver-
fligung standen. Die Dokumentation wird
durchgangiger und damit wird es einfacher,
regulatorische Anforderungen zu erfiillen.
Welche Losungen bietet W&H konkret
an?

Dr. Reiter: Wir haben bei W&H glickli-
cherweise schon vor einigen Jahren mit der
Digitalisierung begonnen und konnten be-
reits Uber tausende installierte Gerate, gera-
de im Aufbereitungs- und Sterilisationspro-
zess, wichtige Erfahrungen sammeln. Uber
die neuen Technologien diirfen wir gemein-
sam mit unseren Kunden lernen. Ganz im
Sinne des W&H-Leitgedanken ,,People have
Priority” sind neue Nutzwerte sowohl fiir
unsere Kunden, als auch fiir uns und unserer
Vertriebspartner entstanden. Wir haben mit
dem Segment Hygiene und Aufbereitung
gestartet — heute ist W&H in der Lage, das
gesamte Portfolio zu verknipfen. (jh)

Michael Reiter, Vice President Produkt Ma-
nagement und Digital bei W&H

W&H (2)
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Ivoclar Vivadent griindet , Ivoclar digital” als neuen Unternehmenszweig

Ivoclar ,,geht” digital

Es war die wichtigste IDS in der Firmengeschichte von Ivoclar Vivadent. Das zumindest sagte Norbert Wild, Senior Director

Northern Europa, beim bisherigen Fillungs- und Prothetikspezialisten aus Schaan.

Viel Energie habe man in die neue Strategie
gesteckt, bestatigte CEO Robert Ganley.
Und es wurden 50 neue Produkte vorge-
stellt.

Die neue Strategie ist tatsachlich ein Meilen-
stein fur Ivoclar. , Direkte Fillung, festsitzen-
de Prothetik und abnehmbare Prothetik wa-
ren bislang die drei tragenden Kompetenz-
bereiche unseres Familienunternehmen”,
betonte Wild — und die Umsatzbringer.
JJetzt kommt Ivoclar Digital dazu.” Der
neue Digital-Zweig bietet fiir Labor und Pra-
xis ein umfassendes CAD/CAM-Produkt-
portfolio: Materialien, Frasgerate und Ser-
vice. Die eigene Entwicklung von Materia-
lien und digitalen Prozessen sowie die enge
Zusammenarbeit mit Scannerpartnern, ins-
besondere mit dem Scanner- und Software-
partner 3Shape sowie Planmeca, bieten den
Anwendern eine optimierte Anbindung,
mehr Komfort und hohere Produktivitat.
Spater sollen auch die Produkte weiterer An-
bieter angeschlossen werden konnen.

Aus diesem Grund hat Ivoclar Vivadent sei-
ne langjahrige digitale Material- und Verar-
beitungskompetenz auf die gesamte Pro-
zesskette ausgeweitet und prasentierte sie
erstmals unter der Marke Ivoclar Digital auf
der IDS 2017. Zumindest fiir den deut-
schen Markt bedeutet das, dass die 2013

gekaufte Marke Wieland ab dem 30. Mai
2017 aus der Kundenkommunikation ver-
schwinden wird und durch den neuen Un-
ternehmenszweig ersetzt wird. Wild versi-
cherte, dass man die Zusammenarbeit mit
dem Handel fortsetzen werde — auch fir
die bisherigen Wieland-Produkte, die bis-
lang im Direktvertrieb in den Markt ge-
bracht wurden. , Wir werden unsere digita-
len Produkte auf dem bewahrten Weg tber
den Handel vertreiben”, versicherte Wild.
Gleich im Anschluss an die gestrige Presse-
konferenz gab es eine Handlerschulung fiir
die neuen Produkte.

Prunkstiick der Digitalstrategie ist eine
neue Chairside-Frasmaschine, die gemein-
sam mit drei anderen digitalen Fras- und
Schleifgeraten (PrograMill PM3, PM5 und
PM7 fir Labore) zur IDS neu eingefiihrt
wurde. Die PrograMill One als kompaktes
Frasgerat speziell fir die Bedirfnisse klei-
ner Labore und Zahnarztpraxen kommuni-
ziert mit dem Anwender, indem sie liber
ein Farbsystem signalisiert, welche Funk-
tionalitat gerade Unterstlitzung bendétigt.
Die Maschine ist die weltweit kleinste digi-
tale Fiinf-Achs-Maschine. Samtliche Bau-
steine sind bekannt, wurden allerdings in
aufwendiger Arbeit erheblich in der GroRe
reduziert. 34 900 Euro soll die Maschine

kosten, die ab Ende Juni im Markt sein soll.
Neu ist auch ein ,Service +“-Angebot, mit
dem ein Scan-, Design- oder Fertigungsser-
vice angeboten wird.

Ivoclar Vivadent schlieRt das Geschaftsjahr
2016 mit einem Umsatz von 775 Mio.
Schweizer Franken ab. Der Umsatz wuchs
gegeniiber dem Vorjahr um 2,1 Prozent. In
Europa legte Ivoclar Vivadent zu (+ 4 %),
ebenso in Lateinamerika (+ 16 %) und
Asien/Pazifik (+ 4 %). ,Die Investitionen in
die aufstrebenden Markte erwiesen sich als
hochst rentabel. Denn insbesondere Brasi-
lien, Mexiko, Indien, Russland und China
zahlten zu den schnell wachsenden Mark-
ten”, kommentiert CEO Robert Ganley das
Geschéftsergebnis. Der nordamerikanische
Markt hatte hingegen 2016 mit Schwierig-
keiten zu kampfen. Aufgrund des sich stark
verandernden Labormarktes schloss Nord-
amerika das Jahr mit einem Minus von 4
Prozent ab.

Als starkste Wachstumstreiber erwiesen sich
2016 die Produkte und Systeme fiir die
Zahnarztpraxis. Insbesondere die Produkt-
bereiche Fiillungsmaterialien (+ 5 %), Befes-
tigung (+ 9 %), Adhasive (+ 14 %), klinische
Gerate (+ 18 %) und Accessoires (+ 23 %)
trugen dazu bei. Der Fokus auf digitale
Technologien wird 2017 fortgesetzt.  (sk)

Norbert Wild (o.1.), Senior Director Northern Europa, stellte zahlreiche Neuprodukte vor — darunter die PrograMill One Chairside Fridsmaschine, die
wohl kleinste digitale Fiinf-Achs-Maschine. CEO Robert Ganley (r. Bild) nennt den Labormarkt ,kaum vorhersagbar”.
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Compugroup Medical préisentierte IDS-Highlights und Kampagne , Licence to Chill”

Perfekt aufgestellt fir die digitale Praxiszukunft

LLicence to chill” heiBt die aktuelle Kampagne der CompuGroup Medical in James-Bond-Optik, fir die Geschdftsfiihrer Dr. Jens

Fischer selbst vor die Kamera trat.

Mit der Praxisverwaltungssoftware CGM
Z1.Pro, dem integrierten Abrechnungs-
Coach, dem neuen Hardwareportfolio CGM
Professional Line sowie der Praxisdaten-
schutzsoftware Endpoint Protection bietet
CGM einen Alleskonner fiir die Praxis. ,,Der
Titel der Kampagne bedeutet, dass der Zahn-
arzt hauptsachlich auch Zahnarzt sein soll,
den Rest decken die Soft- und Hardwarel6-
sungen von CGM ab”, erklarte Fischer. Mit
der Imagekampagne wolle man nun noch
deutlicher zeigen, dass CGM nicht ,nur” ein
Konzern ist, sondern auch Nahe zulasst.

Neue Features von CGM Z1.Pro stellte Sabine
Zude, Vice President Produktmanager, vor.

Brandneu ist das Controllinginstrument
Z1.Metis. Das webbasierte Tool ermdglicht
es dem Praxisinhaber, von lberall auf der
Welt die Umsétze seines Unternehmens

nachzuvollziehen. Uber einen anonymisiert
gesammelten Datenpool konnen Nutzer
von Z1.Metis ihren Praxisumsatz im regio-
nalen Vergleich einordnen. (mr)

Reinhart (2)

Sabine Zude, Vice President Produktmanager, und Dr. Jens Fischer, Geschdiftsfiihrer CGM Dental-
systeme, prdsentierten die IDS-Highlights des Unternehmens.
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Die Eindrticke unserer Fotografen von der IDS 2017

Die Weltleitmesse 2017 in Bildern
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Das sagen die Fachbesucher...

,Wir sind zum ersten Mal hier und haben 15
Stunden Flug hinter uns. Wir betreiben drei
Zahnarztpraxen in Shanghai — und wir
wachsen. Hier halten wir nach dem coolsten
Equipment Ausschau. Es ist sehr aufregend.”

Robin Xu, Shine Hu mit Sohn Josh, Praxisma-
nager und Zahndrztin aus Shanghai, China

,Ich bin hier, um zu sehen, was es Neues
gibt. Als Journalist bin ich immer auf der Su-
che nach Geschichten. Auch mochte ich fiir
mein Magazin weitere Anzeigenkunden ge-
winnen.”

Javier Martinez de Pison, Journalist aus
Miami, USA

+Wir sind gerade angekommen. Die IDS ist
echt sehr grol® — wir sind sehr gespannt auf
die vielen Neuigkeiten. Ein wenig haben wir
uns schon umgeschaut. Toll fanden wir die
Behandlungseinheiten fiir Kinder.”

Zoe lliegbodu, Inssap Rafiy, Kawtar Doudou,
Hawa Kork, zahndrztliche Assistentinnen aus
Antwerpen, Belgien (v.1.)

,Die Messe ist sehr aufschlussreich. Wir inte-
ressieren uns besonders fiir die Bereiche Pro-
phylaxe und Chirurgie. Es ist wirklich alles
im Uberfluss vorhanden.”

Annett Duchow (1.) und Stephanie Worch,
zahnmedlizinische Fachangestellte aus Berlin

»Ich begleite meinen Sohn, er ist Zahntech-
niker. Aber auch fiir mich ist es interessant,
das alles mal zu sehen. Mit meinem Elektro-
mobil komme ich auf der Messe (iberall gut
hin. Im Moment genieRe ich die Pause an
der Sonne und trinke in Ruhe einen Kaffee.”

Ronnie Westerhuis, Tankstellen- und Carwash-
Betreiber aus Zuidwolde, Holland

»~Neue Lupenbrillen, Fiillungsmaterial und
kabelloses Licht — das habe ich gesucht und
gefunden. Auf der IDS finde ich immer et-
was. Ich weil} genau, zu welchen Firmen ich
gehen muss.”

Dr. Annette Leich, Zahndrztin aus Mondorf-les-
Bains, Luxemburg

»Ich mochte sehen, was die Zukunft bringt.
Dabei interessiere ich mich besonders fiir
die modernen Technologien. Hier siecht man
die neuesten Generationen und den Wett-
bewerb zwischen den Maschinen und den
Materialien. Toll ist auch, dass alle Wettbe-
werber hier sind, von Deutschen bis Chine-
sen. Jeder sucht das digitale Lacheln.”

Dr. Badarne Nazee, Zahnarzt (I.), Elias Ghan-
tous, Zahntechniker, aus Nazareth, Israel

,Ich besuche die IDS schon seit 30 Jahren re-
gelmaRig. Diesmal bin ich mit meiner Tochter
angereist. Hier gibt es die neuesten Erfindun-
gen. Ich schaue nach Innovationen und be-
kannten Firmen. Dabei interessiere ich mich
vor allem fiir Keramikmaterialien. Als Dozent
unterrichte ich auch Zahntechniker von an-
deren Laboren tiber die Entwicklungen.”

Lionel und Margaux Wacheux, Zahntechniker
aus Lille, Frankreich

,Bei dem enormen Angebot hier muss ich
mir erst einmal einen Uberblick verschaffen,
wo was zu finden ist. Mich interessieren zum
Beispiel Reinigungsmittel. Sonst eigentlich
alles, was arbeitserleichternd ist.”

Carmen Goetzkes, ZFA aus Viersen
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Dentsply Sirona offnet STL-Files fiir Cerec und gibt Kauf des Endo-Spezialisten RTD bekannt

Leichte Offnung fiir Cerec

Ein Jahr Dentsply Sirona: Nach zwélf Monaten des gemeinsamen Marktauftritts hat CEO Jeff T. Slovin, Chef fir 15 000
Mitarbeiter weltweit und seit mehr als 18 Jahren in der Dentalbranche, Grund genug, zufrieden zu sein.

Slovin nannte diese IDS einen historischen
Moment in der Geschichte von Dentsply Si-
rona. 50 Neuprodukte stellte der Dental-
Riese in KoIn vor.

Die groRte Uberraschung aber war die An-
kiindigung, dass Cerec ab sofort ein Stlck
weit geoffnet wird: Man stellt kiinftig die
STL-Files fir alle Systeme zur Verfligung, be-
statigte Chris Clarke, Chief Operating Of-
ficer (COO). Als weitere Neuigkeit gab Slo-
vin bekannt, dass man den franzésischen
Endo-Spezialisten RTD gekauft habe. Damit
soll die Endo-Kompetenz im Unternehmen
weiter ausgebaut werden.

Neu zur IDS prasentierte Dentsply Sirona
einen Low Dose Modus fiir das vielseitige
2D/3D-Rontgenhybridgerat Orthophos SL.
Das Gerat fiir extraorale Aufnahmen er-
moglicht je nach klinischer Fragestellung
HD-Aufnahmen in hochster Auflésung bis
hin zu stark dosisreduzierten Aufnahmen.
Der neue Low Dose Modus ermdglicht
3D-Aufnahmen im Dosisbereich einer
2D-Aufnahme. Low Dose ist insbesondere
geeignet fir Zahnlagebestimmung, der
Kontrolle der Implantatposition, der Lokali-
sierung der Weisheitszahne sowie der Dar-
stellung der Atemwege in Sicat Air. Durch
die Verwendung einer verstarkten Filterung
wird die Darstellung dichter Strukturen
(zum Beispiel Knochen) bestmdglich auf-
rechterhalten, sodass Low Dose die ideale
Wahl fir derartige klinische Fragestellun-
gen ist.

3D Endo ist die erste DVT-basierte Software
zur Planung komplexer endodontischer Fal-
le. Sie visualisiert die Wurzelkanalanatomie
und ihre Krimmungen und erméglicht dem
Anwender so eine effiziente Planung der en-
dodontischen Behandlung. Innerhalb der
3D Endo Software kdnnen die Feilen, die in
der Therapie zum Einsatz kommen sollen, di-
rekt visualisiert werden. So lasst sich das Risi-
ko eines Feilenbruchs und der Perforation
des Wurzelkanals minimieren.
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Der CEO der weltgroBten Dentalfirma, Jeff T. Slovin, préisentierte erstmals auf der IDS Produkte des
Unternehmens nach der Fusion vor einem Jahr. Man sei der weltweit einzige Anbieter, der in der
Lage sei, den Behandlern einen kompletten Workflow aus einer Hand anzubieten, betonte Slovin.

SmartFix ist das Behandlungskonzept fiir Pa-
tienten mit zahnlosem Kiefer, die eine So-
fortversorgung mit einer festsitzenden, nur
durch vier Implantate gestiitzten Vollprothe-
se erhalten. Es beinhaltet einen abgewinkel-
ten Aufbau sowie ein kurzes und flexibles
Aufbauhalteelement zur leichteren Handha-
bung. SmartFix ist jetzt fir das Astra Tech Im-
plant System EV und fiir OsseoSpeed Profile
EV verfligbar. Fir die Implantatsysteme Xive
und Ankylos ist das Konzept bereits seit Lan-
gerem erhaltlich.

Die Atlantis CustomBase-Losung vereint ein
Atlantis Abutment und eine Atlantis Crown
mit Schraubkanal. Die Krone wird extraoral
auf das Abutment zementiert und dann im
Ganzen mit dem Implantat verschraubt. Da-
durch werden Komplikationen durch Gber-
schiissigen Zement vermieden. Die Krone
kann mithilfe der kundeneigenen Software
designt werden, indem eine einzigartige di-
gitale Datei bestellt wird, in welcher der
Schraubkanal angegeben ist oder direkt bei
Atlantis mitbestellt werden kann.

Mit der Software Virtual Abutment Design
(VAD) werden der unbezahnte Bereich mit
den Nachbarzahnen sowie die Weichge-
websanatomie berticksichtigt. Die Atlantis
CustomBase-Losung ist eine verschraubte
Premium-Einzelzahnl6sung, die das patien-
tenindividuelle Design der Stumpfhdhe be-
riicksichtigt und optimierten Halt sowie bes-
tes Design bietet. Das Ergebnis ist die Wie-
derherstellung der Funktion und Asthetik
des nattirlichen Zahns.

Inzwischen verwenden 600 000 Dentalspe-
zialisten weltweit Produkte und Anwendun-
gen aus dem Hause Dentsply Sirona bei
mehr als sechs Millionen Patienten tédglich.
Als einziger Anbieter sei Dentsply Sirona in
der Lage, den Behandlern einen kompletten
Workflow fiir die Therapie aus einer Hand
anzubieten: von der Diagnose mit 3D-Ront-
gengeraten uber die Planung mit ausgereif-
ter Software, hin zur Durchfiihrung der Be-
handlung mit innovativen Instrumenten
und Materialien bis zur finalen Versorgung
mit einer Restauration. (sk)
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Dentalhersteller Kulzer zeigte sich auf der IDS mit neuem Markenauftritt

Neve Marke, bewdhrte Qualitat

Neuer Name, neues Logo, neue Technologien. Auf der IDS prdsentierte sich die Firma Kulzer, ehemals Heraeus Kulzer,
erstmals unter ihrem zukiinftigen Markenauftritt. AuBerdem im Gepdick: Neue Systemlésungen und Servicekonzepfe.

Offiziell firmiert der Dentalhersteller aus
Hanau am 1. Juli dieses Jahres um. Schon
seit Januar bereitete das Unternehmen seine
Kunden aber mit einer Vorabkampagne in
den sozialen Medien und auf der eigenen
Internetprasenz auf den Markenwechsel
vor. Nun lUftet sich das Geheimnis um das
neue Gesicht und die neue Marke.

Hintergrund fiir den neuen Markenauftritt
von Kulzer ist einerseits die Trennung vom
ehemaligen Inhaber Heraeus. Stattdessen
soll nun die Zugehorigkeit zum japanischen
Unternehmen Mitsui Chemicals Inc., das
seit fast vier Jahren Muttergesellschaft von
Kulzer ist, starker hervorgehoben werden.
Gleichzeitig strebt man mit dem neuen Na-

men und neuen Design eine Verjiingung
der Marke an.

Das neue Logo samt einpragsamem griin-
weilem Zahn-lcon soll auf die modernen,
ganzheitlichen und globalen Bemiihungen
der Firma um die Zahngesundheit hindeuten,
ohne dabei auf den traditionsreichen Namen
Kulzer zu verzichten. Denn die Kulzer Co.
GmbH setzte mit der Einfiihrung des ersten
heipolymerisierenden Prothesenkunststoffs
1936 einen Meilenstein, auf dem die Erfolge
des Unternehmens heute noch aufbauen.
Hinter dem neuen Markenauftritt steckt al-
lerdings mehr als nur ein neues Design.

Jorg Scheffler
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Rund 35000 Artikel miissen umverpackt
und neu gebrandet, alle Kommunikations-
kandle umgestellt werden. Dariiber hinaus
will Kulzer seinen Service weltweit standar-
disieren. Die langjahrige Erfahrung aus ser-
vicestarken Regionen wie Deutschland und
USA soll weltweit in die Optimierung der
Leistungen eingebracht werden. Aus diesen
Griinden nimmt sich der Dentalhersteller
aus Hanau ein ganzes Jahr Zeit, um alle
Malnahmen im Wandel hin zur Marke Kul-
zer abzuschlieRen.

Im Fokus der IDS-Prasentation stand klar die
laborseitige Fertigung. Vorgestellt wurden
unter anderem der Intraoralscanner cara
Trios, der dem Zahnarzt in der Praxis durch
eine puderfreie Scanmethode den Einstieg
in den digitalen Workflow erleichtert. Fiir
Zahntechniker halt Kulzer die neue Frasma-
schine cara Mill 3.5 und den Modell-Scan-
ner cara Print 4.0, die Ecolegierung Herastar
AU, den Gips Octa-Rock Royal und Erweite-
rungen der Keramiksortiments Hera-Ceram
Zirkonia 750 bereit.

Besonderes Highlight des IDS-Portfolios ist
der neue 3D-Drucker cara Print 4.0 fir die
Fertigung von polymerbasierten dentalen
Applikationen. Dank des sogenannten DLP-
Verfahrens (Digital Light Projection), bei
dem das Druckmaterial schichtweise gehar-
tet wird, kdnnen monochrome Schienen,
individuelle Abformloffel und Modelle in
kurzer Zeit hergestellt werden. cara Print 4.0
erreicht damit eine deutlich hohere Ge-
schwindigkeit als herkémmliche dentale

Novica Savic

Drucker, die auf Lasertechnologie basieren.
»Mit den neuen Produkten entsprechen wir
dem Wunsch der Zahntechniker nach indi-
viduellen Arbeitsablaufen und einfachen
und wirtschaftlichen Losungen”, betont
Novica Savic, Vorstand fiir Marketing und
Produktentwicklung bei Kulzer, und ver-
spricht, dass bis Ende des Jahres auch noch
weitere Produktinnovationen fiir die Zahn-
arztpraxis vorgestellt werden.

Kulzer méchte seine Kunden ein Leben lang
begleiten, nicht nur mit ineinandergreifen-
den, optimierten Produkten, sondern auch
mit einem umfangreichen Support im Ar-
beitsalltag. Im Zuge der Umstrukturierungs-
malnahmen baut Kulzer deshalb seinen
Servicebereich weiter aus. Mit der Unter-
stlitzung des japanischen Mutterkonzerns
stellt das Unternehmen in Deutschland
20 neue Mitarbeiter in der Fachberatung
und im Technischen Service ein.

Mit dem ,dentXperts“-Club beispielsweise
unterstiitzt Kulzer bereits seit einiger Zeit
Studierende, Assistenzarzte und
Zahnérzte. Die Mitglieder erhalten Sonder-

junge

konditionen fiir Kurse, konnen zahnmedizi-
nische Produkte testen und sich Unterstiit-
zung bei der Praxisgriindung sichern. Fir
erfahrene Zahntechniker und Zahnarzte or-
ganisiert der Hersteller ebenfalls zahlreiche
Fortbildungsveranstaltungen, Trainings und
Webinare. Entsprechend dem zunehmen-
den Handel von Dentalprodukten im Inter-
net steht auch der Ausbau der E-Commerce-

@jh)

Aktivitaten auf dem Plan.

Jens Bewersdorff

Reinhart (3)
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Die Mundgesundheit der Patienten verbessern

Digitale Biirste und neue Studien

Zum traditionellen Pressefriihstiick hatte Philips kurz vor der IDS-Erféffnung an seinen Stand geladen. Der infernationalen
Fachpresse wurden zahlreiche Innovationen und Studienergebnisse présentiert.

Egbert van Acht, Business Leader, Health &
Wellness bei Philips, formulierte es in seiner
Er6ffnungsrede: ,Wir haben das Ziel, die
Mundgesundheit unserer Patienten zu ver-
bessern.” Dieses Ziel wird bei Philips von
drei Saulen getragen: innovative Produkt-
entwicklungen, deren klinisch-wissenschaft-
liche Bestatigung und starke Partnerschaf-
ten. Und diese drei Saulen wurden fiir die
Fachpresse mit Leben gefiillt.

Zum Beispiel durch die erste vernetzte
Zahnbiirste in der Produktreihe Diamond-
Clean - die Philips Sonicare DiamondClean
Smart. Ausgestattet mit einer intelligenten
Technologie, erfasst die Zahnblirste zusam-
men mit der Philips Sonicare App in Echtzeit
das Zahnputzverhalten und gibt dem Pa-
tienten Rickmeldung. Dank dieser revolu-
tionaren Sensortechnologie konnen Benut-
zer ihre Mundpflegeroutine tiber die Philips
Sonicare App verfolgen, analysieren und
verbessern.

Die dazu passenden neuen Philips Sonicare
Biirstenkopfe arbeiten mit einer Mikrochip-
Erkennungstechnologie. Das heift: Nach
dem Aufstecken auf die Burste werden auto-
matisch die jeweils geeignete Reinigungs-
methode und Intensitatsstufe ausgewahlt,
um ein optimales Ergebnis zu erzielen.

Dr. Maha Yakob, Global Director, Professio-
nal Relations & Scientific Affairs bei Philips

Prof. Michael Noack zeigte die ersten Ergbnisse seiner zweiten ,, Zahn-

zwischenraumstudie”.
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Oral Healthcare, stellte eine Sonderausgabe
des International Journal of Oral Care Pro-
duct Research vor. Darin enthalten sind fiinf
aktuelle Studien von Philips Sonicare. Unter-
sucht wurde beispielsweise in einer In-vivo-
Studie Reduktion von Zahnfleischentziin-
dung und Plaqueentfernung durch Philips
Sonicare DiamondClean mit AdaptiveClean
Birstenkopf zur Plaquekontrolle und Oral-B
7000 mit CrossAction-Birstenkopf. Die Er-
gebnisse zeigten, dass die Philips Sonicare
DiamondClean mit AdaptiveClean Blirsten-
kopf sowohl bei der Reduktion von Zahn-
fleischentziindung, von Zahnfleischbluten
und der Plaquereduktion statistisch signifi-
kant tiberlegen war.

Einen Tag vor seinem Flug nach San Francis-
co zum Kongress der International Associati-
on for Dental Research (IADR) stellte Prof.
Dr. Michael Noack, Direktor der Poliklinik fiir
Zahnerhaltung und Parodontologie, Klini-
kum der Universitat Koln, die Inhalte des
Nachfolgers seiner , Zahnzwischenraumstu-
die” vor. Auch in der Folgestudie arbeiteten
die Wissenschaftler-Teams der Universitdten
KoIn und Witten zusammen. Diesmal wur-
den Zahnbirstentechnologien und auch die
Befiillung des AirFloss Ultra mit Mundspiillo-
sungen untersucht.

Auch bei diesem neuen Studiendesign wur-
de die praventive Wirkung - das primare

Studienziel Entziindungsfreiheit — erreicht.
Noacks Fazit: AirFloss Ultra ist genauso gut
wie Zahnseide — wenn beide Verfahren
gleich gern und konsequent angewendet
werden. Genau da hatte aber der AirFloss
Ultra die Nase vorn. Drei von vier AirFloss Ul-
tra Testern gaben an, dass die Anwendung
angenehm sei. Bei der Zahnseidengruppe
sagte das nicht mal jeder Zweite.

Laut Noack zeigte sich, dass ,der Philips So-
nicare AirFloss Ultra sinnvollerweise mit
Mundspiilldsung befiillt werden sollte. Au-
Rerdem profitieren Verwender von Hand-
zahnbiirste und elektrischer Zahnbiirste von
der Kombination mit dem AirFloss Ultra. Auf-
grund seiner einfachen Anwendung kdnnte
er eine mdgliche Losung fiir alle Patienten
sein, die ihre Approximalrdume bisher nicht
richtig oder nicht regelmalig reinigen”.
Philips gab zudem zur IDS 2017 eine Koope-
ration mit EMS bekannt. Die beiden Dental-
unternehmen werden ihre Kompetenzen
und Marktpositionen strategisch verbinden
—zuerst in Deutschland, spater auch auf glo-
baler Ebene. Ziel der Kooperation soll ein
Prophylaxe-Protokoll werden, das klare Pro-
zesse fur Pro-Care, die Behandlung in der
Praxis, und Home-Care, die hausliche Pfle-
ge, ausweist. Patienten und Praxen sollen
durch diese Standardisierung noch mehr
von einer PZR profitieren. (su)

Damla Ozcan (r.), Senior Global Consumer Marketing Manager bei

Philips, stellte die neue Philips Sonicare DiamondClean Smart sowie die

dazu passende App vor.

Becher (2)



Diagnostik, Hygiene und Prophylaxe

Premium-Anbieter
mif Vollsortiment

Auf drei Séulen steht das Neuheitenkonzept, das Diirr
Dental in diesem Jahr wéhrend der IDS présentierte.

. Vor zwei Jahren haben Sie uns bei der IDS-Pressekonferenz ge-
fragt, wann wir 3D-Réntgen anbieten. Jetzt haben wir den
Weg zum Vollsortiment geschafft”, erklarte Martin Durrstein,
Vorstandsvorsitzender der Diirr Dental AG. Erste Praxen seien
mit dem neuen VistaVox S bereits ausgestattet und Diirr Dental
bekomme sehr gutes Feedback. ,Das ist auch der Anspruch,
den wir als Premium-Anbieter haben”, sagte Diirrstein.

Es sei gelungen, auf der IDS Neuheiten aus allen Bereichen zu
prasentieren. Dazu gehdéren neben dem neuen VistaVox S auch
das Prophylaxesystem Lunos sowie der Dampfsterilisator Hy-
goclave 90. ,Wir haben allein fiir die Entwicklung dieser drei
Innovationen mehr als 20 Millionen Euro investiert”, betonte
Dirrstein.

Das Feedback ist aber nicht nur in den Praxen gut. Auch die
Hochschulen liefern entsprechende Reaktionen. Prof. Dr. Dr. Marc
Christian Metzger, Uniklinikum Freiburg, berichtete von seinen
Erfahrungen mit der 3D-Bildgebung. ,Das 3D-Rontgen ist ein
technologischer Quantensprung”, sagte Metzger. Er glaube, dass
zukiinftig nur noch mit der 3D-Bildgebung gearbeitet werde.
Prof. Dr. Andreas Braun hat mit seinem Team in Marburg in
mehreren Studien das Prophylaxesystem Lunos untersucht. In
den Studien zeigte sich, dass Lunos eine ebenso effektive Poli-
tur bietet wie Proxyt von Ivoclar Vivadent.

Im Vergleich mit glycinbasiertem oder Natriumbicarbonat-Pul-
ver ist Trehalose ahnlich effektiv bei der subgingivalen Reini-
gung, verandert supragingivial weniger die Zahnoberflache
und ist auch schonender bei Kompositen. Weitere Studien zur
Reinigung von Implantatoberflachen laufen bereits in Mar-
burg. Auch in ihnen gibt es laut Braun positive Tendenzen fiir
das Trehalose-Pulver. (su)

Becher

Prof. Andreas Braun testete in mehreren Studien die Fdhigkeiten
des Prophylaxesystems Lunos.
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Straumann prdsentierte 2,9-mm-Durchmesser-Implantat und ein zweiteiliges Keramikimplantat

Einmal zweiteilig, einmal sehr dinn

Fiir Marco Gadola steht fest: Der Strategiewechsel seiner Firma Straumann im Jahr 2013 vom alleinigen Premium- hin zu
einem Implantatanbieter auch im Nichtpremiumbereich war der richtige Schritt.

Jetzt will Straumann groBRter Gesamtlo-
sungsanbieter fiir Zahnersatz werden. Zu-
nachst stellte Gadola (,, Wir sind keine Fraser
und kein Biomaterialhersteller.”) die Zu-
kunftsmarkte im Implantatbereich vor, die
man — wie die Mitbewerber auch — in An-
griff nehmen wolle: ,Interessant sind als
Perspektivmarkte Russland, China, Japan
und Indien mit niedrigen Penetrationsraten
bei Implantaten.” Erste Schritte sind getan:
Seit vergangenen November ist man Eigen-
timer der Nr. 3 der indischen Implantolo-
gie, der Firma Equinox. Und auch in China,
wo man eine eigene Distribution entwi-
ckelt, sowie in der Tirkei, die ebenfalls Per-
spektiven habe, erobert man tber Joint Ven-
tures Marktanteile. Straumanns Mitbewer-
ber seien Danaher, Dentsply Sirona und
Henry Schein.

Erreichen will Gadola seine Ziele lber Ko-
operationen. Und von denen hat Strau-
mann in den vergangenen Jahren reichlich
gesammelt. Vor allem zu nennen sind dental
wings, Amann Girrbach, botiss und 3shape.
Frank Hemm, Leiter Marketing & Education
bei Straumann, nannte das Botiss-Portfolio
einen Wachstumstreiber bei Straumann und
eine wichtigen Faktor auf dem Weg zum Ge-
samtlosungsanbieter fiir Zahnersatz. Seit ein
paar Wochen sind 3shape mit dem TRIOS
Oralscanner und Amann Girrbach fiir das
neue Straumann CARES C-Series chairside
milling im Partner-Boot. Dem grofRen Mit-
bewerber Dentsply Sirona will man tber at-
traktive Preise Marktanteile abgraben. Neu
auch im Straumann-Portfolio ist der
3D-Drucker Straumann P Series flir Zahnarz-
te und das Labor. Hemm: ,Er ist bewusst als
offenes System angelegt. Es kann damit je-
des Material verarbeitet werden.” Offenbar
ein Hinweis auf CEREC ... Neu ist Straumann
im Materialienbereich: Man bietet unter
dem Produktnamen ,,nice” ein Lithiumdisili-
kat an, das nach dem Frasen kein Brennen
oder Harten mehr benétigt.
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Straumann-CEO Marco Gadola sieht in Kooperationen den Weg der Zukunft fiir Straumann. In
KolIn présentiert man ein Implantat mit 2,9 mm Durchmesser.

Die (erwarteten) gro3en Neuigkeiten kamen
am Ende: Mit einem 2,9-mm-Durchmesser-
Implantat aus Roxolith diirfte man bereits im
Grenzbereich des Machbaren und Mdéglichen
liegen. Das Implantat hat die SL-Oberflache.

Und: Nach siebenjahriger Forschung pra-
sentierte man zur IDS ein neues zweiteiliges
Keramik-Implantat: Es bietet die neue ZLA-
Oberflache und eine hohe Bruchsicherheit.
GroRer Vorteil fiir den Anwender sei die pro-
thetische Vielfalt. Und Hemm: ,,Man sieht in
den bisherigen Studien auch vorteilhafte Re-
aktionen des Weichgewebes. Und wir ha-
ben die groRe Hoffnung, dass es positive

Auswirkungen fiir den Bereich der Peri-
implantitis zeigt.” (sk)

Frank Hemm, Marketing & Education

Frank Hemm, Petra Rumpf (Instradent & Alliances) und Gadola stellten Straumanns Konzept vor
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Mit Hilfe von Henry Schein will Camlog sein Potenzial ausbauen — Vollzirkon-Abutments ab Mai im Markt

Hexalobe mit individuellen Abutments

2016 war ein weiteres Rekordjahr fiir die Camlog-Gruppe: Man wuchs stérker als der Markt, wie Dr. René Willi, Mitglied
der Camlog-Geschéftsleitung, auf der IDS in K6ln bekanntgab.

Willi: ,Und das soll 2017 ebenfalls so sein.”
Man plane, kontinuierlich international zu
expandieren.

Das Ziel von Camlog sei es, global eine fiih-
rende Rolle im Implantatbereich zu spielen.
Maoglich werde das durch integrierte Losun-
gen, die man vor allem mit einer weiteren
Henry-Schein-Tochter, BioHorizons, unmit-
telbar nach der IDS umsetzen werde.
Camlog wird als exklusiver Distributor die
Implantatsysteme und Biomaterialien von
BioHorizons in Deutschland vertreiben. Und
die CAD/CAM-Prothetik Dedicam wird in
das ConnectDental-L6sungsangebot von
Henry Schein eingebunden.

Ein absolutes Highlight zur IDS war das
zweiteilige Keramikimplantat aus der Linie
Ceralog mit dem Produktnamen Hexalobe.
Ab Mai ist es auch mit individuellen Vollzir-
konabutments liber Dedicam zu haben. Die
polierte Oberfliche des individuellen Vollzir-
konoxidabutments unterstiitzt die Weich-
gewebeadaptation. Fiir die optimale Stabili-
tat des Abutments und zum langfristigen Er-
halt des krestalen Knochens wird das Abut-
ment mit integriertem Plattformswitch ge-
fertigt. Damit ist Camlog eine echte Uberra-
schung gelungen. Ab Mai ist das Produkt zu
haben.

Auch das 2013 eingefiihrte iSy-Implantat-
system feiert Erfolge. Das auf Einfachheit
und Effizienz ausgelegte Konzept wird im-
mer beliebter, wie Christian Rahle, Direktor
Produktmanagement, Entwicklung und Re-
gulatory Affairs, auf der Camlog-Pressekon-
ferenz betonte. Mit dem Implantatsystem
und neuen Konzepten will Camlog die
nachste Generation an Zahnarzten anspre-
chen. Neu ist auch, dass iSy mit Cerec an-
wendbar ist.

Michael Ludwig, General Manager Camlog
Vertriebs GmbH, unterstrich, dass Camlogs
Erfolgsgeheimnis auf dem Teamgeist und
der Qualifikation der Mitarbeiter beruhe.
Zur Ausbildung und Weiterbildung der eige-
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nen Mitarbeiter investiert man in den Cam-
log Campus, der weiter ausgebaut werden
soll. Ludwig betonte, dass in einem erfolg-
reichen Unternehmen ein ,,Silo-Denken”
keinen Platz mehr habe: ,Wir wollen unsere
Unternehmensbereiche mehr vernetzen
und die Kommunikation starken.”

Christian Rahle, Direktor Produktmanage-
ment, Entwicklung und Regulatory Affairs
hob aus den ,inspirierenden Innovationen”
eine neue ,Implantatverpackung” heraus:
Gemeint ist damit unter anderem die Unter-
stiitzung flr das interoperative Handling
und den gesamten Workflow. Dazu gehort
zum Beispiel ein Implantathalter, der ein be-
rihrungsfreies Verwenden ermdglicht.
Markus Stammen, Direktor CAD/CAM & IT,
erinnerte daran, dass Camlog vor vier Jahren
den Einstieg in den digitalen Workflow voll-
zogen habe. Er glaubt, dass es ab ca. 2019/20
mehr digitale Implantatversorgungen als
analoge mit Standardprodukten geben wer-
de. Der Workflow mithilfe von Dedicam Pro-
thetik wird im Zusammenspiel mit Connect-
Dental
Zahnarzt und Zahntechniker optimieren.

die Zusammenarbeit zwischen

Dr. René Willi will mit Camlog international
expandieren.

»,Mit Dedicam bringen wir den Workflow in
die Praxen.”

Das Schlusswort blieb Willi vorbehalten:
,Wir als Camlog sind am Puls der Zeit und
wollen in Zukunft eine globale Rolle spie-
len.” (sk/ab)

Die Fiihrungsetage von Camlog blickt auf ein erfolgreiches Geschaftsjahr 2016 zurtick.

Boll (2)
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~Rund reinigt besser”

Oral-B und blend-a-med présentierten auf der IDS 2017 fortschrittliche Technologien und Zahnpflegesysteme zur Steigerung

der Patientencompliance.

In Halle 11.3, Stand G-030, erlebten Besu-
cher ein futuristisches Standkonzept mit
Live-Demonstrationen des Oral-B  und
blend-a-med Forschungsinstituts, die neu-
esten Mundpflegetechnologien und durch
Virtual-Reality-Brillen die Zahnarztpraxis der
Zukunft. Auf einem Presserundgang stellte
Procter & Gamble das Standkonzept sowie
Details zu den Mundpflegeprodukten ge-
nauer vor. Alles steht unter dem Motto
»Rund reinigt besser”.

Prof. Dr. Ralf Rossler, praxisHochschule
Koln, erlauterte gemeinsam mit Dr. Daniel
Grotzer, Professional & Academic Relations
Manager DACH, die drei Saulen des Pro-
phylaxekonzepts: die mechanische Reini-
gung mittels rotierend-oszillierender Tech-
nik, die chemische Reinigung mit der
Zahncreme von blend-a-med sowie die
Compliance.

Markenbotschafterin Barbara Schoéneber-
ger unterstiitzte Oral-B bei dieser Prasen-
tation und berichtete, wie sie durch den
Timer, die Andruckkontrolle und die neue

Positionserkennungstechnologie der Oral-B
Genius sowie der dazugehdrigen App
auch ihre Compliance verbessern konnte.

(su)

Dr. Daniel Grotzer und Markenbotschafterin Barbara Schéneberger

Durchgdngige Vernetzung von Zahnarzt und Zahntechniker

~Making connections”

Zu einem Presseempfang hatte KaVo Kerr an den Gemeinschaftsstand mit Nobel Biocare in Halle 10.1 eingeladen. Mehr als
100 Presseverireter aus aller Welt waren erschienen, um dem Slogan ,,Making connections” zu folgen.

An den verschiedenen Standbereichen hat-
ten die Medienvertreter die Gelegenheit,
sich die aktuellen Neuheiten anzuschauen.
Besonders beliebter Anziehungspunkt fiir
die Journalisten war der Standbereich mit
dem DTX-Studio. Vor einem riesengrofien
Screen prasentiert KaVo Kerr diese neue
Softwareentwicklung.

Diese bildet eine digitale Plattform, die es al-
len Dentalberufen — ob Zahnarzt oder Zahn-
techniker — ermdglicht, ihre Arbeitsschritte
durchgangig zu vernetzen. DTX Studio ver-
bindet damit unterschiedlichste Innovatio-
nen im Bereich Diagnostik, Behandlung und
Restauration miteinander - einschlieRlich
der neuesten CAD/CAM-Technologie. Zur
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IDS 2017 stellt KaVo fir das Kariesdiagnos-
einstrument DIAGNOcam ein Software Up-
date mit erweiterten Produktfeatures vor.
Damit ist sie viel einfacher zu installieren
und verfligt iber zahlreiche hilfreiche neue
Produktfeatures. (sk)

Dr. Pascal Kunz (links), Vizeprdsident der Pro-
duktsparte Digital Dentistry bei KaVo Kerr, be-
griilte die zahlreichen Medienvertreter am
Stand der Unternehmensgruppe. Die Presse-
vertreter konnten sich an den zahlreichen In-
fo-Stdnden ,, connecten” und lieBen sich von
den zahlreichen Produktmanagern die Funk-
tionen und Vorziige der Produkte erkldiren.

Brand



Bego prdsentierte seine Messeneuheiten

3D-Druck und
Digitalisierung

Pinktlich zur IDS 2017 stellte Bego seinen neven
3D-Drucker Varseo S zur schnellen, einfachen und
kostengiinstigen Laborfertigung unterschiedlichster
Indikationen aus Kunststoffen vor.

Im Vergleich zu seinem Vorganger hat der neue 3D-Drucker
ein 40 Prozent kleineres Gehause und eine um 30 Prozent gro-
Rere Bauplatte. Dadurch lassen sich noch mehr Objekte gleich-
zeitig drucken. Das Kartuschensystem ermdglicht einen sekun-
denschnellen Materialwechsel sowie geringen Materialver-
brauch.

»Besonders stolz bin ich auf die Netzwerkfahigkeit”, berichtete
Dennis Wachtel, Head of Product Management bei Bego.
»Dies ermdglicht den direkten Kontakt vom Labor zum Her-
steller, von wo wir via Netzwerkzugriff unterstiitzend eingrei-
fen kénnen.”

Dennis Wachtel, Head of Product Management bei Bego

Wichtig fiir die Anwender: Mit dem neuen 3D-Druck-System
werden auch alle Anforderungen erfiillt, die aus der zu erwar-
tenden Verschérfung der Medical Device Regulation (MDR) zu
erwarten sind. Validierte Prozesse vom Scannen bis zum Finis-
hing sowie die entsprechende Prozessdokumentation bieten die
erforderliche Sicherheit. Als weiteren Service bietet Bego online
eine 3D Academy mit Webinaren und Video-Tutorials an. Dort
konnen die Nutzer sich umfangreich schulen und informieren.
Bego bietet auch ein umfangreiches Portfolio an Laborscan-
nern und CAD-Software an. Anwender kénnen aus verschiede-
nen Systemen und Softwarepaketen auswahlen. Neu im Sorti-
ment sind der Bego LabScan UHD (Ultra High Definition) so-
wie der neue Bego Speedscan/3Shape mit hochauflosender
5,0-MP-Kamera.

In Anschluss stellte Dr. med. dent. Nina Chuchracky (Direktor
Produktmarketing Bego Implant Systems) Aspekte der Digitali-
sierung in der Implantologie vor, ein weiterer Schwerpunkt des
Bego-Produktportfolios. (ub)
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TOKUYAMA

IDS 2017 Markt

Universeller Alleskonner Estecem Il

Estecem Il ist ein dualhar-
tendes (licht- und/oder
selbsthartend), rontgeno-
pakes, adhasives Kunststoff-
zement-System mit hervor-
ragenden  Eigenschaften
hinsichtlich Handhabung,
Asthetik und Adhasion, das
sich fur alle prothetischen
Materialien eignet. Estecem
Il als adhasives System Uberzeugt
gegeniiber selbst-adhasiven Ze-
menten durch seine zuverldssige
Haftkraft, da Estecem Il nach
Lichthdrtung nahezu wasserun-
[6slich ist und so einen dauerhaft
zuverlassigen Randschluss ge-
wabhrleistet. Dank seines kompa-
tiblen und universellen Bon-

dings, das zugleich als Primer fiir
wirklich alle prothetischen Mate-
rialien  (Komposit,  Keramik,
(Nicht-) Edelmetall, uvm.) fun-
giert, gelingt auf einfachste Wei-
se ein zuverlassiger Haftverbund.
Vertrieb in Deutschland durch
Kaniedenta GmbH & Co. KG
(Herford).

BEYCODENT

Dios ZX: Anbindung an TopTimer

Fir User der Dios ZX-
Software ist ab sofort ei-

ne neue Schnittstelle
verfugbar, die eine rei-
bungsfreie Zusammen-

arbeit mit der Zahnarzt-
software bietet.

Durch die VDDS-Schnitt-

stelle ist TopTimer eben-

so mit jeder weiteren
Zahnarztsoftware kom-

patibel und bietet eine einzigarti-
ge Alternative zu bereits vorin-
stallierten Terminplanern.
Beycodent bietet hier mit der ak-
tuellen Software TopTimer eine
professionelle
fir Dentalpraxen. Beim Aufbau
der beliebten Toptimer-Software

Terminplanung

wurde konsequent auf intuitive
Bedie-nung, stabile Dateninte-
gritdt und schnellste Datenverar-
beitung auch bei groRem Daten-
volumen durch die Verwendung
einer SQL-Datenbank geachtet.
Ein kostenlose Demo-Software ist
bei Beycodent erhaltlich.

B Tokuyama Deutschland GmbH, Am Landwehrbach 5,
48341 Altenberge, Tel.: 02505 938513, Fax: 02505 9385135,
info@tokuyama-dental.de, www.tokuyama-dental.de

PHILIPS

B Beycodent, Wolfsweg 34, 57562 Herdorf,
Tel.: 02744-92000, Fax: 02744-766,
infoservice@beycodent.de, www.beycodent.de

IDS 2017 - vernetzte Technologie ist die Zukunft der Mundgesundheit

Philips stellte auf der IDS 2017
seine neuen intelligenten Pro-
duktinnovationen fiir umfassen-
de Mundgesundheit vor: Die ers-
te vernetzte Schallzahnbiirste
Philips Sonicare DiamondClean
Smart mit neuen Blirstenkopfen
sowie die Philips Sonicare App,
welche das Zahnputzverhalten in
Echtzeit erfasst. Eine weitere Pro-
duktneuheit ist das Philips Soni-
care Atem-Messgerat fir intelli-
gentes Atemmanagement.

Philips Sonicare DiamondClean
Smart ist die erste vernetzte
Zahnbirste in der Produktreihe
DiamondClean. Ausgestattet mit
einer intelligenten Technologie,
erfasst die Zahnblrste zusam-
men mit der Philips Sonicare App
in Echtzeit das Zahnputzverhal-
ten, um eine saubere und umfas-
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sende Mundgesundheit sicher-
zustellen. Das erste Komplett-
Pflegesystem der Philips Sonicare
Reihe hilft Nutzern, selbst eine
tagliche Routine fiir bessere
Zahnreinigung und -pflege zu
entwickeln.

Die Pflegereihe Philips Sonicare
Breath ist das erste intelligente
Atemmanagementsystem, mit
dem Patienten ihre Atemquali-
tat genau messen, mehr lber
die Einflussfaktoren erfahren
und ihre Ergebnisse sowie Ge-
samtmundgesundheit
sern konnen. Zu dem System
Philips  Sonicare
das zusam-

verbes-

gehort das
Atem-Messgerat,
men mit der Philips Sonicare
App, dem Aufsatz Philips Soni-
care TongueCare+ und dem an-
tibakteriellen Zungenspray Phi-

lips Sonicare BreathRx einge-
setzt wird. Die komplette Pro-
duktreihe bietet ein Tool fiir bes-
seren Atem, bessere Gewohn-
heiten und bessere Mundge-
sundheit.

B Philips GmbH, Réntgenstrae 22 HQ4B, 22335 Hamburg,
Tel.: 040 28991509, Fax: 040 28991505,
sonicare.deutschland@philips.com, www.philips.de



KULZER

Neue Serviceleistung: dentacar - Mobilitdt zu Vorzugskonditionen

Mobilitat und Flexibilitat sind
heute zentrale Erfolgsfaktoren fiir
Labor und Praxis. Ab Ende Marz
bietet Kulzer seinen Kunden da-
her einen neuen Service zur Be-
schaffung von Geschiaftswagen
an: Mit dentacar - einer exklusi-
ven Kooperation zwischen dem
Hanauer Dentalhersteller und der
KuMedic AG - kaufen oder leasen
Zahnarzte und Zahntechniker
ohne grofRen Aufwand Neuwa-
gen zu geringen Kosten.

Kulzer Kunden erhalten somit —
allein durch die GroRe der Bestel-
lung - Sonderkonditionen sowie
monatlich neu recherchierte Akti-
onsangebote. Diese von dentacar
generierten Angebote konnen zu

jeder Tageszeit in einer eigens da-
fir geschaffenen Online-Platt-
form eingesehen werden. Seit En-
de Marz steht das attraktive Mo-
bilitatsprogramm Kunden von
Kulzer kostenlos, unverbindlich
sowie exklusiv zur Verfligung.
Fir Labor- und Praxisinhaber
steht online eine Vielzahl an vor-
definierten Aktionsangeboten fiir
Neuwagen zur Verfligung. Als in-
dividuellen Service generieren
die KFZ-Profis von dentacar aber
auch Vergleichsangebote fiir
konkrete Wunsch-Modelle.
Zusétzliche Services wie das Be-
schriften mit Firmenlogo oder
die Lieferung der einsatzfertig zu-
gelassenen Fahrzeuge bis vor die

Haustiire runden das Leistungs-
spektrum ab. Vollkaskoversiche-
rung, KFZ-Steuer und Wartung

sind in der glinstigen Monatsrate
enthalten — die Nutzer missen
nur noch tanken.

B Heraeus Kulzer GmbH, Griiner Weg 11, 63450 Hanau,
Tel.: 0800 43723368,
info.dent@kulzer-dental.com, www.dentacar.de
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IVOCLAR VIVADENT

IDS 2017 Markt

Neue Frasmaschinen fir die digitale Zukunft

Ivoclar Vivadent fiihrt vier neue
Frasmaschinen ein, welche die
Anforderungen an die moderne
Zahntechnik und Zahnmedizin
mit innovativen Materialien und
abgestimmten der
neuen Kategoriemarke Ivoclar
Digital verbinden.

PrograMill One ist die weltweit

Prozessen

kleinste  5-Achs-Frasmaschine.
Sie kombiniert industrielle Ferti-
gungsqualitat mit hoher Prazisi-
on und modernem Design. Bei
der innovativen 5-Achs-Turnmil-
ling-Technologie bewegt sich
der zu bearbeitende Block um
das Werkzeug. Die Zustellung
bleibt konstant; das Werkzeug
verlasst nie das Werkstlick. Dies
ermdglicht kurze Schleifzeiten
bei geringem Werkzeugver-
schleiss. Je nach Material und In-

3M

dikation kommen individuelle,
validierte Bearbeitungsstrategien
zum Einsatz.

PrograMill PM7 bearbeitet viele
Materialien im Nass- und Tro-
ckenmodus. Sie eignet sich fir
ein breites Indikationsspektrum.
Gesteuert wird die 5-Achs-Ferti-
gung Uber den integrierten PC
mit Touch-Monitor. Die Zusam-
und
Werkzeugwechsler erlaubt eine
eigenstandige, konstante Ferti-
gung.

PrograMill PM3 und PMS5 sind fiir
die Nass- und Trockenbearbei-

menarbeit von Material-

tung konzipiert. Sie bieten eine
hohe Material- und Indikations-
vielfalt. Die
Materialverwaltung
ob die Werkzeuge mit der jeweili-
gen Bearbeitungsstrategie tber-

vollautomatische
Uberpriift,

Seitenzahn-Fiillungen einfach effizient

Bulk-Fill- Komposite sind bei
Zahnarzten beliebt, die ihre Ar-
beitsablaufe bei der Erstellung
von Seitenzahn-Fillungen einfa-
cher und effizienter gestalten
mochten. Studien und prakti-
sche Erfahrungen bestatigen in-
zwischen, dass die Materialien
auch in Schichtstarken von bis zu
5 mm vollstandig polymerisieren
und eine sehr gute Randadap-
tation aufweisen. Kompromisse
mussten Anwender bislang hin-
sichtlich der Asthetik in Kauf neh-
men. Das andert sich mit der Ein-
fihrung von 3M Filtek One Bulk
Fill Komposit.

Gegentiber bisher erhaltlichen
Bulk-Fill-Materialien bietet das

seit April 2017 in den Farben A1,
A2, A3, B1 und C2 verfligbare
Neuprodukt eine erhohte Opazi-
tat. Diese Eigenschaft wirkt sich
positiv auf das Erscheinungsbild
der Restaurationen aus. In der
Zusammensetzung und den Ver-
arbeitungseigenschaften ahnelt
Filtek One 3M Filtek Bulk Fill
Seitenzahnkomposit.

einstimmen. Der Werkzeug-
wechsler stellt eine eigenstandi-
ge, konstante Fertigung sicher.

Ein umfassendes Zubehdrpro-
gramm erganzt dieses neue Ma-

schinen-Portfolio. Es besteht aus

Software, einer passenden Basis,
einer innovativen Farbcodierung
zur sicheren Handhabung von
Material und Werkzeug sowie ei-
ner breiten Palette an Werkzeu-
gen und speziellen Halterungen.

B Ivoclar Vivadent GmbH, Dr. Adolf-Schneider-Stral3e 2,
73479 Ellwangen, Tel.: 07961 8890, Fax: 07961 6326,
info@ivoclarvivadent.de, www.ivoclarvivadent.com

GSK

Goldstandard in der oralen Antiseptik

Bereits seit mehr als
40 Jahren wird Chlor-
hexidin in der Zahn-
medizin zur Keim-
zahlverminderung im
Mundraum  einge-

Der Wirkstoff

wurde immer wieder

als Goldstandard be-

statigt, zuletzt im Rahmen einer
umfangreichen Literaturanaly-
se. Fur die Literaturrecherche
analysierten die Autoren Publi-
kationen aus mehr als 40 Jahren
beziiglich der Eigenschaften,
der Anwendung und moglichen

setzt.

Nebenwirkungen von Chlorhe-
xidin beim Einsatz in der Zahn-
medizin.

Die Studienautoren kommen zu
dem Ergebnis, dass Chlorhexidin
weiterhin als Goldstandard der
Mundhdhlenantiseptika gilt. Zur
Begriindung fiihren sie an, dass
die Wirksamkeit in zahlreichen
Studien belegt wurde, und die
lokale Anwendung zu einer signi-
fikanten Reduktion des bakteriel-
len Biofilms flhrt.

B 3M Deutschland GmbH, ESPE Platz, 82229 Seefeld,
Tel.: 0800 275 3773, Fax: 0800 3293773,
info3mespe@mmm.com, www.3MESPE.de

zm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (996)

B GlaxoSmithKline GmbH & Co. KG,
Prinzregentenplatz 9, 81675 Miinchen, Tel.: 0800 3456100,
isc-service@gsk.de, www.glaxosmithkline.com



KREUSSLER PHARMA

Dreimal Compliance im Fokus: Fluoridierung, Andsthesie und orale Mukositis

Wesentliche Orientierung zur
Compliance in den Bereichen
Fluoridierung,  Lokalanasthesie
und interdisziplinare Zusammen-
arbeit/Onkologie bot die Presse-
konferenz von Kreussler Pharma
auf der IDS 2017.

Ein breitgefachertes Feld stellten
Prof. Dr. Till Dammaschke, Ober-
arzt an der Poliklinik fir Zahn-
erhaltung der Universitatsklinik
Munster, Priv.-Doz. Dr. Gregor
Petersilka, niedergelassener Zahn-
arzt und Parodontologe aus Wiirz-
burg, und Dr. Steffen Wagner,
Onkologische Schwerpunktpra-
xis/Brustzentrum Saar-Mitte und
Vorstandsmitglied des Berufsver-
bands Niedergelassener Gynako-

logischer Onkologen in
Deutschland e.V. (BNGO)
anlasslich der Pressekon-
ferenzin Studien und Fall-
beispielen vor. Daraus lei-

teten sie wertvolle MaR-
gaben fir die zahnarztli-

che Praxis ab.

Die dargestellten Beispie-

le aus unterschiedlichen
Bereichen zeigen, welch bedeu-
tende Rolle die Compliance ge-
nerell in der zahnmedizinischen
Prophylaxe und Therapie sowie
im Besonderen bei der interdis-
ziplindren
spielt.
durch Geschmacksverbesserung
zu einer konsequenten wochent-

Zusammenarbeit
So konnten Patienten

lichen Anwendung von amin-
fluoridhaltigem Gelée motiviert
werden, was wiederum ihr Ka-
riesrisiko senken konnte. Im Be-
reich der professionellen Prophy-
laxe birgt die nadelfreie Lokalan-

asthesie ein vielversprechendes
Potenzial: keine Angst vor der
Spritze bei PA und PZR, gewis-
senhaftere Wahrnehmung von
Recall-Terminen, steigende lang-
fristige Erfolgschancen.

B Chemische Fabrik Kreussler & Co. GmbH, Rheingaustralle 87-93,
65203 Wiesbaden, Tel.: 0611 92 71-191, Fax: -111,
info@kreussler.com, www.kreussler.com
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KOMET

IDS 2017 Markt

Flexibel, filigran und standfest

Unverzichtbar fiir héchste As-
thetik und Langlebigkeit einer
Composite-Restauration ist ne-
ben der individuellen Schich-
tung ein effizientes Politursys-
tem. Die Politur wird oft als Kiir
gesehen, dabei ist sie klinisch
betrachtet eine Pflicht. Schon,
wenn das glanzende Ziel dann
mit wenigen Instrumenten er-
reicht werden kann. Wer also
nicht mit den bekannten For-
men Kelch, Flamme und Linse
arbeiten und die Bevorratung
der Praxis gering halten mochte,
findet in den neuen Polierspira-
len die praktische Minimal-L6-
sung. Sie fiihren die Composite-
Restauration ganz fix und unauf-

geregt zu einem glanzenden
Abschluss, muten sehr filigran
an und passen sich durch ihre
Flexibilitat allen anatomischen
Gegebenheiten an. Dank der
verdickten Enden liefern sie
Hochglanz und gleichzeitig

Standfestigkeit.

SHOFU

Niedrig schrumpfendes Komposit

Nur 0,85 Prozent
Schrumpf, aber 100 Pro-
zent Asthetik. Lang-

jahrige Erfahrungswerte
bedeuten mehr Zuver-
lassigkeit und Anwen-
dersicherheit in der Pra-
Xis; umso besser, wenn
aus bewahrten Syste-
men und Werkstoffen
neue, noch bessere Produkte
entwickelt werden: So prasen-
tierte Shofu Dental auf der dies-
jahrigen IDS mit Beautifil [ LS ein
neues pastoses Kompositsystem,
das aus dem klinisch bewahrten
Beautifil Il heraus entwickelt wur-
de und das vor allem durch eine
einzigartige Schrumpfung von

0,85 Volumenprozent und 100
Prozent Asthetik besticht.

Beautifil Il LS garantiert dem
Zahnarzt minimale
Schrumpfung bei maximaler As-
thetik. Gleichzeitig verfiigt es

eine

Uber eine exzellente Polierbarkeit
und eine natirliche Farbadapti-
on an die Zahnhartsubstanz.

B Komet Dental Gebr. Brasseler GmbH & Co. KG,
Trophagener Weg 25, 32657 Lemgo, Tel.: 05261 701-700, Fax: -289,
info@kometdental.de, www.kometdental.de

BAUSCH DENTAL

Digitale Okklusionsprifung

Das von Bausch neu ent-
wickelte System vereint
die traditionelle und digi-
tale  Darstellung  der
Druckverhaltnisse auf den
Okklusalflachen.

Das Handgerat wird in
Kombination mit einem

nur 60um dinnen Ein-
mal-Drucksensor mit roter
Farbbeschichtung verwendet.
Dieser Sensor wird genau wie ei-
ne herkommliche Okklusions-
priiffolie angewendet. Die Kau-
kraft des Patienten wird dabei
mit 256 Druckstufen digital er-
fasst.

Die Daten der okklusalen Kau-
druckverhéltnisse werden mit

der OccluSense iPad App ab-
gebildet. Die gewohnte Farb-
gebung auf den Occlusalflachen
ermoglicht die einfache Zuord-
nung der aufgezeichneten Da-
ten.

Diese Daten konnen jederzeit
wieder aufgerufen oder expor-
tiert werden.

B Shofu Dental GmbH, Am Briill 17, 40878 Ratingen,
Tel.: 02102 86640, Fax: 02102 866465,

info@shofu.de, www.shofu.de

METALVALOR

Prézise Goldbestimmung

Etwa 33 Prozent des jahrlich
verarbeiteten Goldes sind re-
cyceltes
Gold —und dieser Anteil steigt

und aufbereitetes

kontinuierlich. Die Aufkaufer
der Recyclingunternehmen
kommen in der Regel in die
Praxis oder das Labor und
wiegen die Proben. Gezahlt
wird nach einer optischen Be-
wertung. Mit dem Spektro-
meter von metalvalor dage-
gen wird der tatsachliche
Goldwert ermittelt. Die Mitarbei-
ter verwenden beim Ankaufter-
min tragbare Rontgenfluores-
zenz-Analysatoren und sind so in
der Lage, den richtigen Preis fir
die richtige Qualitat direkt vor

Ort zu zahlen. Der Kunde kann
die Ergebnisse sofort auf dem
Display des Analysators ablesen.
So entsteht Vertrauen, dass das
Unternehmen Altgold zum richti-
gen Preis ankauft.

B Dr. Jean Bausch GmbH & Co. KG,
Oskar-Schindler-Stralle 4, 50769 Koln, Tel.: 0221 70936-0, Fax: -66,
info@bauschdental.de, www.bauschdental.de, www.occlusense.com
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B metalvalor Deutschland GmbH, Am Malstatter Markt 2—4,
66115 Saarbriicken, Tel.: 0681 947 10, Fax: 0681 947 11 71,
info@metalvalor.com, www.metalvalor.com
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MED UPDATE GMBH

IDS 2017 Markt

3. ZMK Update: Aktuell, komplett, kompakt, neutral

Kompakt, aktuell und unabhan-
gig, so prasentiert sich das ZMK
Update als moderne Fortbildung.
Jahr fir Jahr gibt es eine Fille
Entwicklungen
Zahnmedizin. Was heute noch
Usus ist, kann morgen schon ver-
altet sein. Das 3. ZMK Update
bietet den Teilnehmern in nur

neuer in der

zwei Tagen einen umfangreichen
Uberblick tiber die wichtigsten
Forschungsergebnisse des zu-
riickliegenden Jahres.

Das Original-Update-Konzept und
hochste Qualitat sind die Garan-
ten des ZMK Updates. Die Fort-
bildung Uberzeugt durch ihre
klare Struktur und ihr effektives
Konzept: Studien und Leitlinien
werden von Experten des Fachs
analysiert und flir die Kongress-
teilnehmer zusammengefasst.

COLTENE

Die Kursteilnehmer profitieren von
Empfehlungen fiir den zahnarztli-
chen Alltag und Diskussionen mit
den Referenten. Zusatzlich zu den
Vortragen erhdlt jeder Teilnehmer
vor Ort das 500 Seiten starke
Handbuch mit allen sowie zusatzli-
chen Inhalten zum Vertiefen der
Kongressinhalte — als gedruckte
Version oder elektronisch als
eBook - sowie im Nachgang der
Veranstaltung alle Vortrage zum
Download. Das ZMK Update ga-
rantiert auch in diesem Jahr alles
zu bieten, was Zahnmediziner fiir
ein Jahr rundum »up to date« in
ihrem Fach halt.

Das Seminar unter der wissen-
schaftlichen Leitung von Prof.
Dr. Dr. Knut A. Grotz, Prof. Dr.
Hans-Christoph Lauer und Prof.
Dr. Elmar Hellwig findet am 12.

Praktische Losungen und mehr Service

Auf der IDS 2017 wurde der neue
Firmenleitspruch ,Upgrade Den-
tistry” erstmals dem internatio-
nalen Fachpublikum vorgestellt.
Coltene erweitert sein Programm
an Hochleistungskompositen um
eine zusatzliche Flow-Variante
sowie einen flexiblen CAD/CAM-
Kompositblock zur Herstellung
von Inlays, Onlays, Kronen und
Veneers. Alle Komposite der Pro-
duktfamilie ,,Brilliant” zeichnen
sich dabei durch eine aulerge-
wohnliche  Glanzbestandigkeit
ohne langes Polieren aus.

In der Prothetik schlagt das scan-
bare A-Silikon Affinis DCode eine
Briicke zwischen gewohnter Ab-
formtechnik und rascher Digitali-

sierung. Zur einfachen Einhal-
tung von Hygienevorschriften
protokolliert das intelligente Ul-
traschallgerat BioSonic UC 150
automatisch alle essentiellen Pa-
rameter der Reinigungszyklen
auf seiner internen Festplatte.

und 13. Mai 2017 im Mater-
nushaus, Kardinal-Frings-Stra-
Re 1, 50668 Koln, statt.

Der regulare Preis betragt 600
Euro. Detaillierte Informatio-

nen zu allen Seminarinhalten,
die Anmeldemaglichkeit und
vieles mehr finden Interessier-
te auf der unten angegebenen
Homepage.

B med update GmbH, Hagenauer Strae 53, 65203 Wiesbaden,
Tel.: 0611 73658-0, Fax: 0611 73658-10,
info@med-update.com, www.zmk-update.com

HAGER & WERKEN

Aktivsauverstoff Oxysafe

Auf der IDS stellte Hager &
Werken die neuen Oxysafe-
Produkte, bestehend aus Perio-
-Schutzgel und Liquid, vor.
Oxysafe Professional Produkte
enthalten die patentierte
Ardox-X Technologie auf Ak-
tivsauerstoffbasis (Kohlenwas-
serstoff-Oxoborat-Komplex),

die durch Kontakt mit der
Haut oder Schleimhaut akti-
viert wird. Dieser Komplex
fungiert als Matrix, die den Aktiv-
sauerstoff in dem zu behandeln-
den Bereich freisetzt. Hierdurch
wird sofort die Anzahl der gram-
negativen Bakterien reduziert.
Oxysafe eliminiert schadliche,
anaerobe Bakterien (auch in der

Tasche), die fiir Parodontitis und
Periimplantitis ~ verantwortlich
sind. Das mit Sauerstoff angerei-
cherte Mikromilieu hat einen
nachweislich positiven Effekt auf
die Behandlung

Zahnfleischtaschen.

entziindeter

B Coltene/Whaledent GmbH & Co. KG,
Raiffeisenstrale 30, 89129 Langenau, Tel.: 07345 805-0, Fax: -201,
info.de@coltene.com, www.coltene.com
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B Hager & Werken GmbH & Co. KG, AckerstralRe 1, 47269 Duisburg,
Tel.: 0203 992690, Fax: 0203 299283,
info@hagerwerken.de, www.hagerwerken.de
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3SHAPE

IDS 2017 Markt

Trios 3 Wireless - intraorales Scannen jetzt auch kabellos

Mit Trios 3 Wireless, dem neues-
ten Intraoralscanner von 3Shape,
hohen Geschwindigkeit und Pra-
zision des Trios Intraoralscanners
profitieren, ohne dass Kabel den
Scanvorgang storen. Der Scan-
ner wird Gber Wlan mit dem Lap-
top oder dem Trios Cart verbun-
den. Mit dem Handscanner kon-
nen Anwender zwischen Scansei-
ten auf dem Computer navigie-
ren — ganz ohne Tastatur oder
Maus. Trios 3 Wireless bietet ei-
nen einfachen Batteriewechsel
zum unterbrechungsfreien Scan-
nen und wird mit drei haltbaren
und wieder aufladbaren Batterien
geliefert. Alle Trios Farbmodelle
bieten innovative Technologien
wie intraorales Scannen in natur-
getreuen Farben, ein integriertes
Werkzeug zur Farbbestimmung

ZIMMER BIOMET

und eine eingebaute Intraoralka-
mera zur Aufnahme von HD-Fo-
tos. Trios bietet eine nahtlose In-
tegration zu zahntechnischen La-
boren, Implantatherstellern, An-
bietern kieferorthopadischer Be-
bei-
spielsweise Invisalign sowie Pa-

handlungslosungen  wie

tientenverwaltungssystemen.
Die neue Trios Design Studio-L6-
sung erméglicht Zahnarzten, Kro-
nen, Inlays, Briicken oder Veneers
direkt in ihrer Praxis zu konstruie-
ren und anschlieBend zu frasen.
Die Software bietet eine vollstandi-
ge Integration zu ausgewdhlten
Frasmaschinen, um eine nahtlose
Verbindung und reibungslose Kro-
nenproduktion zu ermoglichen.

Mit dem neuen Trios Patient
Monitoring-Werkzeug konnen
Zahndrzte die Mundsituation

der Patienten in Zeitabstanden
kontrollieren und anhand dieser
Daten vorbeugende Malnah-
men durchfiihren. Die erstellten
intraoralen Scans konnen in
Zeitabstanden verglichen und
Zahnfleischretraktionen,  Bru-

xismus oder Zahnverschiebun-
gen uberwacht und berechnet
Anderungen  der
Mundsituation, die ggfs. Hand-

werden.

lungsbedarf aufweisen, werden
auf dem Computerbildschirm
hervorgehoben.

B 3Shape Germany GmbH,

Volmerswerther Stralle 31, 40221 Diisseldorf, Tel.: 0211 3367 2011,
contactus.de@3shape.com, www.3shape.com

Neue Vertriebspartnerschaft mit NovaBone-Products

Zimmer Biomet, ein weltweit
fihrender Hersteller von Produk-
ten fir die muskuloskelettale Ver-
sorgung, kiindigt den Vertrieb
von NovaBone Dental Putty in
mehr als 40 Landern der Regio-
nen Naher Osten, Afrika, Latein-
amerika, Asien-Pazifik sowie aus-
gewahlter Markte in Europa an.
NovaBone ist ein vollsyntheti-
Knochenersatzmaterial,
das fiir verbesserte Handhabung
und gesteigerte Leistungsfahig-
keit entwickelt wurde. Zusatzlich
zu ihren osteokonduktiven Ei-
genschaften fordern die Calci-

sches

umphosphosilikat-Partikel auch
die Osteostimulation. Mehr als
50 peer-reviewed Publikationen
dokumentieren die mehr als
20-jahrige klinische Wirksamkeit

von NovaBone Putty.1
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NovaBone Dental Putty bietet ei-
ne einzigartige Konsistenz, ohne
dass es vor dem Einbringen an-
gemischt oder aufgetaut werden
muss.” Das Putty-Material passt
sich an die Defektoberflaiche an
und ermdglicht einen gleichma-
Rigen Oberflaichenkontakt mit
den kndchernen Waénden des
Defekts, wobei eine Uber- oder
Unterkondensation des Materials
vermieden wird.” Dariiber hinaus
haftet das Produkt wahrend der
Manipulation nicht an OP-Hand-
schuhen oder Instrumenten. Die
prazise, kontrollierte Applikation
mit dem ersten Kartuschen-Ap-
plikationssystem der Branche re-
duziert den Abfall und erleichtert
die optimale Defektfiillung.

NovaBone Dental Putty ist in
mehreren  Applikationsoptionen

erhaltlich, darunter

vorgefiillte Spritzen

und das Kartuschen-
Applikationssystem

mit Einweg-Einzel-
dosis-Kartuschen in

den GroBen 0,25

cm? und 0,5 cm3.

Mit 2,8 mm Durch-

messer eignet sich

die Kantile ideal fiir

das Einbringen des Materials, ins-
besondere bei minimal-invasiven
Techniken wie etwa dem Auffiil-
len von Spalten bei Sofortimplan-
tationen und Sinuslift-Verfahren
mit krestalem Ansatz.

'Daten liegen vor. *Kotsakis G,
Chrepa V. Removal of a Large Ra-

dicular Cyst and Simultaneous
Ridge Regeneration Utilizing Al-
loplastic Calcium Phosphosilicate
Putty in Combination with Plate-
let Rich Fibrin (PRF): A Case Re-
port. Journal of Implant & Ad-
vanced Clinical Dentistry. 2012;
4(2): 41-47

B Zimmer Biomet,

Wilhelm-Wagenfeld-Strale 28, 80807 Miinchen,

www.zimmerbiometdental.com
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MEDENTIS

IDS 2017 Markt

,Die IDS 2017 war ein voller Erfolg”

Mit zahlreichen Freunden, Ge-
schaftspartnern und Interessen-
ten hat das Team der medentis
medical GmbH wahrend der IDS
viele spannende und informative
Gesprache gefiihrt und seine be-
reits etablierten und sowie neuen
ICX-Produkte erfolgreich vorge-
stellt.
Das

den néachsten Sprung gemacht.
ICX - das faire Premium-System —
die Symbiose aus Service, hoher
Qualitat unserer Produkte sowie
den seit 12 Jahren stabilen Prei-
sen — ergibt fir die Kunden des

ICX-Premium-System hat

Unternehmens und alle, die es
noch werden, das nahezu perfek-
te System.

Die neuen Produktlinien, wie et-
wa ICX-Active oder ICX-SlimBoy
erganzen das Produktportfolio —

ALIGN TECHNOLOGY

medentis folgt den Wiinschen
seiner Kunden — wie schon so oft,
hort medentis auf seine Kunden,
forciert seine Forschung in die
richtige Richtung und bietet so-
mit folgerichtig Zukunftslésun-
gen, welche Zahnarzte oder
auch MKG-Chirurg liberzeugen
werden. Und das ist langst noch
nicht alles - ICX — das faire Premi-
um-System wird noch viele wei-
tere innovative Zukunftslosun-
gen bieten.

ICX-Imperial vereinigt die digital
geplante, schablonengefiihrte
Implantation nach dem bewahr-
ten Malo-Konzept (vergleichbar
mit 4-on-ICX/6-on-ICX) mit dem
CAD/CAM erstellten Provisori-
um. Wer mit ICX-imperial arbei-
tet, erhalt zum OP-Termin bis zu
drei Bohrschablonen, ein ge-

Asthetische Zahnbegradigung

Mit Invisalign Go
schenkt  Align

Technology vie-

len  Menschen

ein schoneres La-

cheln — und setzt

zugleich die Standards im Be-
reich vereinfachter Methoden
zur Zahnbegradigung.

Von der Identifizierung geeigne-
ter Félle Gber den Behandlungs-
plan bis zur Kontrolle der The-
rapieverlaufe: Besonders eine klar
strukturierte Vorgehensweise und
die gleichzeitige Einbindung der
innovativen Alignertechnologie
stellen fir den Zahnarzt eine re-
levante Erweiterung seines Praxis-
angebots dar.

Uber das ebenso durchdachte wie
préazise Softwaretool ClinCheck
lassen sich @sthetisch orientierte
Therapien mittels transparenter
Aligner deutlich besser identifizie-
ren, planen und durchfiihren. Ist
der Behandlungsplan bestatigt,
fertigt Align ein individuelles Set
malgeschneiderter transparenter
Aligner an. Geeignet ist diese Be-
handlungsform fiir leichte Eng-
stande, Liickenstande oder kiefer-
orthopadische Rezidive.

Align Technology
Tel.: 0800 252 4990
www.invisalign-go.de
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drucktes 3D-Modell, alle beno-
tigten Implantate und Aufbauten
sowie das CAD/CAM-gefraste
Provisorium.

Vom Planungsvorschlag fiir die
gefiihrte Chirurgie, lber die
Bohrschablonen- und Modell-
herstellung, die Bereitstellung al-

ler bendtigten — durch die ge-
naue Planung exakt bestimmba-
ren — Materialien wie Implantate,
Abutments, zusatzliche Aufbau-
ten bis hin zum gefrasten Lang-
zeitprovisorium bietet ICX-Impe-
rial alles — zum gewohnt fairen
Preis — versandkostenfrei.

B medentis medical GmbH, Walporzheimer Str. 48-52, 53474 Bad
Neuenahr/Ahrweiler, Tel.: 02641 9110-0, Fax: 02641 9110-120,
info@medentis.de, www.medentis.de

DENTALPOINT

Zeramex - Ausblick 2017

Unter dem Motto
,Die Zeit ist reif flr
bietet
Dentalpoint auch
2017 wieder zahl-
reiche Fortbildun-
gen und Events
rund um seine metallfreien Kera-

Keramik”

mikimplantat-Lésungen an: Be-
reits wenige Wochen nach der
IDS ladt das Unternehmen zum
6. Zeramex Kongress in Ham-
burg, vom 12. und 13. Mai 2017
ein. Die Teilnehmer erwarten
hochkaratige Referenten aus Wis-
senschaft und Klinik, die in sieben
Fachvortragen iber den neues-
ten Stand der Keramikimplanto-
logie berichten werden. Die An-

zahl der Teilnehmer ist limitiert.
Das
gramm und Anmeldung unter

detaillierte  Kongress-Pro-

www.zeramex.com. Darlber hi-
naus finden das gesamte Jahr
Uber Zeramex Fortbildungsver-
anstaltungen in vielen Regionen
in der Schweiz und in Deutsch-
land statt.

Eine Ubersicht aller Veranstaltun-
gen finden Interessierte ebenfalls
unter www.zeramex.com.

B Dentalpoint AG Swiss Implant Solutions, Hohlstralle 614,
8048 Ziirich, Tel.: +41 44 388 36 36, Fax: +41 44 388 36 39,
info@zeramex.com, www.zeramex.com
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HENRY SCHEIN

IDS 2017 Markt

Zahnmedizin 4.0 - positives Fazit

Digital und prozessorien-

tiert, so stellte sich die

IDS 2017 dar. Erneut gab

es einen Besucherrekord

- vom 21. bis 25. Marz

kamen mehr als 155 000
internationale Fachbesu-

cher zur Weltleitmesse

der Dentalbranche nach Koln.
Auch fiir Henry Schein endete die
Woche ausgezeichneter
Stimmung und einem &uferst
positiven Fazit.

Die IDS-Schwerpunkte des Full-
Service-Anbieters spiegelten die
Trends der Dentalbranche wider.

mit

Digitale Transformation, zuver-
lassige Plattformen und durch-
dachte Hygieneldsungen — am

Messestand prasentierte das Un-
ternehmen diverse Losungen,
mit denen Abldufe wirtschaftlich
gestaltet werden konnen. Wie se-
hen die Arbeitswelten in Praxis
und Labor zukiinftig aus und wie
ergreifen Zahnarzt und Zahn-
techniker jetzt die sichtbaren
Chancen? Fachberater und Spe-
zialisten gaben auf diese Fragen
praxisgerechte Antworten.

KSI BAUER-SCHRAUBE

Fortbildungs-Special: Aktion verléngert

Aufgrund der groRen Nachfrage
nach dem Fortbildungs-Special
anlasslich der IDS 2017 reduziert
KSI Bauer-Schraube fiir zwei wei-
tere Kurse die Teilnahmegebiihr
von 650 Euro auf 400 Euro.

Wer sich bis zum 1. Mai 2017 an-
meldet, spart 250 Euro. Die Ter-
mine sind vom 11. bis 12. August
und vom 6. bis 7. Oktober 2017.
Nach dem bewahrten KSI-Kurs-
konzept wird in kleinen Gruppen
fundiertes Wissen lber die Im-
plantologie mit dem KSI-System
von der Planung bis zur Endver-
sorgung vermittelt und in min-
destens vier Live-OPs demons-
triert. Besonders viel Zeit ist fir
den ,Hands-on-Teil” reserviert,

I//

bei dem das Erlernte praktisch
umgesetzt und gefestigt wird.
Fir dieses KSI-Kursangebot gibt
es 17 Fortbildungspunkte. Weite-
re Informationen unter www.ksi-
bauer-schraube.de/fortbildung
oder der unten angegebenen Te-
lefonnummer.

B Henry Schein Dental Deutschland GmbH, Monzastral3e 2a,
63225 Langen, Tel.: 0800 1400044, Fax: 0800 0404444,

www. henryschein.de

DURR DENTAL

B K.S.l. Bauer-Schraube, Eleonorenring 14, 61231 Bad Nauheim,
Tel.: 06032 31912, Fax: 06032 4507,
info@ksi-bauer-schraube.de, www.ksi-bauer-schraube.de

Dreidimensionale Einblicke fir sichere Diagnostik

Ob bei der Implantologie, Wur-
zel- oder Kieferfrakturen, Hyper-
oder Dysplasien — im zahnarztli-
chen Alltag wird der Behandler
mit Situationen konfrontiert, die
im Sinne einer sicheren Rontgen-
diagnostik dreidimensionale Auf-
nahmen erfordern. Diirr Dental,
Hersteller fir diagnostische Sys-
temldsungen, hat mit dem neu-
en DVT das Programm seiner er-
folgreichen VistaSystem Familie
komplettiert.

Mit dem VistaVox S prasentieren
die Entwickler aus Bietigheim ei-
ne Innovation, die Implantolo-
gen, Oralchirurgen und Allge-
meinzahnarzten neben DVT- Auf-
nahmen auch OPGs in perfekter
Bildqualitat liefert.

Das Field of View des Volumento-
mographen ist mit einem kiefer-
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férmigen @ 100 x 85 mm so an-
gelegt, dass der vollstandige Be-
reich bis zu den hinteren Molaren
sicher abgebildet wird. Dies bie-
tet mit einer einzigen Positionie-
rung die Voraussetzungen fir na-
hezu jeden 3D-Befund im denta-
len Bereich. Durch die anato-
misch angepasste Volumenform
wird ein diagnostischer Bereich
abgedeckt, der mit konventionel-
ler 3D Technik teure Gerdte eines
Volumens mit 130 mm Durch-
messer erfordern wiirde. Erganzt
durch die 17 Panoramaprogram-
me in bewahrter S-Pan-Technolo-
gie, sind Zahnarztpraxen sowohl
im 2D- als auch im 3D-Bereich
mit bester bildgebender Diag-
nostik ausgestattet.

Das Alleinstellungsmerkmal von
VistaVox S liegt in seinem idealen

3D- Abbildungsvolumen, das sich
an der menschlichen Anatomie
orientiert. Zusatzlich tragt der
hochempfindliche Csl-Sensor zur
Reduktion der Strahlenexposition
bei, was durch eine schlanke Sen-
sorgeometrie und ausgekliigelte
Kinematik erreicht wird. Wie bei
allen Produkten des VistaSystems
steht deren Anwenderfreundlich-
keit im Mittelpunkt: Zum Beispiel
durch die einfache Face-to-Face-
Positionierung des Patienten — bei
3D Aufnahmen mit einer, bei 2D
Aufnahmen mit drei Positionie-
rungslichtlinien. AuBerdem ge-
nieft das Praxisteam durch das 7*
Touch-Display eine sehr intuitive
Bedienung und wird von der er-

gonomischen Bildverarbeitungs-
software VistaSoft 2.0 nun auch
bei der 3D Bildgebung professio-
nell unterstitzt.

B Diirr Dental AG, Hopfigheimer StralRe 17, 74321 Bietigheim-Bissingen,
Tel.: 07142 705525, Fax: 07142 705441
info@duerr.de, www.duerrdental.com
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KOMET

IDS 2017 Markt

Evolution in der Furkationsbehandlung

Der erschwerte Zugang und die
bizarren Strukturen in der Furkati-
on bereiten bei der Furkationsbe-
handlung grofRe Schwierigkeiten.
Aus diesem Grund entwickelte Ko-
met in Zusammenarbeit mit Prof.
Dr. Gunay (MH Hannover) die
neue Schallspitze SF11. Durch die
ausgekliigelte Form revolutioniert
das Instrument die maschinelle
Furkationsbehandlung. Eine ge-
schlossene, atraumatische Paro-
dontalbehandlung ist nun pro-
blemlos maglich. Das 6-fach ver-
zahnte Arbeitsteil erlaubt ein effek-
tives Reinigen besonders schwer
zuganglicher Bereiche. Durch ihre
individuelle Form passt sich die
SF11 einer Vielzahl von Dachgeo-

metrien

an. Da-

her sind

die An-

wen-

dungs-

mog-

lichkei-

ten viel-

faltig

z.B. bei

der Pra-

vention,

der The-

rapie und Erhaltungstherapie, bei
Furkationsparodontitis sowie bei
der Reinigung und Bearbeitung
der Wurzeloberflache und in der
marginalen Parodontitistherapie.

SOLUTIO

Neue iPad-App fir Charly-Anwender

Pinktlich zur diesjahrigen IDS in
Koln brachte die solutio GmbH
mit ,Charly MIS-Dashboard” ei-
ne neu entwickelte App auf den
Markt. Die mobile Anwendung
ist fur alle Versionen des Apple
iPad konzipiert und kostenfrei im
AppStore erhéltlich. Sie bietet
Zahndrzten einen detaillierten
Einblick in ihr Business und unter-
stiitzt erstmals auch die betriebs-
wirtschaftliche Umsatzplanung
ihrer Praxis.

Honorarumsatze nach GOZ,
BEMA und sonstigen Leistungen
lassen sich sowohl fiir die gesam-
te Praxis als auch flr einzelne Be-
handler anzeigen — und dank
Ubersichtlichen  Trendanalysen

auf einen Blick mit den Vorjahres-
zahlen vergleichen. Neben den
Honorarumsatzen nach Leis-
tungsart kénnen Zahnarzte rele-
vante Kennzahlen, wie die An-
zahl der behandelten Patienten,
mobil einsehen. Fir die betriebs-
wirtschaftliche Umsatzplanung
der Praxis bietet die App drei ver-
schiedene  Planungsszenarien,
die eine monatsgenaue Bearbei-

tung zulassen.

B Komet Dental, Gebr. Brasseler GmbH & Co. KG, Trophagener Weg 25,
32657 Lemgo, Tel.: 05261 701-700, Fax: 05261 701-289,
info@kometdental.de, www.kometdental.de

ORAL-B

Rund reinigt besser auf der IDS 2017

Zahlreiche Aktionen wie Live-De-
monstrationen des Oral-B und
Forschungsinsti-
tuts, Vortrage im 15-Minuten-
Takt, intensive Gesprache zu den
neuesten Technologien fiir die
optimale Mundpflege und ein
Blick in die Zahnarztpraxis der

blend-a-med

Zukunft zogen tausende Fachbe-
sucher an den Oral-B und blend-
a-med Stand der IDS 2017.

Auf der weltweit groBten Dental-
fachmesse IDS in Kdln prasen-
tierten sich die Zahnpflegemar-
ken Oral-B und blend-a-med als
Innovationsfiihrer im Bereich
hauslicher Prophylaxe und zo-
gen mehr Besucher an den Stand
als je zuvor. Ein Grund fiir das
groRe Interesse war das innovati-
ve Standkonzept. Getreu dem
Motto ,Rund reinigt besser”
durchliefen Zahnarzte und Pro-
phylaxe-Fachkrafte einen ab-
wechslungsreichen Rundgang:
von spannenden Vortragen Uber
Live-Putzen und Virtual-Reality-
Brille bis hin zu einem Fotoauto-
maten fiir das Praxisteam-Erin-
nerungsfoto.

Procter & Gamble Germany GmbH, Professional Oral Health,
Sulzbacher Strale 40, 65824 Schwalbach am Taunus
dekontakt.im@pg.com, www.dentalcare.com
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B solutio GmbH, Max-Eyth-Strale 42, 71088 Holzgerlingen,
Tel.: 07031 4618-651, Fax: 07031 4618-99651,

info@solutio.de, www.solutio.de

DENTAL-S

Sanierung des Klassikers M1

Auch nach mehr als
20 Jahren
viele tausend Sie-

laufen

mens M1-Einheiten

noch problemlos,

robust und solide.

Beim Thema Lang-

lebigkeit sucht der

Klassiker unter den
Behandlungsein-

heiten seinesgleichen. Die dro-
hende Einstellung der Ersatzteil-
versorgung ist ein potenzielles
Problem fiir M1-Nutzer. Walter
Meyer und sein routiniertes Den-
tal-S Team erneuern daher das
gesamte technische Innenleben
der Einheit und ersetzen alte Pla-
tinen und Ventile durch moderne

Technik. Dadurch entstehen per-
spektivisch geringe Kosten fir
Wartung und Service. Der Tho-
mas M1-Umbau erfiillt alle Vor-
schriften und Gesetze. Handling
und Greifwege bleiben erhalten,
daraus resultiert die Sicherheit
des Behandlers, in jeder Situation
ohne Zweifel das Richtige zu tun.

B Dental-S GmbH, Wallufer Stralle 23a, 65343 Eltville am Rhein,
Tel.: 06123 10 60, Fax: 06123 5902,
wm@dental-s.de, www.dental-s.de



zZm 107, Nr. 8, 16.4.2017, (1009)



144 ne——

DENTRADE

IDS 2017 Markt

RehaBite CMD-Trainer

Das RehaBite
CMD-Trainer wur-
de auf Basis aktu-
ellster Erkenntnis-
se Uber die Funkti-
on des Kauorgans
entwickelt.  Ahn-
lich dem Aqualizer
basiert es auf dem hydrostati-
schen Prinzip. Studien der ver-
gangenen Jahrzehnte konnten
belegen, dass die Durchfiihrung
von Heimiibungen bei CMD Be-
schwerden die gleichen thera-
peutischen Effekte bewirken wie
das nachtliche Tragen von Okklu-
sionsschienen. Aktuelle Studien
zeigen, dass sich die Kiefermus-
kulatur ~ durch  koordinative

Ubungen auBerordentlich effek-
tiv trainieren lasst. Die durch das
Training bewirkten inter- und in-
tramuskularen motorischen
Adaptationen sind ein wesentli-
cher Effekt fir eine erfolgreiche
Muskelschmerztherapie. Das Re-
haBite Trainingsgerat ermdglicht
kraftkontrollierte Beiltibungen,
bis hin zu koordinativem Heim-
training.

PERMADENTAL

Biindelung der Kréfte mit Ratiodental

Die beiden renommier-
Zahnersatzanbieter
Permadental

ten
vom Nie-
derrhein und Ratiodental

aus Koln haben ihre Ser-
vice-Angebote fiir Zahn-
arztpraxen  gebiindelt.

Fir viele Kunden entsteht
dadurch ein effizienterer
Zugriff auf praxisnahe Laborleis-
tungen.

Das so erweiterte Logistikange-
bot und groRere Laborkapazita-
ten in Deutschland sorgen zu-
kiinftig fiir noch mehr Flexibilitat
bei der Umsetzung individueller

Kundenwiinsche.
Durch die gesteigerte Leistungs-
fahigkeit stellen Permadental

und Ratiodental die Belieferung
ihrer Kunden mit hervorragen-
dem Zahnersatz sicher. Das be-
sonders engmaschige Service-
netz garantiert eine individuelle
Beratung auf hohem zahntechni-
schen Niveau. Hierflr stehen den
Kunden in beiden Unternehmen
auch weiterhin die bekannten
Ansprechpartner zur Verfligung.

B Dentrade e.K., Monheimer Strae 13, 50737 Kéln,
Tel.: 0221 9742834, Fax: 0221 9742836,
info@rehabite.net, www.rehabite.net

DENTSPLY SIRONA

Zusammen einfach besser

Ein Jahr Dentsply Sirona. Ein Jahr,
in dem zwei Unternehmen zum
grofiten Hersteller dentaler Losun-
gen zusammengewachsen sind
und bereits zeigen konnten, wel-
che Innovationskraft daraus ent-
steht: Integrative Prozesse bilden
eine Briicke zwischen den fiihren-
den Dentaltechnologien und den
erprobten Verbrauchsmaterialien.
Einzigartig am Dentalmarkt schafft
Dentsply Sirona auf diese Weise
Losungen aus einer Hand.

Die Zusammenfiihrung der Un-
ternehmen DENTSPLY und Siro-
na sorgt fur das branchenweit
umfassendste Angebot an Tech-
nologien und Losungen. Das
breite Produktportfolio erganzt
sich nahezu perfekt — Anwender
wie Patienten profitieren bei den
integrierten Losungen von einer
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umfangreichen Erfahrung. Schon
heute verwenden 600 000 Den-
talspezialisten weltweit Produkte
und Anwendungen aus dem
Hause Dentsply Sirona bei mehr
als sechs Millionen Patienten tag-
lich und bieten ihnen eine Zahn-
heilkunde, die besser, schneller
und sicherer als je zuvor ist.

Jeffrey T. Slovin, CEO von Dents-
ply Sirona: ,Es ist eine grofe He-
rausforderung, zwei erfolgreiche
Unternehmen zusammenzufiih-
ren, neue Teams zu bilden und
gemeinsam neue Wege zu be-
schreiten. Durch die Fusion der
beiden fiihrenden Innovatoren in
der Zahnheilkunde mit jeweils
mehr als 100 Jahren Erfahrung
vereinen wir das Know-how und
die Erfahrungen von 15 000
hochqualifizierten Mitarbeitern,

B Permadental GmbH, Marie-Curie-StralRe 146446 Emmerich,

Tel.: 0800 7376233 (freecall),

info@ps-zahnersatz.de, www.permadental.de

Executive Team Dentsply Sirona: James G. Mosch, President and Chief Operating
Officer Dental and Healthcare Consumables; Maureen Maclinnis, Senior Vice Presi-
dent and Chief Human Resources Officer; Jeffrey T. Slovin, Chief Executive Officer
and member of the Board of Directors; Ulrich Michel, Executive Vice President und
Chief Financial Officer;Christopher T. Clark, President and Chief Operating Officer,
Technologies, Rainer Berthan, Executive Vice President, Manufacturing and Supply
Chain und Operations Excellence (v.l.n.r.)

um Zahnarzte und Zahntechni- gen. Wir sind heute ein besseres
Unternehmen, als wir es noch vor
einem Jahr waren.”

ker dabei zu unterstiitzen, ihre
Patienten bestmoglich zu versor-

Dentsply Sirona, Sirona Strale 1, A-5071 Wals bei Salzburg,
Tel.: +43 662 2450-0, contact@dentsplysirona.com,
www.dentsplysirona.com

Dentsply Sirona
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ACTEON

IDS 2017 Markt

Service-Offensive in Prophylaxe, Réntgen, Chirurgie und Diagnostik

Ob Airpolisher, Ultraschallgerat,
Rontgenscanner oder Intraoral-
kamera: Wenn die Technik plotz-
lich ausfallt und eine Behandlung
abgesagt oder verschoben wer-
den muss, ist ein reibungsloser
Betrieb nicht mehr gewahrleis-
tet.

Fir all diejenigen, die bei techni-
schen Problemen keinen Leer-
lauf in der Praxis haben moch-
ten, hat Acteon Germany jetzt
eine neue Service-Offensive ge-
startet: Gegen eine geringe
Leihgebiihr kénnen sich Zahn-
arzte schnell und unkompliziert
ein Leihgerat von Acteon liefern
lassen und sich gleichzeitig von
der Leistungsfahigkeit des auf
innovative Hightech-Gerate spe-
zialisierten Unternehmens lber-
zeugen.

MDH MAMISCH

Wer bis 13 Uhr bestellt, erhalt
bis 12 Uhr am Folgetag ein Er-
satzgerat — egal, ob ein PSPIX-
Scanner, ein Airpolisher mit
Doppelfunktion, eine Intraoral-
kamera oder ein leistungsstarker
Ultraschallgenerator fiir die Pie-
zochirurgie.

+Als zuverlassiger Geratepartner
bieten wir unseren Kunden in
der Regel einen Austausch- bzw.
Reparaturservice innerhalb von
48 Stunden sowie besondere
Garantieleistungen und attrakti-
ve Paketangebote. Mit unserer
neuen Service-Offensive moch-
ten wir speziell Neukunden an-
sprechen, die Wert auf hochwer-
tige und effiziente Gerdte legen
und die keinen Tag Leerlauf
durch Probleme mit ihrem
Equipment und lange Repara-

Zehn Jahre Zahnersatzsparen.de

Die MDH AG feiert mit Zahner-
satzsparen.de den zehnten Ge-
burtstag und ldsst Zahlen und
Fakten sprechen.

Der hausinterne Patientenser-
vice hat sich als Ansprechpart-
ner in allen Fragen rund um
Zahne, Zahnersatz, Kosten und
Mundgesundheit bei Patienten
fest etabliert. So konnten fast
700 000 Patientenanfragen in
den vergangenen zehn Jahren
beantwortet werden und Pa-
tienten an Zahnarztpraxen wei-
terempfohlen.

Dartiber hinaus konnte eine ho-
he Patientenbindung durch die
rund 9700 ausgegebenen Pa-
tientenkarten geschaffen wer-
den, mit denen Patienten weite-
re 5 Prozent Rabatt auf zahn-
technische Leistungen der MDH
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AG erhalten kénnen. , Wir arbei-
ten seit zehn Jahren nach unse-
rer Unternehmensphilosophie:
Perfekten Zahnersatz muss sich
jeder leisten konnen, ohne
Wenn und Aber!”, sagt Dr.
Charles Mamisch, Vorstandsvor-
sitzender der MDH AG.
Zahnersatzsparen.de ist fir in-
zwischen 4500 regelmaRige
Zahnarztkunden ein taglicher
Begleiter. Preiswerter Zahner-
satz aus dem Ausland ist eine
echte Alternative fiir Patienten,
um zu sparen und gleichzeitig
eine hochwertige Versorgung
zu erhalten. Um die Marktfiih-
rerschaft weiter auszubauen,
setzt das Unternehmen auf in-
dividuelle Services.

So wurden in den vergangenen
zehn Jahren circa sieben Millio-

turwartezeiten akzeptieren kon-
nen”, erklart Christian Trautner,
General Manager von Acteon
Germany.

,Wer unsere Erste-Hilfe-Aktion
in Anspruch nimmt, ist zu kei-
nerlei Ubernahme der gemiete-
ten Geradte verpflichtet, auch
Lieferung und Abholung sind
bereits im Service-Paket enthal-
ten”, erlautert Christian Kurz
(Clinical Equipment),
und fahrt fort: ,, Wir wollen nie-
manden zu unseren Produkten
liberreden, sind aber sicher, dass
sie nicht nur als ,schnelles Ersatz-
gerat’ in der Praxis liberzeugen

Expert

werden, sondern dem Zahnarzt
und seinem Team auch langfris-

FIRST AID
LEIHGERATE

tig mit zuverldssiger Sicherheit
effizient und patientenfreund-
lich zur Seite stehen — getreu un-
serem Motto ,Weniger invasiv —

a

mehr innovativ

B Acteon Germany GmbH, Industriestralle 9, 40822 Mettmann,
Tel.: 02104 956510, Fax: 02104 956511,
info@de.acteongroup.com, www.de.acteongroup.com

| Zahnersatz\(‘?f
jlahre Sparen.de

nen Kilometer deutschlandweit
von Servicetechnikern zurlick-
gelegt, um die Kunden beim Be-
ginn einer Arbeit als auch beim
Einsetzen des Zahnersatzes in
der Praxis zu unterstiitzen. Wei-
terhin konnten im ersten Le-
bensjahrzehnt von Zahnersatz-

sparen.de Uber eine halbe Milli-
on Patienten mit Zahnersatz der
MDH AG versorgt werden. Da-
fir ist ein Team von circa 1500
Mitarbeitern im Einsatz und es
wurden Uber drei Millionen Ex-
presssendungen verschickt.

B MDH AG, Schenkendorfstralle 29, 45472 Mtilheim a.d. Ruhr,
Tel.: 0208 469 599 0, Fax: 0208 469 599 366,

info@mdh-ag.de, wvw.mdh-ag.de
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STELLENANGEBOTE ZAHNARZTINNEN/ZAHNARZT

Paderborn - Bielefeld

Volldigitale moderne Praxis sucht
angest. ZA/ZA zur Verstarkung
des Teams. Alle Bereiche der Zahnmed.
inkl. Implantate u. Oralchirurgie.
get in touch: denty@gmx.net

Ich suche fur meine Zahnarztpraxis in
Twistringen, Nahe Bremen, einen
angestellten Zahnarzt (m/w) ab sofort.
20 - 40 Std./Woche.

Jochen Passe-Tietjen, Kolpingstr.17,
27239 Twistringen, 04243/9707940

Kinderzahnheilkunde

* Vorbereitungsassistent/-in (auch gerne frisch von der Uni)
* ZA/ZA (angestellt)
Wenn Sie das gesamte Spektrum der Kinderzahnheilkunde
erleben (inkl. Behandlungen mit Lachgas und in ITN) und
unsere etablierte Praxis erfolgreich unterstiitzen wollen, dann
freuen wir uns auf lhre schriftliche Bewerbung.
Bitte senden Sie keine Originale ein, da wir aufgrund der rechtlichen Bestimmungen
keine Unterlagen zuriicksenden kénnen.
Zahnarztpraxis fiir Kinder Ralf Gudden

Luisenstr. 111a, 47799 Krefeld

http://Kinderzahnarzt-Praxis.de facebook.de/KzapGudden

KFO Allgéu

FZA/A oder interess. ZA/A auf Ang. Basis
in TZ / VZ gesucht.

www.mmsmile.de
lessner-fortier@mmsmile.de

KFO KOBLENZ - TRIER

Fortbildungsorientierte =~ KFO-Fach-
praxis sucht zur Verstarkung ange-
stellte/n ZA/ZA oder KFO FZA/FZA in
VZ oder flexibler TZ fur langfristige
Zusammenarbeit.
mahlzahn70@gmail.com

Hamburg: Angestellt. ZA und Vorbereitungs-
assistent/in gesucht. www.praxiskeihani.de
Bewerbung bitte an: mskey@web.de

Aachen Zentrum

Fur unsere moderne Praxis (5 BHZ, Praxislabor, digitales Rontgen), suchen wir
zur Verstarkung unseres Teams eine / einen angestellten Zahnarzt.

Wir bieten ihnen ein breites Behandlungsspektrum inkl. Implantologie und Asthe-
tik, mit eigenen Patientenstamm. Fortbildungen gehoren bei uns zum Tagesge-
schaft. Es besteht die Mdglichkeit an einem Curriculum/Masterstudiengang teil-
zunehmen.

Wir suchen einen Menschen mit Leidenschaft flr seinen/inren Beruf, SpaB an der
Arbeit im Team und SpaB an individueller Patientenberatung.

Sie sind an einer langfristigen Zusammenarbeit interessiert?
Dann freuen wir uns tber Ihre Kontaktaufnahme: André Wolter, wolter.a@gmx.net,
Mobil: 01522/1953885

Raum HB-Nord / OL / DEL (Niedersachsen)
Land GMP su. langfristig nette Kollegin/en,
Vollzeit/TZ, email: gmp.suche@gmail.com

Angestellter Zahnarzt/Zahnarztin
Raum Kusel gesucht, Bewerbung an
linda.hangx@zahnarzt-hangx.de

Kinderzahnarzt/arztin in Teil-/oder
Volizeit nach Miinchen gesucht!
Tel. 089-46139457 oder 0163-6310937

Zahnarzt (m/w) Miinchen
Moderne und fortbildungsorientierte Pra-
xis mit jungem sowie erfahrenem Team
sucht einen Zahnarzt mit Berufserfah-
rung. Wir bieten eine Uberdurchschnittli-
che Bezahlung und viele Fortbildungs-
moglichkeiten. ZM 030912

KFO - Raum Chemnitz
Qualitatsorient. KFO Prax. na. Chemnitz
su. ab sof. FZA (m/w) fiir KFO bzw. KFO
erfahr. ZA/ZA z. langerfr. Mitarb. in Teilz.
(bei Eign. auch Praxistbern. mégl.). Un-
ser Behandlungssp. ist viels.-ganzheitl.
Bionatorther., FKO, MB-techn., CMD
Beh.). Es besteht eine langj. Berufs- und
Weiterbildungserfahr. sowie ein gut ge-
schultes harmon. Praxisteam. Offenh.
und Interesse fur ganzheitl. Asp. bei KFO
Behandl. erforderl.

KFO.John@freenet.de
www.kfo-john.de

Kreis Olpe

Zur Verstarkung des Teams unserer gut
etabl. & mod. Zahnarztpraxis suchen wir
zeitnah eine/n angest. ZA/ZA od. Vorbe-
reitungsassistenten/in fir langf. Zusam-
menarbeit in VZ oder flexibler TZ.
zahnarzt-suedsauerland@gmx.de

Wir suchen zum 01.05.2017 oder spater
in Voll- oder Teilzeit

FZA fir Kieferorthopadie (w/m)

Wir freuen uns Uber Ihre Bewerbung.
FZA fir Kieferortopadie
Dr. Dirk Hiinecke
Eisenbahnstrasse 11
76307 Karlsbad
www.damit-nichts-schief-steht.de
praxis@damit-nichts-schief-steht.de

Dynamische/r angestellte/r
Zahnarztin/Zahnarzt in TOP Praxis in Koln

Fur unsere moderne und fortbildungsorientierte Praxisklinik in Kéln, suchen wir
ab sofort weitere Zahnérztinnen/Zahnérzte mit mehreren Jahren Berufserfah-
rung und deutscher Approbation, sowie eine/n Vorbereitungsassistentin/-en.

Idealerweise mit dem Téatigkeitsschwerpunkten:

> ,Endodontologie”
> ,Parodontologie”
> ,CMD“

Es erwartet Sie eine angesehene 1A Praxis in Top-Lage und modernster Ausstat-
tung. Mit hohem Anteil an Privatleistungen, sowie ein junges, motiviertes und gut
eingespieltes Team. Unser wirksames Marketingkonzept unterstitzt unser hoch-
wertiges Behandlungskonzept mit stets vielen und gehobenen Neupatienten.
Wir bieten ein breites Spektrum und &sthetische Zahnheilkunde auf dem héchs-
ten Niveau: Cerec, Veneers, Charside, Implantologie, Parodontologie, Endo-
dontie, Oralchirurgie, Zahnstellungskorrektur, CMD/Funktionsanalyse mit
Schienentherapie. Unser modernes Praxislabor rundet unser Portfolio ab.

Sie sind engagiert, aufgeschlossen und teamfahig, dann wollen wir langfristig
gemeinsam mit Ihnen die Zukunft gestalten. Gute leistungsorientierte Verdienst-
moglichkeiten — nach oben unbegrenzt — . Laufende Fortbildungen und QM stehen
fur kontinuierliche Entwicklung — in Fachlicher, wirtschaftlicher und persoénlicher
Hinsicht.

Wir freuen uns Uber Ihre Kontaktaufnahme:
Carree Dental — MVZ GmbH z.H. Herrn Dr. J. Schmidt , Am Klausenberg 1,
51109 KoéIn — dr.schmidt@carree-dental.de - k.runnebaum@carree-dental.de

Fur unsere Zahnarztpraxen im Stuttgarter Umland suchen wir
zur Teamverstarkung

Angestellte Zahnéarzte m/w
Entlastungsassisten m/w
Zahnmedizinische Fachangestelle m/w

Zahntechniker m/w
In Vollzeit. Ab sofort oder spéater.
Nahere Informationen unter 07156-1780963 Frau Mohring

Dr. Markus Stredicke & Kollegen MVZ — GmbH
Hauptstr. 3 . 70839 Gerlingen em@drstredicke-kollegen.de

Raum Stuttgart

Weiterbildungsstelle
Fachzahnarzt KFO (m/w)

Uber Ihre aussagekraftige Bewerbung
per E-Mail freuen wir uns.

hph@kieferspezialist.de

KFO in Miinchen Ost
Fir unsere moderne und etablierte KFO
Praxis in Markt Schwaben (S-Bahn Be-
reich Munchen) suchen wir eine(n) KFO
oder KFO-interessierten ZA in Voll-oder
Teilzeit. Wir freuen uns auf lhre Bewer-
bung an info@kfo-marktschwaben.de

Notdienst-Zahnarzt (m/w)
Miinchen
Zahnarzte, die speziell Notdienste in un-
seren Raumlichkeiten Ubernehmen
mochten gesucht. Nacht- Wochenend-
und Feiertagsdienst. ZM 030913

NRW-Oberhausen

Angestellte ZA/ZA in Volizeit fiir langjahrig
etablierte, moderne Praxis mit eingespieltem
Praxisteam gesucht. Es besteht die Option
einer spateren Ubernahme. Tel. 0208-
861814-Zahnarztpraxis Dr. J. Malert

Wuppertal

turkischsprechende(w/m) Kollegen(w/m) oder
Assistenten(w/m) mit Berufserfahrung ge-
sucht Bewerbungen an m.ucan@gmx.de
oder tel.015253975373

Moderne Zahnarztpraxis im
Diisseldorfer Zentrum sucht
angestellten Zahnarzt/in mit
vorzugsweise einem Jahr
Berufserfahrung. ZM 030514

Hemsbach/ Bergstr.
Zur Erweiterung unseres Teams suchen
wir eine/n angestellte/n ZA/ZA in Voll-
oder Teilzeit. Ein sehr engagiertes und
freundliches Team wartet auf ihre Bewerbung.
w.hertfelder@t-online.de

Raum Kassel

Moderne, etablierte Praxis mit Wohlfil-
ambiente in Bad Emstal sucht innovative
ZA fur langfristige Zusammenarbeit in
Teilzeit.

Spatere Ubernahme der
winscht.

Alle Gebiete der ZM auBer bisher KFO.

Praxis er-

www.dr-pfeiffer-mertz.de

Bewerbung bitte an:
upm@dr-pfeiffer-mertz.de

Unser Patientenstamm wachst und
wachst und wachst...

Kleine, feine Praxis sucht fir langer-
fristige Zusammenarbeit

Kinderzahnarzt m/w
in Landsberg am Lech

in Voll- oder Teilzeit.

Mitzubringen sind Leidenschaft, Humor,
Teamgeist, Herz und Verstand.

Auf lhre schriftliche Bewerbung freut
sich das Team der Kinderzahnarzt-
praxis

Dr. Cynthia von der Wense
RotbuchenstraBe 3a
86899 Landsberg am Lech
www.kinderzahnarzt-landsberg.de
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Raum Diisseldorf / Duisburg-Sid

Assistenzzahnarzt (m/w) oder
angestellter Zahnarzt (m/w)

Etablierte, hochmoderne, qualitatsorientier-
te und patientenstarke Praxis sucht viel-
leicht genau Sie. Bei uns finden Sie das ge-
samte Spektrum der modernen Zahnheil-
kunde (Kons, Chirurgie, Prothetik, PA, Im-
plantologie..) samt High-Tech-Austattung
wie DVT, Dentalmikroskop, Intraoralkame-
ras, Diagnocam uvm). Wir verfugen Uber 6
Behandlungszimmer, ein Prophylaxecenter
mit 4 Prophylaxezimmern und ein eigenes
Meisterlabor, alles unter einem Dach. Zu-
dem erwartet Sie ein junges, dynamisches
und herzliches Praxisteam.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!

Zahnwelt Duisburg

Dr. Kawkab & Kollegen

Altenbrucher Damm 15 47249 Duisburg
Internet: www.zahnwelt-duisburg.de
Telefon: 0203-48800150

E-Mail: praxis@zahnwelt-duisburg.de

Frankfurt Zentrum

Fur unsere moderne Praxis (5 BHZ, Praxislabor, digitales Réntgen), suchen wir
zur Verstarkung unseres Teams eine / einen angestellten Zahnarzt.

Wir bieten ihnen ein breites Behandlungsspektrum inkl. Implantologie und Asthe-
tik, mit eigenen Patientenstamm. Fortbildungen gehéren bei uns zum Tagesge-
schaft. Es besteht die Moglichkeitan einem Curriculum/Masterstudiengang teil-
zunehmen.

Wir suchen einen Menschen mit Leidenschaft fur seinen/ihren Beruf, SpaB an der
Arbeit im Team und SpaB an individueller Patientenberatung.

Sie sind an einer langfristigen Zusammenarbeit interessiert?
Dann freuen wir uns Uber lhre Kontaktaufnahme: Astrid Zimmermann,
astrid.zimmermann.2@web.de, Mobil: 0173/8092751

Wir suchen eine(n) neue(n) engagierte(n)
Kollegin/Kollegen in Voll- oder Teilzeit fur
unsere leistungsstarke Zahnarztpraxis
am Starnberger See. Es erwartet Sie ein
nettes Team, stressfreie Atmosphére,
moderne Behandlungsraume auf dem
neuesten Stand der Zahnmedizin und
wunderbare Patienten. Wenn Sie gerne
Teil unseres Teams sein méchten wur-
den wir uns Uber ein persénliches
Gespréach freuen. Bitte Bewerbung an:
info@praxis-bingmann.de
www.zahnaerztin-bingmann.de;
08801-9149797

Gut frequentierte Praxis mit gutem
Betriebsklima

in Ubach-Palenberg

sucht

Zahnarzt/Zahnérztin
mit 2 jahriger Berufserfahrung
im Angestelltenverhéltnis
ab 01.05.2017.
Telefon: 01637703426

KFO-KoIn rechtsrheinisch

Unsere moderne KFO-Fachpraxis sucht
zur Verstarkung zum nachstmadglichen
Zeitpunkt, in Vollzeit

KFO- Weiterbildungsassistentin
KFO FZA/FZA oder ZA/ZA (MSc)

Wir bieten:

* umfassende Ausbildung in moderner KFO
e u.a. DVT, Scanner, Non-Ex, SL, Invisalign
 sorgféltige Einarbeitung, nettes Team
 langfristige Zusammenarbeit erwiinscht

* leistungsgerechte Bezahlung

© Alle Formen der Zusammenarbeit moglich

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung an:

zink@kfo-overath.de

NR. 5 LEBT!

Wir suchen Helden, die
auch alle anderen Zahne
retten kénnen.

DR. ROSSA
& PARTNER

Zahnarztin/Zahnarzt, aber richtig: namlich in einer der gréRten
Zahnarztpraxen Deutschlands. Bei uns. In Ludwigshafen.

Das klingt anspruchsvoll. Aber keine Sorge, wir erdricken nicht
durch Anforderungen, sondern wir férdern und fordern heraus: lhre
Personlichkeit, Ihren Einsatz, Ihr Verantwortungsbewusstsein, Ihre
Leidenschaft und lhren Teamgeist.

Helden senden Ihre Bewerbung an:

nicole.reichert@dr-rossa-partner.de

Dr. Rossa & Partner - Mundenheimer Strasse 251 - 67061 Ludwigshafen
0621-5626 66 - mail@dr-rossa-partner.de - www.dr-rossa-partner.de

‘ "‘\
\WOLFF
]

Ansbach - Vorbereitungsassistent (m/w) mit BE
Moderne, fortbildungsorientierte Mehrbehandlerpraxis im Schichtdienst sucht ab sofort zur Verstarkung
des Teams einen engagierten Vorbereitungsassistenten (m/w) mit BE. Wir bieten gute Honorierung und

ein aussergewohnlich gut gelauntes Team! Behandlungsschwerpunkte sind Implantologie,

Parodontologie sowie Prothetik. Eine langfristige Zusammenarbeit wird angestrebt.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung: mail@dres-wolff.de

Zukunftsperspektive gesucht
Wir suchen eine/n Kollegin/en mit
Berufserfahrung und breitem Behand-
lungsspektrum, der/die viel Liebe zum
Beruf mit.brinlgt .
Wir bieten eine echte
Zukunftsperspektive
Mit Junior- und gdf. spaterer
Se.niorpartner_sqhaft .
Warum nicht das Risiko und die
Kosten einer Selbststandigkeit
teilen?
Guter Verdienst mit transparenter
Abrechnung ist gegeben, SpaB an
hochwertiger Zahnmedizin wird vo-
rausgesetzt. Bei Interesse bitten wir um
eine aussagekraftige Bewerbung.
Kontakt: www.praxisklinikaachen.de
oder info@praxisklinikaachen.de

Raum Ulm-Augsburg

Wir suchen zur Verstérkung einen ZA/ZA
in Voll-oder Teilzeit (Berufserfahrung er-
wiinscht). Wir sind ein Team von 4 Be-
handlern+ TZ-MKG-Chirurg. Unser Spek-
trum reicht von Endo. Paro, Chirurgie As-
thetik bis Implantologie und Knochenauf-
bau. Separates Prophylaxezentrum und
groBes Meisterlabor sind im Haus.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung an
h.rau@zmz-gundelfingen.de

Info-Tel :
CONCURARC (ras0om

Online-Stellenborse
fiir Zahnmediziner

www.concura.de

Raum Heidelberg
Fortbildungsorientierte Praxisklinik
sucht ab jetzt fur junges Team ein/e
engagiert/n, teamféhige/n,
motivierte/n ZA/ZA in Voll- / Teilzeit.
Infos: www.zahnarzt-dr-zastrow.de
Wir freuen uns auf lhre
Aussagekréaftige Bewerbung an
Praxisklinik Dr. Zastrow & Kollegen,
Heidelberger Str. 38, 69168 Wiesloch
oder E-Mail an: info@dr-zastrow.de

Sie haben SpaB an qual. hochwertiger
Zahnmedizin, sind einflhlsam u. préazise,
dann sind sie in unserem Team in
STUTTART herzlich willkommen.

Wir bieten auBer KFO alle Bereiche der
ZHK, inkl. Implantologie + hochw. Proth.,
mikroskopgestutzte Endo/Chirurgie.

Wir freuen uns auf ihre Bewerbung als

angest. ZA/ZA od.
Vorbereitungsassistent(in)
Zahnarztpraxis Schramm, Schilfweg 5,

70599 Stuttgart
info@zahnarztpraxis-schramm.de

Antworten auf

Chiffre-Anzeigen per E-Mail an: zmchiffre@aerzteverlag.de

Fiir die die weitere Bearbeitung Ihrer Dokumente beachten Sie bitte folgende Punkte:
e fassen Sie alle lhre Schreiben, Bilder etc. als ein Word-Dokument oder als PDF-File zusammen

e verwenden Sie bitte nur Windows-Standardschriften, um Veranderungen Ihrer Dokumente ausschlieBen zu kénnen

Bitte beachten Sie, dass per E-Mail eingehende Chiffre-

zm Zahnérztliche Mitteilungen . ] )
Zuschriften per Post an den Inserenten weitergeleitet werden!

Anzeigendisposition [ Offertenservice
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MKG-Chirurg /Oralchirurg

Hoch frequentierte, zentral gelegene
MKG-Praxis in Chemnitz mit breitem Be-
handlungsspektrum sucht zum né&chst-
moglichen  Zeitpunkt MKG-/Oralchirur-
gen(in) zur Anstellung , gerne auch zur
langfristigen Zusammenarbeit und ggf.
spaterer Praxisiibernahme. Deutsche Ap-
probation zwingend erforderlich.Wir bie-
ten flexible Arbeitszeiten, sehr gute Ver-
dienst -und Fortbildungsmoglichkeiten
und ein angenehmes kollegiales Arbeits-
klima. Sie arbeiten gerne gewissenhaft in
einem groBen engagiertem Team-dann
freuen wir uns auf lhre aussagekraftige
Bewerbung.

Kieferchirurgische Gemeinschaftspra-
xis Glase/ Berger KatharinenstraBe 3a
09119 Chemnitz Tel. 0371313345

(Assistenz-) Zahnarzt (m/w)
mit BE zwischen Stuttgart
und Karlsruhe

Fur unsere groBe etablierte, zentrumsna-
he Fachzahnarztpraxis mit breitem Be-
handlungsspektrum (alles, auBer KFO) su-
chen wir eine/n motivierte/n Kollege/in ab
sofort.

Wir erwarten qualitatsorientiertes (mit Lu-
pe), selbstéandiges Arbeiten zum Wohle
der Patienten.

Wir bieten modernste Technik, Mdglich-
keit zur Fort- und Weiterbildung auf uni-
versitarem Niveau, ein leistungsgerechtes
Gehalt, groBzugige Arbeits- und Urlaubs-
zeiten und ein nettes Team.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung un-
ter praxis@drzilly.de

KFO GROSSRAUM MUNCHEN
wir suchen ab sofort Entlastungs- oder
Angestellten FZA fur Kieferorthopadie
(w/m ) in Voll- oder Teilzeit fur langjahrig
etablierte, gut eingefiihrte KFO-Fach-
praxis stdostlich von Miinchen.

Spatere Sozietat moglich. ZM 030807

KFO-Westlich von Ddorf
Suche freundliche/n, motivierte/n Kolle-
gen/in zwecks langerfristiger Zusammen-
arbeit in KFO Fachpraxis.
orthodont@me.com

Oberhausen

Wir suchen zum néchstmoglichen
Zeitpunkt eine(n) angestellte(n) ZA /
ZA. Die Praxis bietet alle Bereiche
der modernen Zahnheilkunde mit
dem Schwerpunkt Prothetik (Eigen-
labor), Implantologie und PAR. Ein
engagiertes und freundliches Team
freut sich auf Ihre Bewerbung.
info@praxis-stevanovic.de

Weiterbildung OCH Oberbayern
GroBe chirurgische MKG-Uberweiserpraxis
mit breitem Behandlungsspektrum, DVT
und Belegbetten bietet Weiterbildung fur
OCH ab 01.08.2017. Vorbereitungszeit
ab 01.07.2017 moéglich. Bewerbung an:
kieferchirurgie@freenet.de

GIEBEN

Etablierte, stark frequentierte Praxis mit
breiten Behandlungsspektrum sucht ab
sofort oder spéter nette/n Kollegen/in.
Langfristige Zusammenarbeit und fortbil-
dungsorientiertes Arbeiten in Teil- oder
Volizeit erwilnscht. T. 0641-51338 -
praxis@zahnarztpraxis-brandt.de

Praxisgemeinschaft sucht
Zahnarzt/in mit abgeschlossener Ausbil-
dung und dt. Approbation. Sichere Exis-
tenzgriindung in Praxisgemeinschaft!
praxis@zahnarztpraxis-rajec.de

Qualifizierter Zahnarzt (m/w)
DAS WAHRSCHEINLICH BESTE
GEHALT IN STUTTGART!

Hohes Festgehalt + Honorarbeteiligung!

Kein finanzielles Risiko!
Wir bieten Qualitat auf TOP-Niveau!
ZM 030914

Meine Zahnarztpraxis in Oberhausen mit
groBem Behandlungsspektrum sucht ab
sofort ZA in Vollzeit.

Arabisch Kenntnisse von Vorteil.

Bitte senden Sie uns Ihre Bewerbungsun-
terlagen an: info@zahnarzt-furtenhofer.de

Zahnarzt (m/w) in Frankfurt/
Main
Renommierte Praxis mit einem umfas-
senden Spektrum der modernen Zahn-
heilkunde (ohne KFO) sucht einen Zahn-
arzt, gerne mit Schwerpunkt, fur sein
Team. ZM 030917

Angestellte/r Zahnarzt/Zahnarztin gesucht !
Fur unser freundliches, engagiertes
Team in Wartenberg (Raum Erding) su-
chen wir ab 01.05.2017 oder spéater ei-
ne/n angestelle/n Zahnarzt/Zahnarztin.
Unsere Praxis verflgt Uber ein breites
Behandlungssprektrum, mit Fokus auf
einem angenehmen Behandlungsklima
fur Patient und Praxisteam. Wir unter-
stitzen fachliche Schwerpunkte und
Fortbildungen. ZM 030717

KFO - Memmingen
Fur unsere moderne KFO-Praxis suchen
wir eine(n) Kieferorthopadin(en) oder
KFO-interessierte(n) ZA/ZA in Voll- oder
Teilzeit.

kfo-mm@web.de

Leitender Zahnarzt (m/w) in
Stuttgart

Wir suchen fur unsere hochmodere Ein-
richtung mit neuesten Geratschaften
eine erfahrene Flihrungsperson.

Sie wollen sehr viele Patienten haben?
Sie sind fit in der Planung und Betreu-
ung? Sie Ubernehmen die Verantwortung
zum Wohl lhres Teams? Dann sind Sie
hier genau richtig! ZM 030916

Kolner Zahnarztpraxis
sucht engagierte und zuverldssige ange-
stellte Zahnarztin mit Berufserfahrung fir
langfristige Zusammenarbeit. Sanfter Ein-
stieg in eine Partnerschaft erwiinscht

gemeinschaftspraxiskoeln@gmail.com

ZA/ZA in Augsburg gesucht

Wir suchen baldmdglichst ZA/ZA, gerne
auch Wiedereinsteiger, oder Vorberei-
tungsassistent/in mit 1J BE fir unsere
moderne, volldigitalisierte Praxis in Voll-
oder Teilzeit. Wir bieten alle Spektren der
Zahnheilkunde, auBer KFO. Wir freuen
uns auf Ihre Bewerbung unter
info@zahnaerzte-im-baerenkeller.de
Dres.Stegner/Steiner/Zwack
WertingerStr. 104, 86156 Augsburg

Zahnarzt/ -arztin, Rastatt

Wir suchen ab sofort einen motivierte/n
und engagierte/n Zahnarzt/-arztin mit Be-
rufserfahrung fir eine langfristige Zusam-
menarbeit in Vollzeit fir unsere Praxisrau-
me in Rastatt im Arztehaus. Wir freuen
uns Uber die Zusendung lhrer Bewer-
bungsunterlagen per E-Mail oder Post.
Bewerbung an: ABCDent MVZ GmbH,
ZA K. Fuchsmann, Freitagsgasse15,
74889 Sinsheim,

E-Mail: kontakt@abc-dent.de

Nordhessen (Kurstadt)
Junges, engagiertes Team in moderner
Praxis (Raum Waldeck/Frankenberg) mit
breitem Behandlungsspektrum sucht ab
sofort angestellte ZA/ZA in Teilzeit mit
deutschem Examen.

Wir freuen uns Uber Ihre Bewerbung unter
info@zahnarzt-bremmer.de

Team
Dres. Bertram

www.dr-bertram.org

Weiterbildung Oralchirurgie

zwischen
Konigssee und Wolfgangsee

3 Jahre Ausbildungsberechtigung
Tel: 086543061 info@dr-bertram.org

Im Geschiftsbereich des Ministeriums fiir Soziales und Integration
Baden-Wirttemberg sind bei den genannten Landratsimtern als
untere staatliche Verwaltungsbehorden jeweils in den Gesundheits-
amtern folgende Stellen fir

Zahnarztinnen/Zahnarzte

zum nichstmoglichen Zeitpunkt zu besetzen:

- eine unbefristete Vollzeitstelle im Landratsamt Enzkreis in Pforzheim

- eine zunichst befristete 50 %-Teilzeitstelle im Landratsamt
Main-Tauber-Kreis in Tauberbischofsheim

- eine zunichst befristete 50 %-Teilzeitstelle im Landratsamt Ravensburg

- eine zunachst befristete Vollzeitstelle im Landratsamt
Ostalbkreis in Aalen

- eine unbefristete 50 %-Teilzeitstelle im Landratsamt Reutlingen

Das Aufgabengebiet umfasst die Vertretung des Gesundheitsamtes
in der regionalen Arbeitsgemeinschaft Zahngesundheit (im Main-
Tauber-Kreis zusitzlich die Geschiftsfihrung der Arbeitsgemein-
schaft), die Organisation, die Koordination und Durchfihrung der
jugendzahnirztlichen Vorsorgeuntersuchungen sowie Mafinahmen
der Gruppenprophylaxe in Kindertageseinrichtungen und Schulen,
Offentlichkeitsarbeit, Mitarbeit an epidemiologischen Untersuchungen
und der Gesundheitsberichterstattung, zahnarztliche Stellungnahmen
fiir andere Amter sowie die Beteiligung an der infektionshygienischen
Uberwachung von Zahnarztpraxen.

Zur Aufrechterhaltung der aktuellen fachpraktischen Erfahrungen
kann eine zahnirztliche Nebentitigkeit im Einzelfall unter
bestimmten Voraussetzungen genehmigt werden.

Wir suchen ebenso verantwortungsbewusste wie entscheidungs-
freudige approbierte Zahnirztinnen und Zahnirzte, die Freude am
Umgang mit Menschen aller Altersgruppen und ein nachhaltiges
Interesse an der beschriebenen Aufgabe mitbringen.

Das Denken in Gbergeordneten Zusammenhingen, das Arbeiten
in einem Team und das Auftreten vor Gruppen sollten Thnen
liegen. Sie sollten in der Lage sein, Ihre Ziele mit Beharrlichkeit
und Flexibilitit zu verfolgen und dabei auf Thre Ausdrucksfahigkeit
und Uberzeugungskraft vertrauen konnen. Sofern Sie zudem
bereit sind, sich den Herausforderungen einer Tatigkeit in einer
modernen und leistungsstarken Verwaltung zu stellen und einen
familienfreundlichen Arbeitsplatz anstreben, freuen wir uns auf
Ihre Bewerbung!

Die Einstellung erfolgt im Beschaftigtenverhiltnis auf der Grundlage
des TV-L. Schwerbehinderte Menschen werden bei entsprechender
Eignung bevorzugt eingestellt.

Nihere Informationen zum Bewerbungsverfahren erhalten Sie bei

Frau Korner (Tel.: 0711 123 3578) und Frau Andres (Tel:: 0711 123 3588).
Fachliche Fragen richten Sie bitte

- im Enzkreis an Frau Dr. Joggerst, Telefon 07231 308- 9795

- im Main-Tauber-Kreis an Herrn Dr. Thierolf, Telefon 09341 82-5580
- im Landkreis Ravensburg an Herrn Dr. Foll, Telefon 0751 85-5300

- im Ostalbkreis an Herrn Dr. Walter, Telefon 07361 503-1150

- im Landkreis Reutlingen an Herrn Dr. Roller, Telefon 07121 480-4300

Bewerbungen mit aussagekriftigen Unterlagen (tabellarischer
Lebenslauf, Kopien der Arbeitszeugnisse, Approbations-, ggf.
Promotionsurkunde) werden bis spitestens 05.05.2017 erbeten an das

Ministerium fiir Soziales und Integration, Baden-Wiirttemberg
— Personalreferat —, Schellingstrafie 15, 70174 Stuttgart

Baden-Wiirttemberg

MINISTERIUM FUR SOZIALES UND INTEGRATION

KFO Essen/Ruhrgebiet
Weiterbildungsassistent/in KFO gesucht.
Infos:www.32fit.de Mail: jobs@32fit.de
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Sauerland / Nahe Koin
Suche ab sofort oder spéter einen Assis-
tenten oder angestellten Zahnarzt (m/w).
Gerne fur eine langerfristige Zusammen-
arbeit. Kontakt: dr_bleckmann@yahoo.de
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DEINE CHANCE

Etablierte, moderne Praxis mit
engagiertem Mehrbehandlerteam
sucht freundliche/n, motivierte/n

Zahnarzt/Zahnéarztin

Spatere Partnerschaft moglich.

Ostbayern

* Uberdurchschnittliches Gehalt
* Weiterbildungsmdglichkeiten
« Eigenlabor

* DVT uvm.

bewerbung@wetzstein-camenz.de
www.schdnes-lachen.de

Liibeck Zentrum

Fur unsere moderne Praxis (4 BHZ, Praxislabor, digitales Réntgen), suchen wir
zur Verstarkung unseres Teams eine / einen angestellten Zahnarzt.

Wir bieten ihnen ein breites Behandlungsspektrum inkl. Implantologie und Asthe-
tik, mit eigenen Patientenstamm. Fortbildungen gehéren bei uns zum Tagesge-
schaft. Es besteht die Mdglichkeit an einem Curriculum/Masterstudiengang teil-
zunehmen.

Wir suchen einen Menschen mit Leidenschaft fur seinen/ihren Beruf, SpaB an der
Arbeit im Team und SpaB an individueller Patientenberatung.

Sie sind an einer langfristigen Zusammenarbeit interessiert?
Dann freuen wir uns tber Ihre Kontaktaufnahme: André Wolter, wolter.a@gmx.net,
Mobil: 01522/1953885

Hallo Assistenten/innen
Hallo angestellte
Zahnarzte/innen

Dental — Depot Bruns + Klein sucht
fur mehrere Praxen im Einzugsgebiet
Koblenz, Stadtgebiet Koblenz, auch
Eifel — Hunsriick — Westerwald
Assistenten/innen und angestellte
Zahnarzte/innen.
Einstiegsmoglichkeiten vorhanden.

Anfragen bitte an:

Bruns + Klein Tel. 0261/927 50 0

Klaus Keifenheim Tel. 0171/217 66 61
Fax 0261 - 21772

GroBraum_Frankfurt am Main
ZFA / ZFA Kieferorthopéadie
FZA / FZA fir langfristige Zusammenarbeit
in bestehende moderne KFO-Praxis in
groBem Zahn-Zentrum zur Verstarkung
des KFO Teams gesucht! Beste Voraus-
setzungen durch vorhandene Kinder und

Oralchirurgische Abteilung.
Ulrike Becker, Tel. 06081/9429-30
* E-Mail: ulrike.becker@zhk-na.de
www.meine-zahnaerzte.com

Hamburg: in 50 km greifbar!

Im Zentrum von L G n e b u r g suchen wir
eine(n) ggf. spezialisierte(n) ZA (w/m) fur
langfristige Zusammenarbeit. Wir bieten
modernes Equipment bei marktgerechter
Gehaltsstruktur mit ausgewogener work-
life-balance. www.z-arzt.com

info@z-arzt.com

KFO-KFO-KFO

Fur unsere groBe, moderne, weiterbil-
dungsberechtigte FZA-Praxis stdl. von
Karlsruhe suchen wir zur Verstérkung un-
seres Teams eine/n FZA/FZA KFO oder
ZA/ZA mit KFO-Erfahrung in Teil- oder
Volizeit. Ab sofort.

Schriftliche Bewerbung per Mail bitte an:

jaichwill-kfo@gmx.de

KFO Berlin-Potsdam

Junge KFO 0BaG mit funf attraktiven
Standorten in Berlin und Potsdam sucht
fir den Potsdamer Standort eine/-n
Kieferorthopadin/-en sowie eine/-n
KFO-Weiterbildungs-Assistentin/en.
Geboten werden ein modernes Arbeitsum-
feld sowie ein angenehmes Arbeitsklima.
Neugierig? www.dr-doerfer.de,
p.koenen@dr-doerfer.de

KFO-Weiterbildung in Bielefeld

Modern ausgestattete, wissen-
schafts- und qualitatsorientierte,
etablierte KFO-Gemeinschaftspraxis
sucht einen engagierten, freundlichen
Weiterbildungsassistenten (m/w).
Dres. J. u. R. Réhling
info@dres-roehling.de

Kéin

Innovatives Konzept sucht fur seine
etablierte scheinstarke Praxis in Koln-
Porz, sowie die Neuerdffnung in Koln-
Mdilheim eine(n) Zahnarzt(in) mit mind.
2-jahriger Berufserfahrung in VZ. Wir bie-
ten ein breites Behandlungsspektrum mit
dem Schwerpunkt Prothetik. Spaterer
Einstieg moglich und erwiinscht. Ver-
dienst von 5000,- bis zu 13000,-
moglich. Fair-doctors.de

KFO und Traumstadt Miinchen
Nicht direkt drin - aber nahe dran: Pros-
perierende KFO-Fachpraxis, UBAG, 30
Min. S-Bahn bis Minchen bietet freund-
lichem, teamfahigen Zahnarzt (m(w),
MSc oder TSP KFO eine sichere Dauer-
stellung bei guter Bezahlung mit interes-
santer Perspektive. Gerne Wiederein-
steiger, flexibel TZ oder VZ.

Boker Wirtschaftsberatung
Tel. 0211. 48 99 38

GroBraum Dortmund/Miinster

Vorbereitungsassistent/in od. angest. ZA/
ZA gesucht nach Liinen. Ein breites Be-
handlungsspektrum, ein motiviertes Team
und nette Patienten erwarten Sie.

Gerne langfristige Zusammenarbeit, spa-
tere Beteiligung moglich.

Zahnarzte am Tobiaspark
Kostja Alexander Ruppert
Miinsterstr. 5, 44534 Liinen

Bewerbung bitte an:
mail@praxisamtobiaspark.de
oder Tel. 02306-5969

154

Zur Verstarkung des Teams sucht die Universitatsklinik fir Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde, Abteilung Poliklinik fiir Zahnerhaltung, zum né&chst-
maoglichen Zeitpunkt eine/-n engagierte/-n

Zahnarztin/Zahnarzt

mit einem Beschéftigungsumfang von 75 %, vorerst befristet auf zwei
Jahre, mit Option auf Verlangerung.

lhre Aufgaben sind:

¢ Patientenbehandlung

¢ Mitwirkung in der studentischen Ausbildung
¢ Mitarbeit in einem Forschungsprojekt

Erwiinscht sind ein Tatigkeitsschwerpunkt in Endodontologie, restaurativer
Zahnerhaltung, Kinderzahnheilkunde oder Parodontologie, Teamgeist
und hohes Interesse an der Forschung. Mehrjahrige Berufserfahrung auf
dem Gebiet der Zahnerhaltung sowie Kenntnisse im Rahmen der Planung
und Umsetzung wissenschaftlicher Projekte sind von Vorteil.

Die Weiterbildung im Rahmen der Qualifizierungsprogramme der Deutschen
Gesellschaft fir Zahnerhaltung oder der Deutschen Gesellschaft fir Paro-
dontologie wird geférdert. Die Mdglichkeit zur Habilitation ist gegeben.

Wir bieten Vergiitung nach TV-A (Tarifvertrag fiir Arztinnen und Arzte an
Universitatskliniken) sowie alle im 6ffentlichen Dienst Ublichen Leistungen.
Schwerbehinderte werden bei gleicher Eignung vorrangig beriicksichtigt.
Da die Universitat Tubingen eine Erhéhung des Anteils von Frauen beim
wissenschaftlichen Personal anstrebt, werden Frauen nachdriicklich auf-
gefordert, sich zu bewerben. Die Einstellung erfolgt iber den Geschéfts-
bereich Personal. Die Anstellung erfolgt auf Grundlage der einschlagigen
hochschulrechtlichen Bestimmungen. Vorstellungskosten kénnen leider
nicht ibernommen werden.

Bei Fragen wenden Sie sich an Frau Ltd. OA Dr. Christiane von Ohle,
Tel.: 07071 29-83498, E-Mail: christiane.von_ohle@med.uni-tuebingen.de.
Bewerbungsfrist: 30.04.2017.

Richten Sie Ihre Bewerbung bitte unter Angabe der Kennziffer 7854 an:

Universitatsklinikum Tiibingen

Klinik fiir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde: Zahnerhaltung
Herr Prof. Dr. C. Lost

Osianderstr. 2-8

72076 Tubingen

Im Rahmen des Bundesfreiwilligendienstes bieten
wir interessante Voll- und Teilzeitstellen an.

°
ar

Infos unter: bundesfreiwilligendienst@
med.uni-tuebingen.de

Zertifikat seit 2012
audit berufundfamie

www.medizin.uni-tuebingen.de
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Rhein-Neckar-Kreis

Wir suchen fiir unsere moderne Praxis ei-
ne/n Vorbereitungsassistentin/n fir eine
langerfristige Zusammenarbeit. Sie sind
motiviert, teamfahig und mdchten lernen
wie Sie Patienten individuell und quali-
tatsorientiert beraten und behandeln.
Dann bewerben Sie sich.
w.hertfelder@t-online.de

KOLN-WEST
RHEIN-ERFT KREIS
GroBe Mehrbehandlerpraxis sucht
ZA / ZA, gerne mit Berufserfahrung.
Zahngesundheitszentrum Rhein-Erft
Dr. Hanisch und Partner
Markt 4 50374 Erftstadt
dr.hanisch@netcologne.de

Zahnarzt (m/w) Néhe Fulda

Unsere Zahnarztpraxis sucht ab sofort
einen angest. ZA/ eine ZA in Teilzeit.

Wir bieten 3 moderne BHZ und ein
breites Behandlungsspektrum.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung an:

dr.hofmann-lange@gmx.de

MKG/Oralchirurgie Oberbayern
Wir sind eine moderne kieferchirurgische
Uberweiserpraxis mit breitem Behand-
lungsspektrum und DVT, Laser, Piezo,
PA und Belegbetten. Zur Verstarkung
unseres Teams suchen wir ab
01.08.2017 eine/n MKG oder FZA/FZA
Oralchirurgie. Gerne langfristige Zusam-
menarbeit. kieferchirurgie@freenet.de

MKG/OCH Oberschwaben
suche MKG- od. Oralchirurg(-in) in VZ od.
TZ zur langfrist. Zusammenarbeit mit
Option zu spéterer Partnerschaft.
Moderne MKG-Praxisklinik/Uberweiser-
praxis, nettes Team, angenehme Arbeits-
verhaltnisse. Sehr hoher Freizeitwert.
Bewerbung an: mkgadam@web.de

Kéin/Bonn

Moderne, fortbildungsorientierte Praxis mit
Wohlfuihlklima sucht Entlastungs- oder Vor-
beitungsassistent/in ab dem 2. Jahr oder
auch angestellte/n Zahnarztin/arzt in Teilzeit,
gerne auch Wiedereinsteiger.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter:
info@zahngut-wesseling.de

Allg. ZHK/ Endo/ Prothetik
am Bodensee (Ravensburg)

Komplettes Spektrum der modernen
ZHK: DVT, OP-Mik, Implantologie, Sofort-
versorgung/ - belastung, All-on-4, Mock-
up, Vollkeramik, Totalrehabilitationen, ei-
genes Meisterlabor, dig. Praxis, Solutio
Mind. 2a BE, spéterer Einstieg moglich,
ausgewogene Work-Life-Balance

Praxisklinik fir Zat dizin
Emmerich*2 & Kollegen

Parkstr. 25, 88212 Ravensburg
0751-359097-0

infc ich ich.de, www.
zahnarzt-ravensburg-emmrich.de
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KommeniSielzujuns! Wirhabeniemigesiznbieten?

Naherholungsgebiet Dimmer See

Wir suchen fiir unsere moderne Mehrbehandlerpraxis eine/n motivierte/n Kollegen/
Kollegin (Vorbereitungsassistent/in oder angestellte/n Zahnarzt/in.

Wir arbeiten mit 8 Zahnarzten mit den Schwerpunkten Implantologie, mikroskopische
Endodontologie, Parodontologie, Laserzahnheilkunde, KFO, CMD-Therapie.

Wichtig war und ist uns eine familidre, freundschaftliche Atmosphére - trotz oder gerade
wegen der GroBe der Praxis. Bei uns kann man sich wohlftihlen und seine Fahigkeiten,
mit der Unterstiitzung der Kollegen, vertiefen und ausbauen.

Wir bieten flexible Arbeitszeiten, beste Verdienstméglichkeiten und modernste
Praxisausstattung (DVT, Cerec; Mikroskop, verschiedene Laser, Lachgas, eigenes
Dentallabor).

Interesse geweckt? Dann melden Sie sich doch einfach per Email:

dr.kreuzkamp@gmx.de

Dr. Hubertus Kreuzkamp, Ohlkenbergsweg 18, 49401 Damme Tel.: 05491-57057

Raum Nirnberg
Angest. ZA m/w mit Spezialisierung IMP/PA

Wir stehen fur das gesamte Spektrum hochwertiger, asthetischer Zahnmedizin
und suchen Verstarkung im Bereich Parodontologie und Implantologie in Festan-
stellung. Sie besitzen eine hohe Fachkompetenz in Ihrem Bereich und méchten
zusammen mit unserem engagiertem Team diesen Bereich leiten und weiter aus-
bauen. Wir bieten Ihnen modernste Ausstattung (DVT/Laser/Mikroskop) und ein
etabliertes, strukturiertes Behandlungskonzept und optimale Fortbildungsmog-
lichkeiten.
www.dr-kamm.de
Bewerbungen bitte an: praxis@dr-kamm.de

Griinwald bei Miinchen

Ganzheitlich orientierte, einzigartige umweltzahnmedizinisch/ oralchirurgi-
sche Konzeptpraxis sucht angestellten Zahnarzt/arztin fiir hochwertige
Zahnheilkunde, SpaB am Umgang mit Kindern und mikroskopischer
Endodontie. Alle Formen der Zusammenarbeit méglich.
www.ocplus.de
info@ocplus.de
Tel.: 089-64914422

WirsuchensZahnarztenndiZahnarztinnen@ngestellt;

Vollzeit)anden'StandortenfAugsburgpNirnbergyUlm:

Das spricht fiir uns und fiir Sie:

Q) Leistungsorientiertes Gehalt, sicherer Arbeitsplatz

@ Moderne und freundliche Arbeitsbedingungen

@ Qualitatsorientiertes, breites Behandlungsspektrum
Q) Geregelte Arbeits- und Urlaubszeiten

@ Friih- und Spitschichtdienst wechselnd

@ Interne Schulungs- und Weiterbildungsmaglichkeiten
@ Zentrale Organisationsstruktur, Qualititsmanagement

Ihr Bewerbungsprofil:

@ Abgeschlossenes Studium als Zahnarzt/Zahnérztin

@ Keine Vorbereitungsassistenz (2-jahrige Vorbereitungszeit
abgeschlossen)

@ Engagement, Flexibilitat, Zuverlassigkeit und Teamfahigkeit

Q) Tatigkeit in konservierender und asthetischer Zahnheilkunde,
PA, Prothetik

lhre Bewerbungsunterlagen senden Sie bitte an:

Zahnarztliche Tagesklinik Dr. Eichenseer MVZ Il GmbH
Personalabteilung z. Hd. Frau Tanja Metschl,
PoststralRe 4, 92287 Schmidmiihlen.
tanja.metschl@z-tagesklinik.de - www.z-tagesklinik.de

Fur meine Praxis in Bad Reichenhall (nahe Salzburg) suche ich zur langfristigen Zusammenar-

beitin Volizeit einein Ki€ferorthopaden/in oder MSc KFO.
Wir bieten modernste Behandlungskonzepte an, unter anderem mit meinen Entwicklungen:
BioBiteCorrector Class Il System — FKO BBC-Twin — Pasin-Pin TAD System

bewerbung@pasin.de

Baden-Wiirttemberg / Nahe Baden-Baden
Etabl. Zahnarztpraxis sucht ab sofort oder spater einen motivierten Assistenten
oder angestellten Zahnarzt / Juniorpartner(m/w) fir eine langerfristige Zusam-
menarbeit. Linkshénder gerne willkommen, Einheiten flexibel. Kontakt:
bewerbung@zahnarzt-storch.de, Wir freuen uns auf lhre Bewerbung.

Ludwigshafen am Rhein
Wir suchen zur Verstarkung unserer
modernen Zahnarztpraxis eine/n
Zahnarztin/arzt

Gerne auch mit Schwerpunkten z.B.:

KFO und/oder Kinderzahnheilkunde etc.
Bewerbungen bitte an
info@drs-schmid.de

Weitere Infos unter www.drs-schmid.de

ZA / ZA Miinchen

Fur unsere hochmoderne Praxis im Munchner S-Bahn-Bereich suchen wir eine(n) ange-
stelle(n) ZA/ZA mit deutschem Staatsexamen und Berufserfahrung. In unserer groBzu-
gigen, stylischen Praxis (5 BHZ, DVT, Labor, Laser, etc.) flihren wir neben ZE, PA, Endo
und CMD auch KFO und Implantologie/Chirugie auf hohem Niveau durch. Wir suchen
eine(n) Kollegen/in mit viel Interesse und Begeisterung fiir die Zahnmedizin, der genau
arbeitet und teamfahig ist. Fortbildungen und interdiszipilare Behandlungsplanungen sind
fur uns genauso selbstverstandlich wie genaue Dokumentation und Fotographie des
Behandlungsfalles. Wir freuen uns tiber Ihre Bewerbung, ggf. auch fiir Teilzeit.

www.dergutezahm.de / dr-nicola-steiner@gmx.de

Zahnarztpraxis im Landerdreieck Thiiringen, Bayern und Hessen,
sucht aus gesundheitlichen Griinden Verstarkung.
Zahnarzt mannlich/weiblich mit Berufserfahrung, auch Teilzeit.
Unser Praxisneubau ist zentralgelegen, mit eigenen Parkplatzen.
Die Praxis ist eingerichtet mit 3 Behandlungszimmern,
kleinen Labor, digitalem Réntgen und OPG.
Wir verfligen Uber ein gut eingespieltes Team und dankbaren Patienten.
Jede Art der Zusammenarbeit, auch eine spatere Praxistibernahme wére denkbar.
ZM 030716

/PKHERNE

00000

Wir suchen abdem 01.03.2017 einen dynamischen
angestellten ZA/ZA in Vollzeit oder einen
Vorbereitungsassitenten ZA/ZA mit

deutscher Approbation und mit Berufserfahrung.

Wir bieten modernste Zahnmedizin mit DVT/3D Planung, OP
(Eingriffe unter ITN, Sedierung, Lachgas), ZE, Endo (VDW),
Laser & eigenes Meisterlabor, bei tiberdurchschnittlicher Be-
zahlung mit Umsatzbeteiligung. Eine langfristige Zusammen-
arbeit mit dem Wunsch nach einer Sozietdt wird angestrebt.
Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung schriftlich oder per E-Mail.

Heidstr. 126 - 44649 Herne - www.zpk-herne.de - info@zpk-herne.de
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ZAHNARZTPRAXIS
MARKT BEROLZHEIM

gemeinsam flr gesunde zdhne

Wir sind eine erfolgreiche Zahnarztpraxis mit eigenem Labor und einem
groBen, treuen Patientenstamm. Die erfolgreiche Praxistibergabe an

den aktuellen Praxisinhaber erfolgte im April 2016. Der Senior-Chef ist
weiterhin in der Praxis tdtig und untersttzt den neuen Praxisinhaber,

Erfolgsorientierte
Kollegin/ Kollege gesucht

Im Zuge des Generationenwechsels suchen wir Sie als lang-
fristige Verstarkung unseres harmonisch eingespielten Teams.

Ihr neuer Arbeitsplatz befindet sich mitten im Frdnkischen Seenland.
Die Sttdte WeiBenburg und Gunzenhausen ziehen jdhrlich viele Touristen
an und bieten viele Mdglichkeiten flir Ihre AktivitGten in der Freizeit.

Der Praxisinhaber Herr Kukurinkov freut sich auf ein persdnliches
Gesprdch. Individuelle Arbeitszeiten, eine sehr gute Verglitung sowie
finanzielle Unterstiitzung in Ihrer Weiterbildung garantieren wir lhnen
schon jetzt.

Bitte informieren Sie sich auch auf unserer Homepage.

delyan kukurinkov & dr. thomas budny*

Hafnersmarkt 781801 Markt Berolzheim
Tel.: 09146184000 * Fax: 091461940094
info@zahnarztpraxis-markt-berolzheim.de
www.zahnarztpraxis-markt-berolzheim.de
* angestellter Zahnarzt

Zahnarzt fur Kieferorthopédie
360 zohnspange | (Facharzt oder M.Sc.) gesucht

Familiar. Facettenreich.
— jobs@360gradzahn.de

Zahnarzt/arztin fur
Kinderzahnheilkunde gesucht

Hagen, Westf. Innenstadt

Moderne Praxis ,umsatzstark, mit breitem Behandlungsspektrum, sucht Assistenten/in,
angestellten Zahnarzt/in mit allen Méglichkeiten zur langfristigen Zusammenarbeit.
Eigenes Praxislabor, hoher ZE-Anteil, hohe Fallzahl in allen Bereichen der Zahnmedizin
auBer KFO.

Sind Sie interessiert, in einem guten Team mitzuwirken, sich zu entwickeln, zu bleiben,
einzusteigen?

Fihlen Sie sich angesprochen ?

Ich freue mich auf lhre Bewerbung.

Manfred Angstmann Zahnarzt
Karl Marx Str.10

58095 Hagen
www.zahnarzt-angstmann.de
M.Angstmann@t-online.de

RAUM PADERBORN

Wir suchen zum Sommer 2017 oder spéter einen angestellten Zahnarzt/arztin
oder einen Vorbereitungsassistenten/in.

Sie sollten engagiert, teamfahig und fortbildungswillig sein. Wir bieten Ihnen sys-
tematisch geplante und sorgféltig ausgeflihrte Zahnheilkunde. Ein modernes
Praxislabor sowie eine sehr gut ausgestattete Prophylaxeabteilung ergénzen unser
Behandlungskonzept ( Laser, digitales Réntgen, moderne EDV). Es erwartet Sie
ein sehr gut eingearbeitetes und harmonisches Team. Die Arbeitszeiten gestalten
wir individuell und flexibel und zahlen bei entsprechender Leistung ein groBzligiges
Gehalt.
Dres. Bollmann, Huttenstrasse 1, 33184 Altenbeken
praxis@dr-bollmann.de / www.dr-bolimann.de

Wir suchen ab sofort fur unsere

KFO-Fachpraxis in Dortmund
eine/n angestellte/n FZA/FZA fir KFO oder ZA/ZA mit Erfahrung in KFO
Bewerbungen bitte an: Praxis Dr. Katrin Wolff, Kampstr. 36, 44137 Dortmund
info@kieferorthopaedie-dr-wolff.de

Raum Dortmund-Unna-Menden
Exklusive Uberortliche Berufsaustibungsgemeinschaft sucht eine/n
angestellte/n ZA/ZA oder Juniorpartner/in

gerne auch Teilzeit. Die Praxis ist auf das modernste ausgestattet und bietet eine
verantwortungsvolle, familien- und freizeitgerechte Tatigkeit. Fortbildungsmog-
lichkeiten zum Spezialisten in allen Abteilungen mdglich.

info@z-point-unna.de
www.z-point-unna.de ¢ www.z-point-menden.de

EINE AUSWAHL UNSERER STELLENANGEBOTE
ZAHNARZTE m ASSISTENTEN s NACHFOLGER ™"
AUGSBURG | KAUFERING LUDENSCHEID HOXTER
Deutscher KONSTANZ|FRI DONAUWORTH NIEDERBAYERN
GELDEN | KAMP LINTFORT WUPPERTAL MUNSTER
Zahnarzt SULZFELD | EPPINGEN BREMERHAVEN SCHLESWIG
Service WITTINGEN | GIFHORN BREMEN | SOTTRUM KASSEL
EE

HUSUM | ST. PETER-ORDING BREMEN |OLDENBURG ITZEHOE
0521/91173040 - info@dzas.de = www.deutscher-zahnarzt-service.de

Augsburg angestellter Zahnarzt (w/m)

Wir stehen fur Erfolg, Bestandigkeit, hervorragenden Service am Patienten.
Wir geben Ihnen die Chance in einem erfolgreichen Team zu arbeiten. Interesse?
Dann freuen wir uns auf lhre Bewerbung unter
Zahnarzt_der_Zukunft@t-online.de

Zahnklinik - MVZ - Andernach bei Koblenz am Rhein

Teamorientierte/r Kollege/Kollegin mit besonderer Kompetenz und Erfahrung in
Chirurgie, Prothetik sowie im Allroundbereich gesucht. Neben unserem
sympathischen Kollegen- und Mitarbeiterteam bietet lhnen unsere Klinik auf
Uber 2000 m2 ein Wohlfuhlambiente der Extraklasse, eine umfangreiche,
moderne technische Ausstattung, ein hohes (Neu-)Patientenaufkommen sowie
ein breites und niveauvolles Behandlungsspektrum (viele groBe Sanierungen),
Dentallabor vor Ort. Wir freuen uns auf Sie:

info@zahnklinik-andernach.de € www.zahnklinik-andernach.de

Bitte
freimachen!

Chiffre-Anzeige
aussehen

Chiffre ZM .......

Deutscher Arzte-Verlag
Zahnarztliche Mitteilungen
Anzeigendisposition
Postfach 40 02 54

50832 Koln

Die Kennziffer
bitte deutlich

auf den Umschlag
schreiben!

Miinster/Miinsterland
. Qualitatsorientiertes Praxiszentrum
(FA Oralchirurgie, Implantologie, DVT, Cerec®)
sucht ab sofort |
2 angestelite ZA
Centrum fur Computergestitzte Zahnheilkunde
willkommen@www.ccz.dental
Wir freuen uns auf lhre Bewerbung
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Wir suchen zur Erweiterung

unserer modernen, qualitdtsorientierten Mehrbehandlerpraxis

eine ambitionierte Zahnarztin oder ambitionierten Zahnarzt

die/der unser Behandlerteam zunéachst als

Angestellte/r und spater als Partner/in vervollstandigt.

Bitte schicken Sie Ihre aussagekraftige Bewerbung an:

=) Zahnarzte fir lhre Gesundheit

DR. KRAMANN, ANGER UND DR. ED ) SCH
/\ Viktoriastrale 22

56068 Kablenz

Tel: 0261,/33553 « Fax: 0261,9114979
info@zahnaerzte-fuer-ihre-gesundheit.de

MKG-Chirurgie Frankfurt / Main

GroBe Mehrbehandlerpraxis fir Mund-, Kiefer- und Ge-
sichtschirurgie in Frankfurt am Main (Innenstadt) mit
Belegbetten in 2 Krankenh&usern und eigener Tageskli-
nik fir ambulante Operationen sucht zum

01.07.2017
eine/n engagierte/n und motivierte/n
Zahnarzt/arztin.

Bitte bewerben Sie sich mit den Ublichen Unterlagen.
Volle Weiterbildungsermé&chtigung Oralchirurgie vor-
handen.

Praxisklinik fir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie
Prof. Dr. Dr. Ralf Schmidseder & Dr. Frank Schmidseder
KaiserstraBe 11, 60311 Frankfurt
bewerbung@schmidseder.de

Raum Ulm - Stuttgart

Wir suchen fiir unsere moderne, etablierte Praxis mit breitem Beh. Spektrum
im Raum GP eine(n) ZA/ZA mit/ohne BE (VBA; AGZ;VZ/TZ...)
Wir bieten WB-Moglichkeiten auf vielen Gebieten moderner ZHK (Impl; PAR;
asthetische ZM; KFO) sowie ein Arbeiten in angenehmen Ambiente.
Die einfiihlsame Behandlung unserer kleinen Patienten ist erwlnscht.
Infos: www.zahngesundheitszentrum-rauschenbach.de
Bewerbung bitte an: DsTRauschenbach@aol.com

Dr. Ivona Leventic
Oberdrztin am Standort Miinchen II

EHRLICH. RICHTIG. GUT.

® Uberdurchschnittliches Gehalt
® Trotz Vollzeit einen halben Tag frei
® Weiterbildungs- und Aufstiegs-Chancen

® SpaR durch Zusammenarbeit im Team

Infos zu unseren Zahnarzt-Stellen in Miinchen und Frankfurt
bewerbung@alldent.de

AllDent

ZAHNZENTRUM

unter:  www.alldent.de

RUBRIKANZEIGENTEIL

denecke zahnmedizin - Wir suchen fir unsere Praxisklinik:

S

Wir sind eine dynamische, moderne und expan-
dierende zahnmedizinische Praxisklink im Stiden
Disseldorfs und suchen als Verstarkung fir unser
Team einen:

Zahnarzt (m/w)
gerne auch als Vorbereitungsassistent/in

Fir Sie ist Zahnarzt kein Beruf, sondern eine
Berufung. Nach lhrem Studium sind Sie auf der
Suche nach einer herausfordernden Assistenten-
stelle. Oder Sie haben Ihre Vorbereitungszeit
bereits erfolgreich abgeschlossen und méchten
nun den nachsten Schritt in lhrer Karriere in einer
renommierten Praxisklinik gehen. Sie stehen
niemals still, sondern wollen sich stetig personlich
und fachlich weiterentwickeln. Dabei behalten Sie
immer einen hohen Anspruch an sich selbst und
an Ihre Arbeit. Menschen zu helfen bereitet Ihnen
zudem groBe Freude und Sie mochten sich und
Ihre Fahigkeiten gewinnbringend und langfristig
in ein kompetentes Arzteteam einbringen.

Sie erkennen sich wieder? Mehr Informationen
unter: www.denecke-zahnmedizin.de/karriere
oder: bewerbungen@denecke-zahnmedizin.de

Neugierig?
Interesse?

Fir unsere zahnarztliche Praxisklinik in Ulm-Zentrum suchen wir
fur die Verstarkung unseres netten und kompetenten Teams ab sofort eine/n

- angestellte/n Zahnarzt/arztin oder Assistenzzahnarzt/arztin
- arabischsprachige/n Zahnarztin/ Zahnarzt,

bevorzugt mit deutschem Examen.

Wir bieten alle Bereiche der modernen Zahnmedizin incl. Cerec, DVT, Praxisla-
bor, Laser etc. Sorgfaltigste, schonende und gewissenhafte Behandlung geman
dem “state of the art” und Freude an unserem Beruf setzen wir voraus. Wenn Sie
diese Aufgabe anspricht und Sie an einer langerfristigen Zusammenarbeit mit
Perspektive interessiert sind, nehmen Sie bitte Kontakt mit uns auf.

Bewerbung schriftlich oder gerne
per email

Zahnarzte im Wengentor
Olgastrasse 82

89073 Ulm
info@zahnaerzte-ulm.de
www.zahnaerzte-ulm.de

GLUCKLICHE ZAHNE
PRAXIS FUR ZAHNHEILKUNDE

WIR SUCHEN VERSTARKUNG!

Die Zahnarztpraxis fiir gliickliche Zéhne
sucht zum nachstmaglichen Zeitpunkt:

VORBEREITUNGSASSISTENT/IN
MIT OPTION EINSTIEG

Informieren Sie sich unter www.glueckliche-zaehne.de.
Senden Sie uns Ihre Bewerbungsunterlagen per Post oder E-Mail an:
rezeption@glueckliche-zaehne.de

@

GLUCKLICHE ZAHNE
PRAXIS FUR ZAHNHEILKUNDE

SchlossstraBe 46 Telefon: 0261 133810
56068 Koblenz  Telefax: 0261 1338111
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Beim Kreis Coesfeld ist zum nachst-
moglichen Zeitpunkt eine unbefristete
Teilzeitstelle (50 %) als

Zahndérztin / Zahnarzt im jugendaérztlichen Dienst
(BesGr A 14 LBesO / Entgeltgruppe 14 TV6D)

fur das Gesundheitsamt am Dienstort Lidinghausen zu besetzen.
Erwartet wird u. a. die Approbation als Zahnarztin/Zahnarzt.

Den vollstandigen Ausschreibungstext kdnnen Sie im Internet unter
www.kreis-coesfeld.de abrufen.

Ilhre Bewerbung senden Sie bitte bis zum 02.05.2017 an den

Kreis Coesfeld oder
11 - Personal an
48651 Coesfeld

personal@kreis-coesfeld.de
(E-Mail-Anhange nur im PDF-Format)

DR. NEMEC
UND KOLLEGEN

Dr. Nemec & Kollegen ist eine Praxisstruktur mit zwei Standorten im Allgdu. Unser
Spektrum umfasst die gesamte Zahnheilkunde auRer KFO. Die Versorgung unserer
Patienten nach internationalen Standards mit persénlicher Betreuung ist unser
Grundsatz. Die Optimierung unserer Behandlung durch stetige Fort- und Weiterbil-
dung ist Grundlage unseres Berufes.

Wir suchen einen Vorbereitungsassistenten (m/w) und einen Zahnarzt (m/w) zur
Festanstellung, der unser Team langfristig erganzt.

Folgende Eigenschaften sollten Sie mitbringen:
- Teamfahigkeit
- Interesse an hochwertiger Zahnheilkunde
- Qualitatsorientiertes Arbeiten
- Hohes Mal} an Engagement und Flexibilitat
- Interesse an der Weiterentwicklung der eigenen Féhigkeiten

Wir bieten:
- Strukturierte Ausbildung in allen Bereichen der Zahnheilkunde aufer KFO
- Langfristige und zukunftsorientierte Zusammenarbeit in einem groRen Team
- Kollegialer Wissensaustausch zur Optimierung der eigenen Fahigkeiten

Wenn lhnen diese Punkte zusagen und Sie im schonen Allgédu mit seinem hohen
Freizeitwert Ihre Zukunft sehen, schicken Sie Ihre aussagekréaftige Bewerbung an
karriere@dr-nemec.de z.Hd. Frau Giileser.

GroBraum Frankfurt
Spezialist fiir Parodontologie (m/w)
Wir wollen unsere PA Abteilung ausbauen
und fachlich weiterentwickeln!
Sie arbeiten in einem hoch motivierten
und engagierten Team, als ,Great Place to Work” ausgezeichnet!
Rufen Sie uns an:

Dr. Schmid Zahnéarzte * Ulrike Becker, Tel. 06081-9429-30, www.meine-zahnaerzte.de

Nurnberg/Furth
Kinderzahnheilkunde

Fir unsere moderne, innovative und qualitatsorientierte
Praxis suchen wir eine/n Kollegin mit Berufserfahrung im
Kinderbereich fir eine langfristige Zusammenarbeit. Sie
sollten idealerweise eine fundierte Weiterbildung im Bereich
Kinderzahnheilkunde mit Erfahrungen in den Bereichen
Lachgasbehandlung und ITN besitzen. Begeisterungs-
fahigkeit , gute Patienten- und Elternkommunikation und
organisiertes Arbeiten zeichnen Sie aus. Wir bieten Ihnen
ein etabliertes und strukturiertes Praxiskonzept mit einem
eingespielten sympathischem Team von Kollegen und
Mitarbeitern. Es erwarten Sie tolle Raumlichkeiten mit
modernster Ausstattung .
www.dr-kamm.de
Bewerbungen bitte an: praxis@dr-kamm.de

Wir suchen zur Verstérkung unseres Praxisteams einen angestellten Zahnarzt
oder Vorbereitungsassistent (m/w) ab Herbst 2017. Unsere expandierende
Zahnarztpraxis liegt zentral zwischen Karlsruhe, Heidelberg und Mannheim.
Derzeit verfligen wir Gber drei Behandlungszimmer allerdings ist ein Neubau mit
funf Behandlungszimmer in Planung den wir im Januar 2018 beziehen werden.

Wenn Sie Interesse und Lust daran haben eine Praxis in neue Rdumlichkeiten mit
zu begleiten und zu gestalten, dann sind Sie die/der Richtige fir uns.

Wir bieten:

— Flexible Arbeitszeiten

— langfristige Zusammenarbeit

— leistungsgerechte Bezahlung

— eigener Patientenstamm

Sie bieten:

— eigenverantwortliches Arbeiten

— Teamfahigkeit und Empathie

— gerne oralchirurgische Kenntnisse oder Kinderzahn-
heilkunde

Wir freuen uns, Sie und lhre Wiinsche naher kennen zu

lernen. Bitte senden Sie uns Ihre Bewerbungsunterlagen

per Mail oder per Post zu.

Dr. Christina Ofner-Martin, AmalienstraBe 41, 76689 Karlsdorf-Neuthard,
07251- 348555, praxis@dr-ofner-martin.de, www.dr-ofner-martin.de

ERBACHER

Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und Arzte AG

Stellenvermittlung

* Lukrative Stellen fiir Angestellte
* Neues Personal fiir Praxisinhaber

www.erbacher.de

Zentrale: HauptstraBe 139 63773 Goldbach

Telefon: (0 60 21) 54 01 83 + E-Mail: erbacher@erbacher.de

Oralchirurgie

Fir unsere oralchirurgische Praxis in der Disseldorfer Innenstadt suchen wir ab
sofort einen

Weiterbildungsassistenten(m/w) ab einem Jahr Berufserfahrung

lhre Aufgabengebiete: zahnarztliche Chirurgie ,

Implantologie, Parodontologie, Augmentationen
Wir bieten lhnen: Weiterbildung in der Oralchirurgie,
groBes Operationsspektrum,
modernst eingerichtete Praxis,
Arbeiten im netten Team

Sind Sie motiviert, teamféhig und haben SpaB an Medizin und Chirurgie,
dann freuen wir uns Uber lhre schriftliche Bewerbung an:

ioanna.tsiamou@diepluszahnaerzte.de

Zahnklinik
Bad Wildungen
) Die Spezialisten der Implantologie
Weiterbildungsstelle Oralchirurgie (3 Jahre)

Ab sofort bieten wir eine Weiterbildungsstelle Oralchirurgie fur drei Jahre. Die
volle Weiterbildungsermachtigung liegt vor und es wird eine mindestens dreijah-
rige Zusammenarbeit angestrebt. Ein bereits absolviertes Vorbereitungsjahr
ware schon, ist aber bei einem/einer hoch motivierten und leistungsbereiten Be-
werber/in keine zwingende Voraussetzung. Die Teilnahme und Mitwirkung an ei-
genen Fortbildungsveranstaltungen wird ermdglicht und erwartet. Wir verfiigen
Uber einen etablierten Zuweiserstamm und somit lUber ein hohes OP-Aufkom-
men im gesamten Bereich der dento-alveoldren Chirurgie. Die konzessionierte
Klinik bietet stationare und ambulante Behandlungen, alle modernen Therapie-,
Diagnose- und Anasthesieverfahren sowie ein klinikeigenes Meisterlabor.

Es erwartet Sie ein freundliches und kollegiales Team von ca. 20 Mitarbeitern.
Eine Wohnung im Haus wird gestellt.

Weitere Informationen finden Sie unter www.zahnklinik-bad-wildungen.de

Bitte richten Sie lhre Bewerbungen an:
Zahnklinik Bad Wildungen

Prof. Dr. Lutz Ricken

Hufelandstr.8, 34537 Bad Wildungen
info@zahnklinik-bad-wildungen.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Bei der Stadt Leverkusen ist folgende Stelle zu besetzen:

Zahnarztin oder Zahnarzt

Bes.-Gr. A 15 LBesG
vergleichbar E 15 TV6D

weitere Informationen Uber die zu besetzende Stelle finden Sie
unter www.leverkusen.de in der Rubrik ,,Stellen. Ausktnfte zum
Besetzungsverfahren erteilt lhnen Frau Hammen unter der
Rufnummer 0214/406-1155.

[ ZA / ZA mit und ohne KFO-Erfahrung fiir ein MVZ )
sowie eine WB-Stelle (m/w)

sind ab sofort vakant. Gesucht wird ein(e) engagierte(r) ZA / ZA mit kiefer-
orthopadischem Interesse, Master oder Facharzt (m/w) fir KFO fur ein neues
MVZ in Waldbrél (40 km von Koéln) im Angestelltenverhéltnis. Unsere weiter-
bildungsberechtigte KFO-Praxis in Bad Honnef bedarf einer(s) teamféhigen
Assistentin(en).
Beiden Stellen sind eine Vier-Tage-Woche, Uberdurchschnittliche Verdienst-
moglichkeiten, acht Wochen Urlaub sowie erstklassige Fortbildungs-
moglichkeiten gemeinsam! Beide Praxen sind komplett neu und state of the art
eingerichtet.
Zwei super nette Teams mit 24 Mitarbeiterinnen von derzeit drei Praxen
mochten Sie gerne kennenlernen!
Aussagefahige Bewerbung bitte an : t.luebben@yahoo.de oder an
Prof. (AM) Dr. Dr. Dr.h.c. Thomas Liibben,
L Clemens-Adams-Str. 3 - 5, 53604 Bad Honnef
J

Zur Verstarkung des Teams unserer gut
etablierten Kinderpraxis suchen wir eine/n

Kinderzahnarzt (m/w)

Unsere Kinderabteilung ,Karieshai®
besteht seit Uber 8 Jahren. Wir arbeiten
mit allen modernen Techniken der
Kinderzahnheilkunde. Alle Formen der
Zusammenarbeit sind fiir uns denkbar.
Sofern erforderlich unterstiitzen wir Sie
gerne bei der Weiterbildung zum/r Kinder-
zahnarzt/in und Ubernehmen die Kosten
eines Curriculum.

Dr. G. Droege, Dr. B. Saneke & Partner, Egerstr. 7, 65205 Wiesbaden
Tel.: 0611-9500070, e-mail: droege@dentalplus.de; www.karieshai.de

Oberbayern, Kreisstadt im siidéstlichen

Einzugsbereich Miinchens
Oralchirurg/MKG-Chirurg (m/w) in chirurgischer Abteilung mit Schwerpunkt Im-
plantat-Chirurgie (MKG-Chir. ausbaufahig) gesucht.

Es erwartet Sie eine attraktive Position mit Leitungsbeteiligungsoption in einer
Uberregional erfolgreichen, privat gefuhrten Zahnklinik mit Z-MVZ und gewerbli-
chem Dentallabor.

Profil: Spezialisierte Abteilungen, ITN-Team, stat. Aufnahmeoption, ISO zertifi-
ziertes Qualitdtsmanagement, digitalisierte Patientenakte und Verwaltung, 2
OPs+10 BH mit dig. RS, DVT, div. Implantat-, 3D Navigations- und Sofortversor-
gungssysteme (Allon4 etc.), OPMi, CEREC, CAD/CAM Highend-Dentallabor
u.v.m. in ansprechender Architektur in Zentrumslage. Wir bieten modernes
Teamworking und Timesharing in lebenswertem Mittelzentrum mit ausgewoge-
ner Sozialstruktur und guter Verkehrsanbindung. Ideal z. B. auch fir eine junge
Familie. Weitere Informationen erhalten Sie gerne im persénlichen Gesprach. Ein
professionelles, hochmotiviertes Team freut sich auf |hre Kontaktaufnahme:
dr.gebauer@zahnklinik-muehldorf.de.

Dr. Wolfgang Poloczek
Praxis f. Implantologie, Parodontologie
Asthetische Zahnheilkunde

Freiburg i. Brsg. Wir suchen erfahrene ZA/ZA fir unsere moderne voll digitali-
sierte Praxis, 4 BHZ, groBzugige Rezeption, 190 m2. Schwerpunkte Implantologie
(SDS-Zirkonimplantate, Titanimplantate), samtliche augmentative Techniken,
Vollsanierungen mit Sofortimplantationen m. Sofortbelastung, chirurgische Pa-
rodontosetherapien. Hauptsachlich vollkeramische Restaurationen. Wir sind
bestens ausgertstet mit DVT, Laser, Ozon, Piezochirurgie, PRF. Optimale Vor-
behandlung mir PZR, PA u. biologische Begleittherapie ist Routine. Metall- und
Zahnherdsanierung. Separates eigenes Meisterlabor. Implantologische Erfah-
rung ist erwiinscht aber keine Voraussetzung. Langfristige Mitarbeit und spatere
Beteiligung oder Ubernahme werden angeboten.

Dr. W. Poloczek, www.praxis-drpoloczek.de, mail: praxis@drpoloczek.de,
Tel.: 0761-4098998.

Zahnmedizinisches Zentrum

Fur unsere gr. Gemeinschaftspraxis im Zentrum von in Krefeld suchen
wir einen angestellten Zahnarzt (ZA/ZA) in Vollzeit und mit Berufserfahrung
sowie Vorbereitungsassistent (ZA/ZA) fiir alle Gebiete der ZM.
Sie sind engagiert, motiviert, zuverlassig und an einer langfristigen
Zusammenarbeit interessiert. Wir freuen uns Uber ihre Bewerbung an
praxis@kredent.de - Dr. Dr. Rahmann und Kollegen - www.KREDENT.de
Tel: 02151 650 6 555 - 47799 Krefeld - Rheinstrasse 23

GrofBraum Rhein-Neckar

ZAHNARZTE

Mannheim

Zahnarztin / Zahnarzt

mit Berufserfahrung ab Januar 2017 gesucht
Bitte senden Sie lhre Bewerbungsunterlagen an:
jobs@luxzahnaerzte.de

LUX ZAHNARZTE GmbH
Zahnmedizinisches Versorgungszentrum
Hanauer Str. 11 - 68305 Mannheim - Tel. 0621-7899809-0

Zahnarztehaus in Hamburgs Siiden.
Angestellter ZA/ZA gesucht!

Wir sind ein groBes Zahnarztehaus mit komplettem Spektrum
der Zahnmedizin:

Oralchirurgie mit Schwerpunkt Implantologie,
asthetische Zahnheilkunde, eigene kieferorthopédische Abteilung,
groBes innovatives Praxislabor.

Bewerbung bitte per Mail an: info@zahnaerztehaus-buchholz.de

Unser Patientenstamm waéchst und wachst und wéchst...
Kleine, feine Praxis sucht fiir langerfristige Zusammenarbeit

Kinderzahnarzt m/w
in Landsberg am Lech

in Voll- oder Teilzeit.

Mitzubringen sind Leidenschaft, Humor, Teamgeist, Herz und Verstand.
Auf Ihre schriftliche Bewerbung freut sich das Team der
Kinderzahnarztpraxis

Dr. Cynthia von der Wense
RotbuchenstraBe 3a
86899 Landsberg am Lech
www.kinderzahnarzt-landsberg.de

rKieferorthopi:idie im Team!

Dr. Goldammer
Praxis fir Zahnmedizin
- Parodontologie — Orale Rehabilitation — Kieferorthopadie -
Entlastungsassistenten
Wir suchen zur Entlastung unseren Teams eine(n) nette(n) Entlastungsassistent(i) en
in 76437 Rastatt. Unser freundliches Team ist eingespielt auf die Rehabilitation
komplexer zahnmedizinischer Félle durch PA-Behandlung, KfO, 3D Implantat-
planung und hochwertigen Zahnersatz. Gern ist eine spatere Sozietat/Ubernahme
moglich. www.zahnarzt-goldammer.de

N_

FUr unsere Fachpraxen an den Standorten -
Simmern/Hunsr. & Boppard suchen wir. ~ and function

* Fachzahnarzt fiir Kieferorthopddie (m/w).
Eine spdtere Assoziierung ist maoglich

* Angestellten Zahnarzt MSc

Kieferorthopddie, ggf einen kieferorthopddisch
interessierten Zahnarzt (m/w) in \oll- oder Teilzeit.

Freuen Sie Sich auf eine anspruchsvolle und interessante
Tdtigkeit in allen Bereichen moderner Kieferorthopddie!

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung. bingen@smile-function.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Berlin Kinderzahnarzt

Innovative und patientenstarke UBAG mit mehreren Standorten in Berlin sucht
Kinderzahnérzte (m/w) zur Verstarkung des Teams.

KINDERDENTIST

fuhrt mit seinen Kinderzahnarzten Behandlungen konventionell, unter Sedierung
(Lachgas) sowie unter Vollnarkose durch. Unsere Kieferorthopéden bieten das
komplette Behandlungsspektrum der Kieferorthopadie an.

Bitte richten Sie Ihre Bewerbung an: dr.mokabberi@icloud.com
Weitere Informationen finden Sie auf www.kinderdentist.de/karriere.

Oralchirurg (m/w)

Arbeiten dort wo andere Urlaub machen! Wir suchen einen zuverlassigen und freund-
lichen Kollegen (m/w) in VZ/TZ. Wir sind eine reine Uberweiserpraxis und bieten das
gesamte Spektrum der dento-alveolaren-Chirurgie in modernem Umfeld an. Die Praxis
befindet sich im Chiemgau zwischen Salzburg und Rosenheim, einem Gebiet mit sehr
hohem Freizeitwert! www.kieferchirurgie-chiemgau.de

Email: dr.staender@kieferchirurgie-chi de

ORALCHIRURG/MKG in Géppingen (m/w)

Wir suchen baldmoglichst einen chirurgisch versierten, zuverlassigen Kollegen/-
in. Eine etablierte und dynamische chirurgische Uberweisungspraxis in bester
Lage erwartet Sie. Wir suchen eine langfristige Zusammenarbeit und kénnen uns
eine Partnerschaft gut vorstellen. Email: dr.mvdh@oralchirurgie-gp.de

Bremen

Wir bieten eine Zukunftsperspektive in etablierter top moderner Gemeinschafts-
praxis und suchen dafiir eine/n angestellte/n Zahnarzt/in in Vollzeit. Sie sollten
motiviert und engagiert sein, SpaB3 an qualitativ hochwertiger Zahnmedizin ha-
ben und eine spatere Partnerschaft nicht scheuen. Bei Interesse senden Sie bitte
lhre Unterlagen an:

zahnaerztesuchen@gmx.de www.zahnaerzte-moordeich.de

Wetteraukreis

Zur Verstarkung unserer modernen und qualitatsorientierten Praxis mit breitem
Behandlungsspektrum und eigenem Labor, suchen wir eine/einen Zahnarztin/
Zahnarzt mit Berufserfahrung zur langfristigen Zusammenarbeit.

Bewerbungen bitte per E-Mail an: info@praxis-mautner.de

KARLSRUHE KFO Voll- oder Teilzeit

Wollen Sie als angestellte/r Kieferorthopéadin/e oder als ZA/ZA mit kieferortho-
padischer Erfahrung in einem freundlichen Team mitarbeiten?
Wir bieten das gesamte Spektrum der modernen Zahnheilkunde an. Ein umfang-
reicher Patientenstamm ist vorhanden. Willkommen ist auch ein/e Kollege/in
zum Wiedereinstieg oder als Anstellung nach eigener Praxisabgabe.

Die Zahnarzte am Barenweg www.dent-fit.de info@dent-fit.de

ANGESTELLT / SOZIUS / UBERNAHME

Bestens etablierte, stark frequentierte, moderne Praxis in nordbayerischer
Kreisstadt sucht nette/n, teamfahige/n ZA/ZA mit Berufserfahrung fir lang-
fristige Zusammenarbeit & Ubernahme. Hohe Lebensqualitat, 4-Tage-Woche,
1a-Arbeitsklima, Fortbildungen. ZM 030567

Witten

Fur unsere Praxisgemeinschaft am Marien- Hospital Witten suchen wir eine/n Zahnarzt
oder Zahnérztin.

Wir suchen eine/n Kollegin oder Kollegen, der an einer lanfristigen Zusammenarbeit inter-
essiert ist.

Unsere Praxis bietet das gesamte Leistungsspektrum der Zahnheikunde (auBer KFO).
Vorabinfo unter 02302 - 2794999, www.zahnklinik-marienhospital.de

Hannover moderne Praxis sucht Zahnarzt (m/w)

Wir geben Ihnen die Sicherheit eines groBen Teams und erprobter Strukturen.
Wir erwarten von Ihnen moderne Zahnmedizin, Teamfahigkeit und eine
optimistisches Einstellung. Lassen Sie sich die Chance nicht entgehen.

Bewerbungen erbeten an lhre_neue_Stelle@t-online.de

Region Koéin / Bonn
Wir suchen: - eine/n sympathische/n ZA/ZA, gerne mit langjahriger Erfahrung
Wir bieten: - tolle Infrastruktur in einem neuen Arztehaus inkl. Meisterlabor,
motiviertes freundliches Team, langfristige Zusammenarbeit
Wir freuen uns auf Sie! lhre Bewerbung schicken Sie bitte an:
DENTEINS, Poststr. 111-113, 53840 Troisdorf oder an kontakt@denteins.de

Moderne, qualitatsorientierte Gemeinschaftspraxis sucht engagierte/-n
Assistenten/-in od. angest. ZA/ZA in Teil- od. Vollzeit im Schichtdienst fiir das
gesamte Spektrum der Zahnmedizin ausgenommen KFO und Implantologie.
Dres. T. und H. Strenger, SaarlandstraBe 82; 44139 Dortmund,

Tel. 0231/10 60 333; www.dr-strenger.de, praxis@dr-strenger.de

MeBkirch

Assistent(in) in langjahrig etablierte Praxis gesucht. Dig. Rontgen, Laser, Implantologie, al-
les auBer KFO. Jedes Arbeitszeit-Modell ist denkbar. Sozietét, spatere Ubernahme maég-

lich. info@zahnarzt-messkirch.de

FA fiir MKG-Chirurgie / FZA fiir Oralchirurgie m/w
fur junge, moderne und fortbildungsorientierte Praxis zur langfristigen Zusammenarbeit
gesucht. Wir sind eine rein chirurgische Uberweisungspraxis mit hohem Qualitatsan-
spruch und betreuen Patienten ambulant und stationar.
Aussagekréftige und vollstandige Bewerbungen bitte an:

Praxis am Weinberg Dr. Dr. Guido Lier, Weinberg 1, 31134 Hildesheim

Assistenz-ZA/ZA , angestellte/r ZA/ZA, Kreis Aachen
freundliche pat. orientierte Familienpraxis, Schw.punkt Kinderzhk, Lachgas,
Hypnose, ITN und alle Bereiche auB3er kfo, sucht Verstarkung ab Sommer in VZ.
BE mind 6 Mo, langfristige Zusammenarbeit erwiinscht, Arbeit im Schichtsystem,
ein freier Tag/Woche mgl. Bewerbungen bitte an: dr.weidhaas-ikili@zahnzauber.com

Angestellter Zahnarzt (m/w)

Wir sind ein groBes, modernes Team in allerbester Lage. Wir wollen Verstarkung
und freuen uns auf eine/einen Kollegen*in mit Freude an der Arbeit,
patientenorientiert und fachlich Top. Dafir legen wir uns ins Zeug lhnen einen
angenehmen Arbeitsplatz zur Verfiigung zu stellen. Bewerbung bitte an
Moderne_Praxis@t-online.de

Bieten Weiterbildungsstelle Oralchirurgie
in Hameln/Hannover
Voraussetzung deutsches Examen

Bewerbung an: info@tagesklinik-posthof.de, 05151-822 1830

KFO WB Region S

Wir suchen fur unsere moderne und fortbildungsorientierte KFO - Praxis eine/n
Weiterbildungsassistentin/en. Das komplette Spektrum moderner KFO inkl.
Alignertherapie, Lingualtherapie, Mini-Implantate, Chirurgie-Félle, usw. wird
angeboten. Bitte senden Sie lhre aussagekraftigen Bewerbungsunterlagen
per E-Mail an Chiffre ZM 030795.

Partner/in oder angestellite/r Kieferorthopade/in
zur Nachfolge des Seniorpartners fiir Praxisgemeinschaft
in 27607 Langen, Landkreis Cuxhaven, gesucht.
Eugen Dawirs & Dr. Rixta Meyer-Aller
Bewerbungen bitte an praxis@dawirs.net

KFO (D/Niederrhein)

Geboten:

- modernes, junges Praxisteam

- umfassendes Behandlungsspektrum
(inkl . Erw.-KFO, Lingualtechnik)

Gewiinscht

B Angest. ZA/ZA

W qualitatsor. Arbeiten

W Fortbildungsinteresse

Teilzeit/Vollzeit, gute Konditionen
Wir freuen uns auf lhre Bewerbung: kfo-bewerbung@arcor.de

Disseldorf - Zentrum
Angestellt. Zahnarzt m/w fur moderne Mehrbehandlerpraxis mit Schwerpunkt
Prothetik zur langfristigen Zusammenarbeit Vollzeit oder Teilzeit gesucht.
Gern auch alterer Kollege m/w.
Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter dr.ds@zahnhouse.de
oder 0211-8763849-0

GroBraum Frankfurt
Assistent(in)

Wir bieten in groBem Zahnzentrum (alle Fachgebiete)
zum 01.07.2017 eine interessante und vielseitige Stelle
bei einem als ,,Great Place to Work” ausgezeichneten Arbeitgeber.
Bewerben sie sich unter:

Dr. Schmid Zahnarzte * Ulrike Becker, Tel. 06081-9429-30, www.meine-zahnaerzte.de

Landkreis Uckermark
Der Landrat

Stellenausschreibung

Der Landkreis Uckermark sucht mit Wirkung vom 01.01.2018 einen Sachge-
bietsleiter/eine Sachgebietsleiterin Zahnarztlicher Dienst im Gesund-
heits- und Veterindramt. Nahere Informationen finden Sie unter
www.uckermark.de/karriere/stellenangebote.

Die Bewerbungsfrist endet am 30.04.2017
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Nahe Diisseldorf:

Zahnarzt/-arztin zur Verstarkung
unseres Teams gesucht!

-7 888 555 Dr. Dr. Milllejans & Partner
d-Klinik.com 47799 Krefeld, Bismarckstrale 89a

STADTWALD
PraxisKriNik

Tuttlingen / Nahe Bodensee = Lebensqualitat & Wirtschaftsstarke

Wir sind qualitatsorientiert, hochwertig ausgerichtet, sehr engagiert u. suchen Sie:

ZA /| ZA u. auch Vorbereitungsassistent/in

in Teilz./VZ, mégl. 1J. BE u. deutsches Examen, faires leistungsger. Gehalt, spat.

Kooperation nicht ausgeschl.! Ihr Anspruch: strukturiert arbeiten, hohes Niveau u.

Weiterentwicklung. Wir freuen uns auf Sie: info@zahnmedizin-chenillet.de
Zahnarzt & FZa. fur Oralchirurgie André Chenillet, BlumenstraBe 17, 78532 Tuttlingen

RHEIN-NECKAR-RAUM

Vorbereitungsassistent (m/w), gerne mit BE oder
Zahnarzt in Teilzeit (m/w),

in hochmoderne Praxis mit harmonischem Team.
Langfristige Zusammenarbeit angestrebt.

Lernen Sie uns kennen unter
www.zahnarzt-in-viernheim.de
info@dr-dent-muench.de

Zw. Freiburg u. Bodensee
Moderne (DVT, Laser, Cerec, Mikroskop) qualitatsorientierte u. weit Uberdurch-
schnittlich gewinnstarke Einzelpraxis (3 Beh.zi.) sucht Zahnarzt(in) mit Berufs-
erfahrung fiir langfristige Zusammenarbeit. Sehr gute Verdienstmdglichkeit.
Gerne spétere Sozietat oder Ubernahme.
In angenehmen Betriebsklima erwartet Sie ein hochmotiviertes u. qualifiziertes
Team fiir das gesamte Behandlungsspektrum (o. KFO). ZM 030630

Zahnarztin/Zahnarzt oder Vorbereitungsassistent/in

im GroBraum Hamburg gesucht
Fur unsere moderne Praxis suchen wir eine(n) angestellte(n) Zahnarzt oder
Zahnarztin oder eine(n) Vorbereitungsassistent(in).

Wir bieten ein breites Behandlungsspektrum (auBer KFO), individuelle
Entwicklungsméglichkeiten, flexible Arbeitszeiten, Voll- oder Teilzeit mdglich.
Unser freundliches, qualitatsorientiertes Team freut sich auf Ihre Bewerbung!

ZM 030958

Firstenwalde/Spree
Fur unsere moderne Fachpraxis suchen
wir ab sofort eine/n Oralchirurgin/en
oder angestellte/n ZA/ZA. Wir freuen
uns auf lhre Bewerbung.
info@zahnchirurgie-fuerstenwalde.de

_ KFO - Miinster
FZA / FZA fur moderne, qualitats-
orientierte Fachpraxis in Voll- oder
Teilzeit fur langfristige Zusammen-
arbeit gesucht. Wir freuen uns auf
lhre Bewerbung.
weltermann@kfo-muenster.de

Vorbereitungszahnarzt (m/w)
Stuttgart

Fir unsere Praxis in zentraler Lage su-
chen wir einen jungen motivierten Zahn-
arzt. Wir haben ein tolles, breit aufge-
stelltes Team, welches lhnen in jedem
Fachbereich schnell das nétige Fachwis-
sen vermittelt.ZM 030915

Wir suchen B
eine/n angestellte/n ZA/ZA
zur Unterstitzung in Vollzeit,
mit Zulassung.
Schriftliche Bewerbung bitte an:
Zahnarztpraxis Dr. Birsen Benzer,
Sutelstr. 12 a, 30659 Hannover

Schnell informieren —
Anzeigen studieren

MKG Chirurgie in Stuttgart

mit umfangreichem Spektrum und nettem
Team sucht FA fir MKG-Chir. f. langer-
fristige Zusammenarbeit, auch Teilzeit
denkbar. Op. Erfahrung in Dermatochir.
waére wiinschenswert.

ZM 030855

STELLENANGEBOTE

AUSLAND

Allgemeine Zahnarztpraxis in Raum
Zug sucht per sofort angestellten Zahn-
arzt/ Zahnarztin mit mind. 2 Jahre Be-
rufserfahrung, anerkannter Diplom in der
Schweiz ist von Vorteil aber kein Muss
praxiszug@gmx.ch

RUBRIKANZEIGENTEIL

zahnarz
Zentrum ¢

An iiber 30
Stﬂn[lorten_

Entspannt zum Zahnarzt.

Uber uns

Seit unserer Grindung im Jahr 2003 sind wir mit Abstand zum gréssten Anbieter zahnmedizinischer
Leistungen in der Schweiz geworden. An Uiber 30 Standorten arbeiten mehr als 200 Zahnéarzte, Spe-
zialisten und Dentalhygienikerinnen. Wir bieten ein Arbeitsumfeld mit Materialien und Ausriistung
nach modernstem Stand der Wissenschaft, einen kollegialen Austausch innerhalb eines grossen
Teams, attraktive Arbeitszeitmodelle sowie eine Vielzahl an internen und externen Weiterbildungs-
moglichkeiten. Was wir in Zukunft erreichen, konnte von lhnen abhangen.

lhr Profil

Sie wollen als Teil eines talentierten Teams nach modernstem Stand der Wissenschaft arbeiten.
Ihre Arbeitsweise ist gepragt von Ihrem hohen Qualitatsanspruch zum Wohle des Patienten.

Zahnarzte und Spezialisten

Wir suchen ab sofort Allgemeinpraktiker und Spezialisten fir unsere Standorte in der gesamten
Deutsch-Schweiz.

Allgemeinzahnarzte sollten mindestens 2 Jahre Berufserfahrung haben, sich zu hochster Qualitat
verpflichten wollen und nach den Prinzipien der , minimal-invasiven” Zahnmedizin arbeiten.
Fachzahnarzte und Spezialisten sollten vertiefte Erfahrungen und eine fortgeschrittene Aus-
bildung auf Ihrem Gebiet vorweisen.

Bewerbung

Senden Sie Ihre Bewerbung mit Anschreiben, Lebenslauf, letzten Zeugnissen und Referenzschreiben
per E-Mail an: zahnarzt-stellen@zahnarztzentrum.ch

Fir mehr Informationen zu uns besuchen Sie unsere Internetseite: https://zahnarztzentrum.ch

Willkommen in der schénen Schweiz (Bern)

Zahnarzte, Zahnarztinnen
mit mindestens zwei Jahren Berufserfahrung und ausgepragtem
Qualitatsbewusstsein

Wir bieten Ihnen eine topmoderne Praxis mit einem tollen Team, ein groBzlgiges
Gehalt, flexible Arbeitszeiten und verschiedene Fortbildungsmdglichkeiten.

Sie wollen Teil von unserem talentierten Team sein und mit modernster Technik
arbeiten. Qualitativ hochstehende Préazisionsarbeit ist Ihre Leidenschaft. Sie ha-
ben Erfahrung in CAD/CAM Technologie

Wir suchen ab sofort Zahnéarzte fir unseren Standort in Bern direkt am Bahnhof.
Sie sollten mindestens 2 Jahre Berufserfahrung haben. Bewerbungsschreiben
mit Referenz, Lebenslauf und Zeugnissen bitte per E-Mail an
ivan.santa@centrodent.ch

Weitere Ausklnfte erhalten Sie telefonisch unter 0041 (0) 31 954 77 77 oder auf
unserer Homepage www.centrodent.ch

KFO Niederlande

Wir suchen flir groBe private und bestens ein-
gerichtete moderne KFO-Praxis in Nordost-
NL (Grenzgebiet zu Niedersachsen) eine(n)
Kieferorthopade/-in. Exzellente Verglitung.
Geregelte Arbeitszeiten, Teilzeit moglich.
Kontakt: ortho.noord.oost@gmail.com

Osterreich: GroBe Privat-Zahnarzt-Pra-
Xis in Steyr (Nahe Linz) bietet einem fle-
xiblen und talentierten Zahntechni-
ker(in) die Moglichkeit zur attraktiven
Mitarbeit im Prothetik-Team.

Erfahrung bei Anfertigung von VMK- und
Zirkon Kronen/Briicken inklusive Kera-
mik ist Voraussetzung. Weiterbildung
wird unterstitzt. job@zahn-service.at
oder +43 664 849 1102

SMILE CLINIC
SALZBURG

Wir suchen fur unsere mit dem +Award 2016 ausgezeichnete,
moderne und qualitatsorientierte Klinik in der Stadt Salzburg

Fachzahnarzt/-arztin fiir Kieferorthopadie
oder Zahnarzt/-arztin MSc Kieferorthopadie

mit mind. 3-jahriger Erfahrung, in Voll- oder Teilzeit

Wir bieten geregelte Arbeitszeiten, 14 Monatsbezlige
(steuerbegunstigtes Urlaubs- und Weihnachtsgeld),
Umsatzbeteiligung und Fortbildungsmdglichkeiten.

Wir freuen uns Uber Ihre Bewerbung per E-Mail an
b.baumann@smile.at oder telefonisch unter
+43(0)662/883988-13

Ansprechpartnerin ist Frau Brigitte Baumann.
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Inspiriert zum Lacheln

Mit hochwertigen Erzeugnissen fir die moderne Zahntechnik und Zahnmedizin sorgt Ivoclar Vivadent daftr, dass Menschen gerne lacheln.
Das gilt auch fur die rund 3500 Mitarbeitenden in Schaan, Liechtenstein, und an 30 weiteren Standorten rund um den Globus: An attraktiven
Arbeitsplatzen lassen sie sich so zu innovativen Leistungen inspirieren, die Ivoclar Vivadent zu einem der weltweit fuhrenden Dentalunter-
nehmen gemacht haben.

Zur Verstarkung unserer Zahnarztpraxis in der Forschung & Entwicklung am Hauptsitz in Schaan, Liechtenstein, suchen wir einen:

e Zahnarztliche Behandlung von Patienten im Sinne des Sanierungskonzeptes

Durchftihrung klinischer Studien von Medizinprodukten fur die praventive, restaurative und rekonstruktive Zahnmedizin nach gultigen GCP-
Richtlinien

Beurteilung von Produktinnovationen hinsichtlich Behandlungsabldufe und klinischem Handling

Zusammenarbeit mit den Entwicklungslabors zur Optimierung von Materialien

Prasentation eigener wissenschaftlicher Daten klinischer Studien

Unterstutzung des wissenschaftlichen Dienstes bei externen klinischen Studien

Abgeschlossenes zahnmedizinisches Studium und mindestens 2 Jahre Berufserfahrung

Sehr gute Kenntnisse im Bereich der zahnarztlichen Prothetik und Zahnerhaltung

Kenntnisse bezuglich digitaler Zahnmedizin (Anwendung von Intraoralscannern und chairside / labside Fertigung z.B. Cerec, 3Shape, Planmeca)
Erfahrung in der Durchftihrung von klinischen Studien

Wissenschaftliche und prazise Arbeitsweise

Innovationsstarke, hohe Teamorientierung und Kommunikationsfahigkeit

Eigenverantwortliche und zuverlassige Arbeitsweise

Deutsch und Englisch in Wort und Schrift
MS-Office Anwenderkenntnisse

www.ivoclarvivadent.com

Frau Pascale Netzer (Tel. +423 235 30 43) freut sich auf lhre Onlinebewerbung unter
http://www.ivoclarvivadent.com/de/karriere/stellenangebote-hauptsitz

e Eine herausfordernde und abwechslungsreiche Tatigkeit in einem internationalen und professionellen Arbeitsumfeld
e Zusammenarbeit in einem passionierten und kollegialen Team
o Marktgerechte Vergttung sowie moderne Arbeitsbedingungen mit flexiblem Zeitmanagement

ivoclar .
vivadent:

passion vision innovation

Anzeigen informieren!

Zahnarztassistent / Zahntechniker ge-
sucht: Private Zahnarztpraxis unter
deutscher Leitung in Osterreich (Néhe
Linz) sucht Zahnarztassistent(in) mit
mindestens sechs Monaten Berufserfah-
rung sowie einen Zahntechniker(in) fur
die Betriebserweiterung.

Dienstwohnung verfugbar. Bewerbung
bitte an: direktion@zahn-service.at

1
Zahnarzt in Dubai, IRL und CAN? 1
DCM-Anstalt, Postfach 316 :
FL-9495 Triesen Tel.: 004232630090
www.dcma.li

Fachzahnérzte fiir Qatar
Festanstellungen mit guten
Verdienstmoglichkeiten.

Fur eine Zahnklinik in Qatar,
modernst eingerichtet, suchen wir
dringend erfahrene Kieferchirurgen
und Kieferorthopaden
(Fachzahnarzt + 2 Jahre
Erfahrung erfordelich)
(Studium und Facharztbildung
in Deutschland)

Interessierte Zahnarzthelferinnen
und Oralhygienikerinnen
sind auch willkommen..

Bitte senden Sie bei Interesse lhren
Lebenslauf (In englisher sprache)
Mit aktuellem personal Foto an:
sehagatar@hotmail.com

Beachten Sie bitte unsere informativen Anzeigen!

Zahnarzte ne t to Bellevue

Zurich

Renommierte, expandierende, moderne Praxis sucht
empatischen, kommunikativen und fachlich kompetenten
Zahnarzt (m/w) mit Berufserfahrung

Sie verfligen ein hoches Mass an Motivation,
Leistungsbereitschaft sowie Flexibilitat.

Sollten Sie an einem langfristigen Zusammenarbeit und
Einstieg interessiert sein, so freut sich ein hochmotivertes und
qualifiziertes Team auf lhre Bewerbung, die wir natdrlich
vertraulich behandeln.

rasse 2 B CH-8001 Zirich = Telefon+41442611800

hk.nextto@bluewin.ch ® www.nextto.ch
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Anstellung als Zahnarzt
in der Schweiz, (Aarau)

Fir unsere Klinik suchen wir per sofort oder nach Vereinbarung
Zahnérzte mit mind. 2 Jahren Erfahrung, welche sich fir allgemeinzahnéarztliche
Arbeiten, Implantologie und Oralchirurgie von héchster Qualitét interessieren.

Im Gegenzug bieten wir:

» grossziigige Honorare auf Umsatzbasis im Anstellungsverhaltnis
¢ ca. CHF 13.000,- bis CHF 18.000,- brutto pro Monat

* bezahlte Fortbildung (41 Std)

* 4 Wochen bezahlte Ferien pro Jahr

* Sozialleistungen, AHV, Pensionskasse, Unfallversicherung
 Arbeitslosenversicherung, Haftpflichtversicherung

« selbstandiges Arbeiten

* Teil- oder Vollzeitbeschaftigung moglich

* bei 100-iger Beschaftigung (sonst pro rata)

Weitere Informationen unter: http://www.aaz-zahnklinik.ch

Bewerbung mit Foto, Lebenslauf, Zeugnissen und Referenzschreiben per
E-Mail an: direktion.aaz@gmail.com oder per Post an: AAZ Aarauer Zahnklinik,
Entfelderstrasse 2, 5000 Aarau.

Schweiz

Region Bodensee - St. Gallen

Fur unser modernes, digitalisiertes und seit langem etabliertes
Zahnarztzentrum mit breitem Behandlungsspektrum suchen wir

Zahnarzte, Fachzahnarzte (m/w)
fur langfristige Zusammenarbeit.

Wir bieten Ihnen:

GroBzugiges Honorar auf Umsatzbasis,
umfangreiche Sozialleistungen, Unfallversicherung,
Haftpflichtversicherung, selbstandiges Arbeiten u.v.m.
Bewerbung an info@zzr.ch oder per Post.
Weitere Informationen unter www.zzr.ch




RUBRIKANZEIGENTEIL

Zahnarzte fir China
Wir suchen sténdig fur bestens eingerichtete Zahnkliniken in China sehr

erfahrene Zahnarzte/innen, insbes. Implantologen, asthet. Z., Kieferorthopaden,
Prothetiker u. a. Exzellente Vergltung in Euro, in Deutschl. nicht zu versteuern.

1-3-Jahresvertrage. Vorstellung, Logis und Fllge frei. Arbeitszeiten geregelt.

Ideal fur Burokratiefeinde und Interessenten an lukrativem Auslandseinsatz.

Betreuung durch erfahrene deutsche Agentur.
Kontakt: info@dentists-for-china.com

STELLENANGEBOTE TEILZEIT

Raum Grevenbroich/
Nahe Koin

Etablierte Praxis sucht engagierte(n)
Zahnarzt (m/w) in Teilzeit. Gerne auch
Wiedereinsteiger.
Wir decken alle Bereiche der Zahnmedi-
zin ab, auBer KFO.

Bensheim
Angestel. ZA/ZA in Teilzeit (ggf. erweiter-
bar) fir etablierte Praxis nach Ubernahme
ab sofort oder spater gesucht.
Langfristige Zusammenarbeit angestrebt.
Bewerbung an: gursch@web.de

Zahnarztpraxis-Neurath.com
zahnarztpraxisneurath@gmail.com

GIEBEN

Etablierte, stark frequentierte Praxis mit

STUTTGART Fur unsere moderne Praxis su-
chen wir eine/n angestellte/n ZA/ZA in Teil-
zeit. Email: info@zahnarzt-dr-anar.de

breiten Behandlungsspektrum sucht ab
sofort oder spéater nette/n Kollegen/in.
Langfristige Zusammenarbeit und fortbil-
dungsorientiertes Arbeiten in Teil- oder

Vollzeit erwlnscht. T. 0641-51338 -
praxis@zahnarztpraxis-brandt.de

KFO ( Raum D)

moderne digitale Fachpraxis bietet
WB-Stelle (inkl. Lingualtechnik,
Damon-System, Miniimpl.)
Es erwarten Sie ein nettes Team und
gute Fortbildungsmaéglichkeiten
E-Mail unter kfo-aktuell@arcor.de

KFO Miinchen
Junge qualitatsorientierte KFO-Praxis
sucht FZA (m/w) fur Kieferorthopadie
(Teilzeit) ab sofort oder spater. Erstklas-
siges Team Top-Gehalt und viel Urlaub.
Garantiert! Chiffre ZM 030689

STELLENGESUCHE ZAHNARZTINNEN/ZAHNARZTE

IHR DEUTSCHER

Deutscher
Zahnarzt
Service

ZAHNARZT SERVICE

WIR SUCHEN FUR SIE

ZAHNARZTE = ASSISTENTEN = NACHFOLGER [m|w]

1
0521/91173040-info@dzas.de  www.deutscher-zahnarzt-service.de

_ KFO - Miinster
FZA / FZA fur moderne, qualitats-
orientierte Fachpraxis in Voll- oder
Teilzeit fur langfristige Zusammen-
arbeit gesucht. Wir freuen uns auf
lhre Bewerbung.
weltermann@kfo-muenster.de

KFO Raum Diisseldorf
Wir sughen zur Unterstiitzung angestellte/-n
ZA/ZA oder KFO-FZA/FZA in Teilzeit.
Wir freuen uns Uber lhre Bewerbung an:
praxis@kredent.de

STUTTGART
zertifizierte Praxis, 5 BehZi sucht ZA/ZA
Anstellung in Teilzeit ca. 20h / Woche
Kontakt: zahnarzt-in-stuttgart@web.de

Weinheim / Hemsbach
Angestellte/r ZA/ZA mit Berufserfahrung
in Teilzeit gesucht. Bewerbungen bitte
an w.hertfelder@t-online.de

Chiffre-Zuschriften per E-Mail an:

zmchiffre@aerzteverlag.de

Praxis fiir MKG-Chirurgie

gesucht

Nach langjahriger klinischer Tatigkeit als

Oberarzt mit plast. Operationen sowie

FZA fir OCH ist die Zeit fur die Praxis ge-

kommen. Suche MKG Praxis fir langfris-

tige Partnerschaft oder Ubernahme.

mkg-chirurg2017@gmx.de

Raum Minden / Herford

Deutsche Zahnérztin, promoviert, mit Ta-
tigkeitsschwerpunkt und mehreren Jah-
ren Berufserfahrung, sucht neue Heraus-
forderung in einer qualitatsorientierten,
modernen Praxis mit nettem und dynami-
schem Team. ZM 030873

VERTRETUNGSANGEBOTE

Kieferorthopade NRW
NRW, zentrale, verkehrsgiinstige Lage
Mittelstadt. Moderne KFO-Fachpraxis
sucht eine(n) engagierten, verlasslichen
Vertreter flir ca. 6 Mon. Vorzugsweise mit
Erfahrung in Praxisfihrung.

Boker Wirtschaftsberatung
Tel. 0211. 48 99 38

KFO GroBraum Niirnberg
Urlaubsvertretung fur Fachpraxis
vom 23.10.- 09.11.17 gesucht
(10 Arbeitstage). Bitte nur Kieferortho-
paden! Tel. 0151/123 698 32

STELLENANGEBOTE MED. ASSISTENZ

ZFA fiir Abrechnung und Anmeldung zum 01.05.gesucht
In moderne Praxis mit jungem Team suche ich eine erfahrene und selbsbewusste ZFA fir
Abr. in Kons, Pa, Prothetik, Chir. und Implantologie (Dampsofterf. von Vorteil).

0163 4322192 e-mail in www.zahnzentrum-obertshausen.de

Praxismanager/in GroBraum Diisseldorf
Fur die Leitung einer groBen Gemeinschaftspraxis sowie fiir den Aufbau weiterer
Standorte suchen wir einen

Praxismanager (m/w)

Sie unterstitzen maBgeblich die organisatorische und 6konomische Praxisent-
wicklung. Sie motivieren und flhren ein Team im Sinne vereinbarter Ziele und
Vorgaben mit Verantwortungsbewusstsein, Empathie, Fachkompetenz und Ent-
scheidungsfreudigkeit. Es erwartet Sie eine interessante Aufgabe mit groBzigi-
ger Gehalts- und Boniregelung. ZM 030918

Dr. med. dent. FA fir Impl und Chir

dr med dent. Uber 25 jahre Berufserfahrung in
Chirurgie und Implantologie, besonderes ALL
on 4. Alle Systeme und Techniken, auch mit
Assistenten und Abrechnungsteam,

Tel. 01732893628

Oralchirurg, Dr., MSc., sucht Stelle

mit prothetischem und chirurgischem
Arbeitsfeld in FFM/MZ/WI und Umge-
bung. Biete gesamtes Spektrum dento-
alv. Chirurgie, erweiterte Impl., PA/plast.

PA-chir, Prothetik. oralchir@gmx.de

Herford-Bad Salzuflen-BI

ZA m. 20 Jahren BE in fast allen Bereichen d.
ZM sucht neue berufl. Herausforderung als
angestellt. ZA.

Zahn313@t-online.de

KFO GroBraum Munchen Erf. FZA f. KFO
kommt zu lhnen in die Praxis ortho2@web.de

KFO li. Niederrhein / westl. Ruhrgebiet /
Frankf. a.M. FZA sucht Mitarbeit fur
20 Std./Woche in Fachpraxis.
kfozm@gmx.de

Zahnarztin sucht Teilzeitstelle (2 ganze
oder 4 halbe Tage) zum Wiedereinstieg
im Ostalbkreis. ZM 030909

Fachzahnarzt

Oralchirurgie und Impl.,
zuverlassig und liebenswiurdig, mit BE,
sucht Stelle fur Konsilchirurgie am
Donnerstag und Freitag in netter,
sympathischer und freundlicher Praxis.
Tel. 017620219298

Erf. ZA mit Budget
59 j. Zahnarzt sucht geringf. o. Teilzeit-
Tatigkeit. Niederlassungsberechtigt,
zuverlassig, korrekt. Auch Vertretungen,
Notdienste, langfristig.
T.: 01523-4513054

VERTRETUNGSGESUCHE

Vertretungsangebote und @esuche
Vermittlung M.Mick

Telefon: 0 28 03/8 04 97 44
www.aerztevertretungen.de

OB + 50 KM
ZA, 7 J. BE, sucht Stelle in qualitats-
orientierter Praxis mit breitem Behand-
lungsspektrum, auch fortbildungs-
interessiert. Tel: 0208/674555

Rhein-Main: FZA KFO, sehr freundl., Dr.,
deutsch, sucht Mitarbeit in KFO Praxis. Alle
Formen der Zusammenarbeit denkbar.
eMail: FZA2017@gmx.de

STELLENGESUCHE

TEILZEIT

KFO Abteilung/Aufbau
Erfahrener FZA bietet sein know how
zum Aufbau lhrer KFO-Abteilung, OPG

und FRS nétig.....okok3@ymail.com
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VERTRETUNGSGESUCHE

Wiirzburg - bundesweit: 0177/3845527
ZA vertritt Sie zuverlassig.

Bundesweit:
Dt. ZA, Dr., vertretungserf., fortgebildet,
zuverlassig, 25 J. BE, udbernimmt

Vertretungen. Tel. 0175/6591798

Praxisvertretung gesucht?
Sympathischer dt. ZA (Dr.), langj. Erfahrung,
ubernimmt lhre Vertretung - bundesweit
(Urlaub, Krankheit, Sonstiges.....) - All-
rounder, alles auser KFO - kurz oder
langfristig moglich; gute Abrechnungs-
kenntnisse. Ndheres unter:0152 / 29 30 5565
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NRW, BRD: ZA m. langj. BE, Allrounder, zuverl.

nett, Gbernimmt Vertg. Job: 0176-842 396 74 NRW - bundesweit

Dt. ZA, langj. BE, vertretungserf., zuverl.,
ubern. Vertr. u. Not. Tel.0170 2198372

Za, 46 Jahre, Ubernimmt ab sofort
Vertretung. 015253464565

www.praxisvertreterin.de
kompetent zuverléssig I6sungsorientiert
Kontakt: +49 160 946 19519

Rhl.Pfz/Hess/BW_ZA_*01799779614

MKG-Chirurg, Uber 20 Jahre Berufs-
erfahrung, sucht Praxisvertretungen,
-mitarbeit aller Art, bevorzugt HE, BW,
RP, BY, NI. Kontakt: mkg21@web.de

Bundesweit Vertr. + Notd.
auch kurzfristig, dt. + zuverl. + nett + be-
huts. + teamfah. ZA. langj. BE
Tel. 0151/57544782 d.gulatz@web.de

Dt. ZA (53), freundlich und kompetent, vertritt
Sie bundesweit: 0179-987 06 49

GEMEINSCHAFTSPRAXIS/PRAXISGEMEINSCHAFT

Bremen

Arbeiten im Team! Wir suchen fir unsere Mehrbehandlerpraxis einen neuen
sympathischen, engagierten Partner (w/m). Partneranteil mit eigenem Patienten-
stamm ist wegen priv. Ortswechsel abzugeben. Die etablierte, top moderne, voll-
digitalisierte Praxis arbeitet qualitdtsorientiert und leistungsstark in allen Berei-
chen der Zahnmedizin (kein Kfo). Bei Interesse senden Sie bitte Ihre Unterlagen
an: zahnaerztesuchen@gmx.de www.zahnaerzte-moordeich.de

Westlicher GroBraum Hannover-Deister

Seit 40 Jahren bestens etablierte, ertragsstarke Gemeinschaftspraxis (2 Zahnarzte),
moderne Einrichtung und Behandlungskonzepte (auBer KFO), sucht Nachfolge fir den
Seniorpartner(50% Anteil) im Laufe des Jahres 2017, Anfang 2018. Sehr gute Verkehrsan-
bindung, sehr hoher Freizeitwert, alle Schulformen in unmittelbarer Nahe!

www.zahnaerzte-dres-nitschke-riedel.de, Tel. 05723/5180

Miinchen Innenstadt
Biete Kollegin/en Einstieg in eine Praxis-
gemeinschaft im Rahmen einer Mietge-
meinschaft in sehr attraktiver Lage im
Zentrum Munchen. Bitte senden Sie lhre
Bewerbung an: sw@post-fa.ch oder per
Chiffre ZM 030891

Leverkusen

Ich suche fiir meine moderne langjéhrig
bestehende Praxis einen Partner (m/w),
gesamte Spektrum der Zahnheilkunde

wsruli@googlemail.com

PRAXISABGABE

Miinchner Westen
3 BHZ, Labor, gute Lage.
t.muenzer@gerl-dental.de

Frielingsdorf & Partner

- Vereidigte Sachverstandige -
P> PRAXIS-WERTGUTACHTEN <
* Unterhalt « Verdienstausfall
’ Kéln + Hannover « Wiesbaden ‘

BREMEN

Starten Sie im neuen Jahr mit der Selbst-
standigkeit! Vielfaltige Niederlassungs-
moglichkeiten in Bremen und Umland.
andreas.hoehn@nwd.de oder 0151 /
174 167 84

GroBraum Landshut 3-4 BHZ,

umsatzstarke, moderne Praxis, voll di-
git., CEREC AC, hohe Privatliquidation,
im Mandantenauftrag ZM 030926.

Raum Karlsruhe

Zahnarztpraxis
Anfang 2018,
10 Autominuten zur
Innenstadt abzugeben.
ZM 030850

Néahe Bonn, Top Praxis, Peter Reinhard,
Erbacher AG, Wirtschaftsdienste fur
Zahnérzte und Arzte,
www.erbacher.de 06234 814656

Krefeld
Sehr hoher Umsatz und Gewinn, 4 BHZ /
kleines Labor. t.kirches@gerl-dental.de

Stadtpraxis in Osnabriick
Alteingesessene Praxis in unterbesetz-
tem Stadtteil zu verkaufen; ca. 200 gm; 2
x KaVo 1058 vorhanden; 4 Zimmer mog-
lich; OPG; Steribereich; DAC; kleines
aber ausbaubares Labor; Gewinn ca.
130.000 €, Preis 130.000 €. Hoherer An-
teil von Patienten mit migrantem Hinter-
grund. K256dr@web.de

Hannover - Stadt

3 BHZ, digitalisiert, RKl-gerecht, langfr.
etabl., hohe Scheinzahl, PZR, super Team
barrierefrei, gute Verkehrsanbind.
hannoverpraxis@yahoo.com

Miinchen West / Ammersee

Fur meine renommierte, ertragsstarke
Praxis in schoner Lage, 5 BHZ, suche ich
1-2 engagierte ZA/ZA zur Ubernahme.
Flexible Uberleitung in selbst gewé&hltem
Zeitraum. ZA2018@gmx.de

Hochwertige Praxis im
Rhein-Neckar-Kreis

Moderne Praxis/Einzelpraxis ohne
Assistent; gewinnstark - wegen per-
sonlicher Veranderung abzugeben.
Qualitatskonzept/Qualitatsmanage-
ment etabliert; interdisziplinares Spe-
zialistenteam aufgebaut; Prophylaxe
etabliert; sehr gutes Klientel; sehr gu-
tes, eingearbeitetes Team; evtl. als
Doppelpraxis geeignet. Kreditinstitut
zur Finanzierung vorhanden.
Aussagekréaftige Bewerbung bitte an

Mannheim Zentrum, gute Praxis, Peter
Reinhard, Erbacher AG, Wirtschafts-
dienste fiir Zahnarzte und Arzte,
www.erbacher.de 06234 814656

Miinchener Siiden

ZM 029413. 3, optional 4 BHZ, 150m? , Praxislabor
t.muenzer@gerl-dental.de
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ERBACHER

Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und Arzte AG

Praxisvermittlung

* Gepriifte Praxen fiir Existenzgrinder
* Potentielle Ubernehmer fiir Abgeber

www.erbacher.de

Zentrale: HauptstraBe 139 » 63773 Goldbach

Telefon: (0 60 21) 54 01 83 * E-Mail: erbacher@erbacher.de

Die Gemeinde Frankenhardt

sucht
gemeinsam mit dem derzeitigen Praxisinhaber

eine/n Nachfolger/in

fur sofort oder bis spatestens Dezember 2017.
Die aufstrebende Gemeinde mit hohem Freizeitwert befindet sich im Stden der
Hohenloher Ebene. Stuttgart, Wirzburg, Ulm und Nirnberg sind etwa eine
Autostunde entfernt.
Die Praxis verfugt Uber 140 gm Praxisrdume mit drei voll funktionsfahigen
Behandlungszimmern und Ublichen Funktionsraumen, CEREC4 und Laser
vorhanden, Patientenzahl, Umsatz und Gewinn Uberdurchschnittlich und
steigerungsfahig!
Kontakt: drhenrypahl@aol.com

Exclusive Top Praxis in Miinchen

Excellente Lage im Zentrum von Minchen. 500 gm, inkl. Labor.
Bestes Klientel. Nur hochwertige Zahnmedizin. Hervorragendes
Konzept kann durch Schulung Ubernommen werden.

Geeignet fir 4-10 Behandler. Die Praxis erwirtschaftet bisher im
hohen 7 stelligen Bereich. Ausbauféhig weit in den 8 stelligen Be-
reich. Keine Altersabgabe. ZM 030901

Eine der besten deutschen Praxen abzugeben
Praxis in exponierter Lage einer deutschen GroBstadt mit 83% Privatanteil und
2 100 000 Euro Umsatz. Zum Verkauf stehen 80% der Anteile des Praxisgriin-
ders. Wenn Sie Prothetik, Endo, Paro oder Asthetik als ihren Schwerpunkt se-
hen und Uber Ideen und Fiuhrungspersonlichkeit verfiigen, wiirden Sie wunder-
bar in unser Spezialistenteam (5 Kollegen) passen. MVZ denkbar. ZM 029966

NRW-OWL, Néhe Detmold

Langjéhrig bestehende, umsatzstarke Praxis mit 3 BHZ, eigene Parkplatze, aus Alters-
griinden ab sofort glinstig abzugeben. MPG Begehung (mit Zertifikat) bestanden.
Maschinelle Aufbereitung.

ZM 030818




Moénchengladbach
Alteingesessene Praxis, 3, optional 4
BHZ. t.kirches@gerl-dental.de

Eilt-N&he Kassel -technisch Top, Niko
Reinhard, Erbacher AG, Wirtschafts-
dienste fir Zahnarzte und Arzte,
www.erbacher.de 06234 9220032

Raum Schw. Hall: 4 BHZ
mit Uberleitung wird diese sehr schoéne,
helle, volldigitale, umsatz- schein- ge-
winnstarke Px mit Labor abgegeben. Im
Mandantenauftrag ZM 030936

GroBraum Miinster
Vollstédndig ebenerdige Praxis in zentra-
ler Lage, 100gm, 3 BHZ, gute Verkehrs-
anbindung, zum Jahreswechsel abzuge-
ben. andreas.hoehn@nwd.de oder
0151/ 174 167 84

NRW, SIEGBURG, Alterspraxis,100 gm,
baldigst giinstig abzugeben;
gbbaeren@t-online.de

Sehr gutgehende Zahnarztpraxis,
Frankfurt am Main, Nahe Innenstadt, als
Einzelpraxis geflihrt, zwei Beh.stlhle,
sehr gute Lage, abzugeben. ZM 030815

HEILBRONN-ZENTRUM

Gut gehende Praxis aus AG. abzuge-
ben. abgabe2@gmx.de

Etablierte Praxis

KFO-Praxis in Forst.
Kontakt: 01733016365

KOBLENZ -CITY
ETABLIERTE ZAHNARZTPRAXIS,
2 BHZ, MIT ZEITGEMASSER EINRICH-
TUNG, ABZUGEBEN. ZM 029834

www.europmed.de

die Praxisborse - und mehr - fir Bayern
Alteingefiihrte Praxis in Augsburg,
Raume 140 gm, 3 Stuhle, Panoramaront-
gen u. Zahnlabor; Umsatz ca. 220 T, er-
weiterbar, da geringes Sprechstunden-
angebot, Ubergabe nach Vereinbarung.
Praxis in Augsburg, Rdume ca. 100 gm
+ 50 gm Labor; 2 Stuhle (aus 1995 und
2000), kl. Réntgen u. Zahnlabor, Abgabe
2018.

Ansprechpartner: Herr Riedel,

Tel. 08061/37951,
europmed@t-online.de

200

aufbereitetete
Praxen mit
Fotos

bei

www.mediparkplus.de

professionelle
Praxisvermittlung
seit 1991. Komplette

Iserlohn
Gute und gepflegte Alterspraxis mit 3
BHZ zu verkaufen. Praxis im Arztehaus
gelegen, mit gutem Umsatz/Gewinn.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Im gefragten Siiden von MUC
2BHZ (Inst. fir 3.BHZ), sehr gute

Klientel, OPG/DVT, THP ZM 030922

Abwicklung und Kurzgutachen.

Taglich 9-22 Uhr, Tel. 06322 - 9472421

Miinchen West
2 BHZ, 100m? + optional 100m?2, Praxis-
labor, gute Lage.
t.muenzer@gerl-dental.de

Raum Minden: Scheinstark!
4-5 Stuhl Praxis mit sehr guten Zahlen
wg. Wegzug ab sofort, zu reellem Preis.
Im Mandantenauftrag ZM 030931

Hamburg / Bremen
Zentral gelegene Praxis mit optimalen
Parkmdglichkeiten, 200gm, 4 BHZ, ge-
pflegte und groBziigig gestaltete Raum-
lichkeiten. andreas.hoehn@nwd.de
oder 0151 / 174 167 84

evius’

praxisborse

www.evius-praxisboerse.de
info@evius-consulting.de - 0721-47042660

Augsburg Praxis/Labor ausbauf, teilbar,Top
Lage 2017/18 abzug. Info Tel. 0821-706768

Moénchengladbach 3-4 BHZ
Zentrale Stadtteillage, barrierefrei, Sie-
mens Ausstattung, mittlere Zahlen, CE-
REC MCXL, anspruchsv. Spektrum, sta-
biles Personal, sicherer Mietvertrag, im
Mandantenauftrag ZM 030934

Grenznah Niederlande
2 alteingesessene Praxen.
t.kirches@gerl-dental.de

Raum Saarlouis
3BHZ, erweiterbar, 170 gm sehr ge-
pflegt, in zentraler Lage aus Altersgriin-
den abzugeben. ZM 030642

RUBRIKANZEIGENTEIL

Baden - Wiirttemberg
etablierte, ausbauféhige, moderne Praxis
(3 BHZ, Cerec, auch mit Immobilie) we-
gen Krankheit abzugeben. ZM 030890

°PLZO....

Erzgebirge: sehr gut frequentierte Stadtpraxis in zentr. Lage, 4 BHZ, 170 m2.

°PLZ 1.
Dreiecl
°PLZ 2

Holsteinische Schweiz: Mod. 3 Zi.-Praxis (ca. 178 m?) in guter Kleinstadtlage.

°PLZ 3....

Ostwestfahlen-Lippe: Zentralgelegene,

°PLZ 4....

Dusseldorf: kleine ZA-Praxis mit Ausbaupotential (um weitere 2 BHZ).

°PLZ5....

Mainz-Bingen: moderne ZA-Praxis, 2 BHZ (erweiterbar), VB: 150.000 €.
°PLZ 6

Frankfij'r.t.: Hubsche 3 BHZ, modern, kein Investitionsstau, ndhe Innenstadt.

°PLZ7....

Rems-Murr-Kreis: 3-Zi.-Praxis in 1-A-Lage im Stadtzentrum (115 m?), ab sofort.

Unsere kostenlose db-Hotline 0800/66 44 718 und E-Mail
praxisboerse@dentalbauer.de. Weitere Objekte finden
Sie in unserer Praxisbdrse unter www.dentalbauer.de.

k-.I.-|amburg-WoIfsburg-Mi]ritz: 2 Zi-Praxis in guter Lage, gunstig.

gepflegte 3 BHZ, aus Altergriinden.

Raum Neckarsulm 3 BHZ
unser Mandant verk sehr gutgehende
gewinnstarke volldigitale mod. Px an-
spruchsv. protheth. Spektrum, mit Uber-
gangszeit. ZM 030929

BAY. Mittelfranken
Alterspraxis, 160 gm, 450 KVK,
zum 30.06.2017 giuinstig abzugeben.
ZM 030840

Liibbeck
3 Bhz auf 120 gm in einem Arztehaus,
wird als Doppelpraxis im Schichtdienst
gefiihrt. RKI konform, 50 T €. ZM 030744

Krefeld Mitte

Praxis im Wohn- Geschéftshaus, seit 70
Jahren etabliert, EG + 1. OG, 160 gm + 4
groBe Kellerraume, 3 BHZ, Steri, Ront-
gen, 2 Buros, Sozialraum, Kiiche, 2 WC,
Ubernahme ab sofort, Ubergangszeit
moglich, Wertgutachten liegt vor,
RENTENBASIS mdglich.

ZM 030856

Stadtgrenze Hamburg
Etablierte Zahnarztpraxis mit groBem
Potenzial, in sehr guter Lage abzugeben,
178 m2, 3-4 BHZ, hoher Freizeitwert, ver-
kehrsgtinstige Lage Tel: 017661586092

Bremen

Ein halber Partnerschaftsanteil mit
Schwerpunkt Implantologie und Prothe-
tik, von moderner, langjahriger, etablier-
ter, profitabler Mehrbehandlerpraxis, 60
% Privatliquidation, abzugeben. Uber-
durchschnittlich hoher Stunden Ver-
dienst, 6 BHz, DVT Bj. 2016, Modernes
Endodontie Equipment, Praxislabor, Er-
werb mit oder ohne Immobilie mdglich.
Einarbeitung und Ubergabe werden an-
geboten. Keine Alterspraxis.Ubergabe
2018 eventuell auch friher.

praxiskaufen@mailbox.org

Region Calw 3 BHZ
Solide, ordentliche gepflegte Px mittlere
Zahlen mit teils neuw. Sirona Ausstat-
tung, OPG, Stericenter-Qm, preiswert
wg. .Alter. Im Mandantenauftrag ZM
030937

Frankfurt/Main

Sehr moderne, neu renovierte 2BHZ Pra-
xis direkt an U-Bahn Halt abzugeben.
Sirona Einheiten, Cerec AC, Laser, OPG,
DVT, dig. R6. Kleingerate in jedem Zi,
kleines Eigenlabor, Arcus, etc.

Tel: 06172-271885

N&ahe Pforzheim

3. Bhz, sehr hoher Gewinn, 700 Scheine
Kontakt: praxisangebot@gmx.de

Markischer Kreis
Aus Altersgrinden eine 3 BHZ Praxis mit
uber dem Durchschnitt befindlichen Um-
satz und Gewinn zu verkaufen.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Raum Emden / Leer
Praxis mit Qualitatsanspruch in zahn-
arztlich unterversorgtem Gebiet: viele,
treue Patienten, familienfreundlicher
Standort. Umsatzstark mit Spitzenge-
winn, Flexibel ab Sommer 2017, gerne
mit Uberleitung. Boker Wirtschaftsbe-
ratung Tel. 0211. 48 99 38

Westl. Ruhrgebiet
Etabl. Einzelpraxis, konstant hohes
Patientenvolumen, sehr glnstige Lage,
moderne Mehrkosten- u. Prophylaxe-
standards, niedrige Nebenkosten.
ZM 030668

PLZ 56 , Stadtpraxis mit 3 Zimmern
Gute Erlose, 50 % private Ein-
nahmen, in gute Hande abzugeben.
Zuschriften an: eigene-Pr@web.de

Raum Kassel
Zentral gelegene und gepflegte Praxis
aus gesundheitliche Grinden kurzfristig
glinstig von Privat abzugeben. Kontakt:
ZA-Praxisverkauf2017@gmx.de

Mannheim-Zentrum
Zahnarztpraxis mit Praxislabor und gro-
Bem internationalen Patientenstamm aus
Altersgrinden guinstig abzugeben. Ideal
fur zwei Behandler. Gute Lage, 5 BHZ, z.
Z. vier Einheiten vorhanden. 1. OG, Fahr-
stuhl, zwei Parkhauser direkt neben der
Praxis. OPG, Labor voll ausgestattet.
Enormes Potenzial, derzeit Standard-
spektrum ohne Implantate, ohne Chirur-
gie oder KFO. Abgabe im Januar bis Mai
2018. Kontakt: dr.heczko@gmx.de

Coesfeld/Miinster
Sehr gut gelegene Praxis mit 4 BHZ zu
verkaufen. Zentrale Lage und komplett
digitalisiert.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Raum Pforzheim: 3 BHZ
hohe Scheinzahl- wenig Konkurrenz, di-
gitalisiert, gute Gerate, geringe Kosten,
gewinnstark wg. Alter. Im Mandanten-
auftrag ZM 030935

zm 107,

Nahe Koblenz, Bestlage, enormes Po-
tential, Niko Reinhard, Erbacher AG,
Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und
Arzte, www.erbacher.de 06234
9220032

Raum Wiesbaden - Oralchirurgie
mod. 3-4 Stuhl Px mit Vollausstattung,
DVT, an Alleinstandort aus person. Grin-
den Ubergangszeit-. Im Mandantenauf-
trag ZM 030930

Wuppertal
Sehr Umsatz- und Gewinnstarke Alters-
praxis zu verkaufen. Steri erneuert und
RKI konform. Abgabe sofort méglich.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Schweizer Grenze
Zahnarztpraxis im Arztehaus 170 gm,
ab sofort giinstig abzugeben. Ideale
Niederlassung in reizvoller Gegend
am Dreilandereck. Installationen fur 4
BHZ vorhanden, 2 BHZ sind eingerichtet.
zahnarztpraxismieten@gmail.com

Die Tiire steht

lhnen offen!

Wir zeigen den Weg zur
Praxisneugriindung:

Eine Vielzahl interessanter Objekte
finden Sie in der dental bauer
,Praxisborse” auf unserer Website
oder der gebUhrenfreien

Hotline 0800 6644714.
Anfragen per E-Mail an
praxishoerse@dentalbauer.de

WWWw.
5 m de
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18. Mirz:
0l. April:
08. April:
Stuttgart

22. April:

06. Mai:
Kaln

ERBACHER

Wirtschaftsdienste fiir Zahnérzte und Arzte AG

Aachen, Berlin, Jena, Mainz, Marburg, Miinchen, Miinster

Diisseldorf, Freiburg, Hamburg, Heidelberg, Wiirzburg

Frankfurt, Hannover, Leipzig, Nurnberg, Saarbriicken

Wissenstransfer und Information sind die grundlegenden Pfeiler unserer Unternehmensphilosophie.
Profitieren Sie von unserer ganzheitlichen Seminarstruktur. Sie finden hier unsere zielgerichteten Veranstaltungen
fir lhre berufliche Zukunft.

Seminar: DIE ZAHNARZTLICHE NIEDERLASSUNG

Fiir alle angegebenen Termine konnen Sie
sich telefonisch, per Fax oder iiber unser
Online-Formular anmelden. Um rechtzei-
tige Anmeldung wird gebeten, da die Teil-
nehmerzahlen begrenzt sind.

Die Teilnahme ist kostenlos.
Sie sind unser Gast.
Sie erhalten 6 Fortbildungspunkte.

Wir freuen uns auf Sie!

Erbacher Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und Arzte AG * HauptstraBe 139 * 63773 Goldbach

Telefon: (0 60 21) 50 186 0 « Telefax: (0 60 21) 54 08 57 + E-Mail: erbacher@erbacher.de * www.erbacher.de

Bremerhaven
Langjahrige umsatzstarke Praxis mit 4/5
BHZ in sehr guter Lage mit eig. Park-
platz, kl. Labor und harmonischem Team
in andere Hande zu geben. Alle Ubernah-
memodelle méglich. Tel.: 0471/ 57412
oder ESANA @gmx.de

Kleine Zahnarztpraxis (2 BZ)

im Raum Liibeck mit Potential sucht
Nachfolger/in. Modern eingerichtet,
Sirona Sineus, M1, OPG, Zahnfilm,
Laser, Lachgas etc. Idealer Einstieg

in die Selbststandigkeit mit geringem

finanziellem Engagement. ZM 030836

Koblenz (2017)
Kleine Praxis in zentraler Lage abzuge-
ben. Alle Ubergabemdglichkeiten denk-
bar. E-Mail: k.keifenheim@bk-dental.de
Telefon: 0171 - 217 666 1

Landkreis Cloppenburg
Zwei-Zimmer-Praxis (erweiterbar),
gute Lage, 150 gm, aus Altersgriinden
abzugeben, Verkauf bis Ende 2017.
Tel.: 0 54 32 - 24 69

Ahrensburg / GroBraum Hamburg
Erfolgreiche, kleine Praxis sucht aus
Altersgriinden Nachfolge. 2 BZ, 80 gm,
groBes Einzugsgebiet. Treues Patienten-
klientel mit hohem Privat- und Selbst-
zahleranteil, zum 1.10.2017, gegebenen-
falls auch friher. Kontakt unter
mobil 01738800537 oder per e-mail
dr.graaf-wagner@t-online.de

Raum Heilbronn: Langjéhrig gut einge-
flhrte Praxis - einziger ZA am Ort fur ca.
4000 EW- , 3 BHZ, GréBe 160 gm, solide
Zahlen wg. Alter zu fairem Preis abzuge-
ben. Teilweise Mitarbeit wenn erwiinscht
moglich. Im Mandantenauftrag,

ZM 030923

KFO siidl. Dortmund
Moderne, umsatzstarke KFO-Fachpraxis
in zentraler, verkehrsg. Lage ab Sommer
2017 abzugeben.

Boker Wirtschaftsberatung
Tel. 0211. 48 99 38

Landpx bei Wiesbaden,
Px mit Wohn- und Px-rdumen, repréas.
Gebaude mit Praxis, 4 BHZ, hohes Pat.-
Potenzial. jederzeit wg. Alter abzugeben.
Im Mandantenauftrag ZM 030927

Frankfurt am Main City,
3-Stuhl Praxis mit soliden Zahlen, siche-
rer Mietvertrag, sehr glinstig ab sofort zu
ubernehmen.

Medipark 06322 — 947 24 21

AACHEN (Sud)
Etablierte moderne Zahnarztpraxis
(neue Sttihle 2015/2016 ), hohe
Scheinzahl, hoher Privatanteil,
eingespieltes Team, wegen Ruhestand
zu verkaufen. ZM 030743

Freiburg + 30km
Sehr gutgehende 4 Stuhl Px, Steri aus-
gebaut, Kaufoption Raume, ideal fur 2
Behandler wg. Alter Ende 2017 weicher
Ubergang geboten. Im Mandantenauf-
trag ZM 030932

Toprendite Niedersachsen
GroBstadt Sud-Ost-Nieders. Hochprofi-
table, umsatzstarke 4 BHZ-Praxis mit Ei-
genlabor. Extrem gunstige Relation
Kaufpreis zu Gewinn. Aus Altersgriinden
abzugeben.

Boker Wirtschaftsberatung
Tel.: 0211 48 99 38
www.Beratung-Boeker.de
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GroBraum Lingen
Zentrumslage, EG, 140gm, 2 BHZ, Er-
weiterung mdoglich, attraktives Einzugs-
gebiet. andreas.hoehn@nwd.de oder
0151 /174 167 84

Sudlicher li. Niederrhein, Kreis Wesel,
Kleve, gewinnstarke Privatpraxis mit ge-
hobenem Ambiente, 2 BHZ, 3. mdglich,
eig. Labor, 120 gm, PZR Keramik, Impla-
tologie, Gnathologie, sehr gut ausgebil-
detes Team, optimale Work-Life-Balance,
sucht Nachfolger. Bitte fordern Sie mein
Expose unter e-Mail:
privat.praxis.1@web.de

Augsburg
Eingefiihrte Einzelpraxis, Toplage,
2 groBe BHZ, sep. Funktionsraume,
ca.140gm, glinstige Kostenstruktur,
etabl. Zuzahlung, stabiler Patienten-
stamm, voller Praxisbetrieb. ZM 029415

AUGSBURG
ZApraxis mit 3 BHZ und Labor,
Nahe Stadtmitte, Anfang 2018
abzugeben. Kontakt unter
E-mail: zapraxis.augsburg@web.de

Frankfurt Stadtteil DVT
Unser Mandant Ubergibt voll ausgestat-
tete mod. 4 Stuhl Px mit Labor und sehr
guten Zahlen wg. Gesundheit jederzeit.
ZM 030938

Hagen
Kleine alteingesessene Praxis, 3 BHZ,
mit nettem  Patientenstamm, aus
Krankh.griinden preiswert abzugeben.
ZM 030822

Praxis in Ostfriesland

in zentraler Lage einer Stadt abzugeben.
Eigene Parkplatze vorhanden, ca. 100
Quadratmeter, 2BHZ, 3. vorinstalliert,
Erdgeschoss. ZM 030627
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Giessen plus 4 km

moderne, scheinstarke, etablierte
Praxis,4 BHZ,Prophyl. u. Recall gut
eingef.grosses Praxislabor, sofort od.
spater an netten Kollegen/in abzugeben.
E-mail : za.giessen@gmx.de

SEESTADT BREMERHAVEN

Voll funktionierendes Team in etablierter
Zahnarztpraxis in guter Innenstadtlage
sucht krankheitshalber neuen Chef.

3 BHZ, ca. 200 gm (ausbaufahig),
350 - 450 Scheine mit hohem
Privatanteil. ZM 030959

Kurz vor der Nordsee!
Etablierte, gepflegte und barrierefreie
Praxis im EG, 200gm, 3 BHZ, gute Kos-
tenstruktur, Potential in raumlicher Sicht
und im Behandlungsspektrum, fur 2 ZA
geeignet. andreas.hoehn@nwd.de
oder 0151/ 174 167 84

Sidliches Oberbayern
Etablierte Zahnarztpraxis in Kleinstadt, zen-
trale Lage, Nahe Bahnhof, 35 km nach Min-
chen, 2 Beh. Zi. voll digitalisiert,130 gm gesi.
Mietvertr f. 1 od. 2 Beh. ab 1.7.2017 v. priv.
abzugeben. ZM 030862

DUISBURG WEST

Etablierte Zahnarztpraxis mit hohem
Umsatz ,Existenz sicher, schone Einrich-
tung 131m2,Geréte von Jahr 2010

und 2014. Wachsende Einwohnerzahl
unterversorgtes Stadt.
crea-doc@gmx.de ZM 030957

Ingolstadt
Komplett eingerichtete Praxis mit
4 Behandlungsraumen, Rontgen und
Labor inkl. kleiner Wohnung komplett
zu verkaufen. Toplage mit Potential.
c.janicher@4v-immobilien.de
0172/8662073

MUNCHEN-WEST

Langjahrige Praxis in Wohn- und Ge-
schéaftshaus in gut frequentierter Lage,
2(3) BHZ, 130 gm, gute Verkehrs-
anbindung und Parkméglichkeiten,
keine Alterspraxis, Preis VB.
pramuc81@t-online.de

Freiburg

Innenstadt, etabl. kl. Praxis, 2 BHZ, hoher
Priv.Anteil, super Klientel, alles auBer Kfo,
evtl. mit Immob. abzugeben, alles flexibel
ZM 030745

Stadt Regensburg
Etablierte und moderne Praxis im Herzen
von Regensburg zeitnah abzugeben.

3 BHZ, Steri, Labor, Parkplatze, gute Ver-
kehrsanbindung, groBer Patientenstamm.
ZM 030327

Anzeigen informieren!



Zahnarztpraxis Minster - zentral gelegen,
230 gm, 1. OG, bis zu 6 BZ, teilw. mod,
grossziigige Praxis fur 1-3 Behandler,
Chefblro mit Bad, Wartezimmer, Ro6-
raum, Steri, kl. Labor,etc. frei ab 12/18
zum reellen Preis abzugeben.

ZM 030779

KFO Rhein / Taunus
Etablierte Praxis mit Alleinstellung in
schéner Umgebung, 2 separate BHZ.
Nzhe Schulen. Spitzenrendite dank ge-
ringer Fixkosten. Keine Alterspraxis.
Boker Wirtschaftsberatung
www.beratung-boeker.de
Tel. 0211. 48 99 38

Siegen
Umsatz- u. scheinstarke Praxis
in eigenen Raumen,
3 BHZ (erweiterbar)
aus Altersgrinden abzugeben.
ZM 030727

Krefeld

53 jahriger Kollege méchte Praxis abge-
ben, Zentrum, 3 BHZ, hohe Scheinzahl,
Uberdurchschnittlicher Gewinn. Ab sofort
flexibel abzugeben.
praxisverkauf@unitybox.de

PRAXISGESUCHE

www.praxisboerse24.de

! Provisionsfrei ! liber 500 Praxissucher !

MedicusVerband
Tel./Fax: 089 27 369 231

D-K-BN-AC
Praxis-Ubernahme (auch Alt-Praxen)
Praxisfinanzierung info@KaiserControl.de
Kaiser GmbH PraxisErfolg Tel. 02272 / 9114-0 Fax -29

UBERLINGEN u. Umgebung

Privatinserat: Aus famil. Griinden suche ich, dt. ZA, Praxistuber-
nahme im o. g. Raum. Allrounder ohne Kfo. Bin seit Gber 20 J. bis
jetzt in bestens laufender eig. Prx. in RLP tétig, deshalb Diskretion
beiderseits wichtig. Zuschriften erbeten unter:
doc-ueberlingen@web.de oder ZM 030839

KFO Bayern
Einzel- oder Mehr-Behandler-Praxis
fur vorgemerkte Kunden gesucht.
ERBACHER AG, 0171 - 51593 08
balonier@erbacher.de

Praxisgesuch fiir Kunden
4-5 BHZ im Essener Siden gelegen.
Umsatzstark und gut ausgestattet.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Suche 2-3 BHZ Praxis im Raum
Sigmaringen-Singen-Tuttlingen zur
Ubernahme. sybile74@yahoo.com

Sachsen, S-Anhalt, Thiiringen
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2017 / 2018 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Dr. Volker Simon, Tel. 0341 -4247522

Zahnarzt- / KFO-Fachpraxen
Fir vorgemerkte Interessenten suchen
wir gut gefihrte Praxen in Ffm, Hanno-
ver, Hamburg. Tel.: 05253 9740999,
info@gm-zahnmed.de

Diisseldorf/KéIn+30km Praxis zur Ubernah-
me gesucht. Gern mit Ubergangssozietit und
Eigenlabor. 017681494610
dr.superzahnaerztin@hotmail.de

WURZBURG

|
|
| ..
| ZA-Praxis in Wirzburg zur Ubernahme ab
| sofort gesucht

1 mail an: praxisinwue@web.de

|

KFO Rhein-Main
Einzel- oder Mehr-Behandler-Praxis
fur vorgemerkte Kunden gesucht.
ERBACHER AG, 0171 - 515 93 08
balonier@erbacher.de

NRW, HH, HB, HL,
Niedersachsen, Hessen, RLP.
Fur solvente, ernsthafte Interessenten -
keine Schnappchenjager oder Praxistou-
risten - suchen wir erfolgreiche Praxen.
Kostenlose, persénliche Beratung zu al-
len Fragen lhrer Praxisabgabe.

Boker Wirtschaftsberatung
Tel. 0211. 48 99 38

KFO umsatzstark bundesweit
Wir suchen flrr solvente, seridse Man-
danten bundesweit deutlich Uberdurch-
schnittlich umsatzstarke KFO-Praxen,
vorzugsweise klassische ,Altersabgabe*
gerne mit Ubergangsweiser Zusammen-
arbeit. Bei guter Verkehrsanbindung
auch auBerhalb GroBstadt

Boker Wirtschaftsberatung

Tel. 0211. 48 99 38

RaumHB-H-GO
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2017 / 2018 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Patrick Dahle, Tel. 0 51 39 - 9 57 05 51

KFO in NRW
Suche KFO Praxis zur Ubernahme im
Raum Dusseldorf/ Niederrhein/ Ruhr-
gebiet. Kontakt gerne unter
0173/9996811 / kfo.anzeige@gmail.com

NRW

Deutscher ZA Uni Mdunster sucht eine
gréBere Praxis ab 3 Sprechzimmer mit
Uberdurchschn. Patientenzahlen an gut
angebundenem, stadtnahem Standort.
Im Mandantenauftrag ZM 030940

Gutgehende Praxis -sehr gerne mit an-
gest.. ZA, fur ein oder 2 ZA BW, RPF,
Hessen oder NRW dringend gesucht,
Peter Reinhard, Erbacher AG, Wirt-
schaftsdienste fiir Zahnérzte und Arz-
te, www.erbacher.de 06234 814656

KFO AC -D - MG
Einzel- oder Mehr-Behandler-Praxis
fur vorgemerkte Kunden gesucht.
ERBACHER AG, 0171 - 515 93 08
balonier@erbacher.de

RUBRIKANZEIGENTEIL

Bayern )
Gutgehende Praxis fir 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2017 / 2018 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Peter Balonier, Tel. 0 60 28 - 99 63 39

KFO - Fachpraxis

Erfahrener Kieferorthopade sucht Praxis
in KolIn, Dusseldorf und Umgebung oder
am Niederrhein.

Absolute Diskretion wird zugesichert.
praxisuebernahme17@web.de

FZA KFO, 6 Jahre BE, sucht Praxis zur Uber-
nahme im Raum Neuss, Dusseldorf, Rhein-
Erft-Kreis, MG, gerne mit vorheriger Anstel-
lung 1-2 Jahre, FZAeKFO@gmx.de

Baden-Wiirttemberg
1,5 Behandler mit breitem Spektrum su-
chen existenzsichere/ausbaufahige
Ubernahme fiir 2017- an lebenswertem
Standort/Schulen. Im Mandantenauf-
trag. ZM 030939

KFO-Praxis gesucht in GroB-, Unistadt oder
Umgebung. Diskretion garantiert. Ubergabe
flexibel gestaltbar. 0179-7936525 oder unter
kfopraxis2017@gmx.de

Bremen
Praxis zur Ubernahme gesucht.
Drei bis 4BHZ, auch kurzfristig mdglich.
praxiskaufen@mailbox.org, ZM 030515

PRAXEN AUSLAND

PRAXIS IN SUDTIROL

N&he BRIXEN, ebenerdig 2 Behandlungs-
zimmer KaVo neuwertig,dig.R6. u. OPG,
einzige Praxis am Ort seit 15 Jahren eta-
bliert mit guter Rendite, Abgabetermin
nach Ricksprache und Einarbeitung
ludwig.otto52@gmail.com

Innsbruck/Osterreich:
Fur Kieferorthopadische Ordination in-
ternationalen Zuschnitts wird Partner ge-
sucht. Hohes Einkommen ist garantiert.
Zuschriften bitte an ZM 030860

Mallorca
Etablierte, ertragsstarke Praxis 200 gm,
5 BHZ mit hochwertiger Einrichtung.
Span. Inhaber, Abgabe aus Altersgriin-
den. Umfassendes Spektrum, Impl. /
KFO.
Boker Wirtschaftsberatung
www.beratung-boeker.de
Tel. 0211. 48 99 38

Kleine Praxis mit 2 BHZ. in top Lage
im oberen Pustertal zu verkaufen.
Technisch sehr gut ausgertstet.

Sudtirol, Italien; ullas.privat@gmail.com

PRAXISRAUME

ZA-Praxis in 89250 Senden

bei UIm, ca. 10km siid-6stl. von Ulm
Praxis in Bestlage, kompl. eingerichtet
2. OG, Lift, 127m2, 3 Behandlungs-
zimmer, Labor, Sterilisation, Réntgen
3 KFZ-Stellpl., Ausstattung gegen Ablése
298.000,-€ Geno Immobilien
Tel. 07391 - 75 41 42
Georg.Maegerlein@geno-immobilien.com

Wer sich fiir Anzeigen
interessiert, ist immer
bestens informiert.

KFO Praxisflache
Sidliche Weinstrasse

Ideale Niederlassung in Annweiler. 130-
250 gm, frei gestaltbar im Neubau, zentral
gelegen im 1.0G mit Fahrstuhl. Annweiler
ist ein attraktiver Standort fur KFO.

Mobil: 0179/6725350 (provisionsfrei)

Kreis Limburg - Weilburg
Neuvermietung von Praxisraumen,
zentral, 184 gm (evtl. mit Wohnung).
Bisher 3 Behandlungsrdume. Eigene und
offentliche  Parkplatze im  direkten
Umfeld. Sehr gute Infrastruktur.

E-Mail: Veasun@gmx.de

PRAXISEINRICHTUNG/-BEDARF

Polster Dental Service

Bundesweit. Neubezlige von Bestuh-
lungspolstern. Alle Fabrikate.

Tel. (0551) 79748133
Fax (0551) 79748134
www.polsterdentalservice.de

Deutschlandweit
www.standalone.dental
Essen - 0201-3619714

Hessen/R.-Pfalz

Ortl. flexibles Ehepaar sucht existenzsi-
chere/ leicht ausbauféhige Px ab 3
Sprechzimmer in 2017-2018. Im Man-

dantenauftrag ZM 030941

Praxis i. Deutschland
Suchen fir ZA aus der EU gute und exis-
tenzsich. Praxen. Tel. 040/65048532,
Manuel.Breilmann@gmx.de

Rontgengerateverkauf
OPG Morita Baujahr 2006 Tuv bis Dez.
2021, Kleinrd.: Ritter Leadex 70, BluexIn-
traOs70, Castellini X70 Safe m. freist.
Séule alle Baujahr 2002 Tuv Méarz 2018
Diirr XR 24 pr. abzugeben.
Handy: 017663818536 oder
barbara-stang@t-online.de

PLZ-Bereiche 1 und 20 bis 25
Gutgehende Praxis fir 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2017 / 2018 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Dr. Ralf Stecklina, Tel. 030-78 70 46 23

Orange DVT Pax i3D Green
DVT-Sensor defekt, OPG-Sensor funktio-
niert einwandfrei, Gerét ist noch im Ge-
brauch, 3J. alt, 1a-Zustand, NP 90.000
Euro, VHB 16.900 Euro néhere Infos unter
silverjet@web.de
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Verkauf von
Behandlungseinheiten

NEU «n« GEGRAUCHT
v alle Hersteller =
v mit Garantie

v’ Kundendienst

Ankauf von gebrauchten
Behandlungseinheiten

lhr Kowgpeteuter Parfuer

seit iiber 40 Jahren

www.dsdbadura.de
Tel. 04 41 / 38 00 511

ganz Deutschland
www.stahlmoebel.dental
Essen - 0201-3619714
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RUBRIKANZEIGENTEIL
Dental Behandlungseinheiten

\

Theodor-Heuss-Strasse 32 +49 (0061 01-9 8199 57
61118 Bad Vilbel post@superdenta.eu

»PDIREKTKAUF<«

TURBINENSCHLAUCHE
SIRONA NEU 315 €. EBAY 151216673083
BEHANDLUNGSLAMPEN
fiir SIRONA 699 €. EBAY 191064561519
POLYMERISATIONSLAMPEN
LED 187,90 €. EBAY 191894697349
RONTGENBILDBETRACHTER
LED 197,90 €. EBAY 151461035609
SCALERSPITZEN 5 X
fiir KaVo+SIR. 127 €. EBAY 262527531815
WINKELSTUCK IMPLANTAT.
20:1,189 €. EBAY 191899910582
AIRSCALER-GERAT
komp. KaVo 287 €. EBAY 192014983450

kostenlose Online-Borse flr gebrauchte
Gerate, www.2nd-dent.de powered by
Kohlschein Dental Tel. 02505/932545

Inkl. MwSt. portofrei @ 02381-484020
»pp» www.LW-DENTAL.de

ZEISS OP- und U-Mikroskope
OPMI PICO Ausstellungsgerate
info@medisa.de, Tel. 0391/607460
www.medisa.de

Cerec 3 Kamera fur 450,00 € zu
verk. (Selbstabholung)
Tel. 03831/666989 (ab 19.00)

\

OPG Planmeca Proline, digital, Bj. 2002,
mit Server und 3 Nebenstellen abzu-
geben. Nur Abholung.

E-mail: ZAPraxis.augsburg@web.de

Winkelstiicke
Poly-LampenTurbinen
Reparaturen
Info: 06123-7401022
Peking Collection Frank Meyer

Praxen-Ankauf
Kaufe komplette Praxen, Demontage
bundesweit durch eigene Techniker!
Telefon 0 22 34/406 40

Ginstige Neu- und Gebrauchtgerate
finden Sie unter www.kdm-online.de

Suche CEREC-Fraseinheit (klein)
Kohlschein Dental-Team 02505/932518

mit 3D-Kamera Omnicam der
Fa. Sirona, gern gebraucht.
Kontakt: praxis@dr.katja-reimers.de

Kfo-Labor Berger EDV
20% unter Bel.
Tel: 05802 4030
Praxissoftware

M1 / C2 gesucht. Tel. 05766/301
Consys-dent 2 Arbeitspléatze
Lizens glinstig abzugeben
Preis Verhandlungsbasis
zafhm@gmx.de

Suche Praxis- und Laborgeréate
Tel. (0961) 31949, www.second-dental.de

FORT- UND WEITERBILDUNG

Niederlassungsseminare.

Mittwoch, 03.05.2017, 19.00 Uhr | Oberanger 28, 4. OG, 80331 Miinchen:

+Idealer Ablauf der Niederlassung - Kaufpreisermittlung, Finanzierung

- Gesetzliche Rahmenbedingungen - Praxissuche

Referenten: RA Tilmann Weber, Frank-Jonas Hempel, Nico Kohler.
Nachster Seminartermin 27.06.2017. Die Seminargebiihr iibernimmt MLP.

MLP

Finanzen verstehen. Richtig entscheiden.

Anmeldung unter:

Tel 089-21114 400
Fax 089 + 21114 - 410
muenchenl4@mlp.de
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IMMOBILIENMARKT

Zukunftsorientierte und
lanjahrig héchst erfolgreiche
Praxis in Augsburg !
in citynahem Arztecenter mit perfekter
Infrastruktur ca. 230 gm, mit komplett
neuer Praxiseinrichtung auch teilbar fur
zwei Praxen, direkt vom Eigentimer pro-
visionsfrei ab 01.10.2017 neu zu verge-
ben. Bitte um Anfragen unter 0160

99141104

FREIZEIT/EHE/

PARTNERSCHAFTEN

Rassige Oberarztin, 44/170, mit sexy
Figur, liebev. + unkompliz. Wesen, sucht
Harmonie + Glick in e. sché. Partner-
schaft. Kontakt Uber Gratisruf: 0800-222
89 89 tgl. 10-20 h, pv-exklusiv.de

Attraktive Zahnarztpraxis

Verkauf eines attraktiven, groBzligigen
Zahnarztpraxisgebaudes auf einem
1000gm Grundsttick im Bremer Umland.
6 Zimmer auf 151gm, 6 Patientenpark-
platze, Carport, sehr gute Verkehrsanbin-
dung.

Mobil: 0174-6000540

Bildhiib. Witwe, 50/171, Zahnarztin,
blond, schlk, sportl., mit sché. Figur,
mochte Nahe zulassen + viel Liebe ge-
ben. Kontakt Gber Gratisruf: 0800-222 89
89 tgl. 10-20 h, pv-exklusiv.de

GroBte Auswahl akadem. Singles,
25-75 J., PLZ 0-9 Tel. 0211-993 464 00
tgl. 10-20 h, pv-exklusiv.de

KAPITALMARKT

Sie lieben Italien, das Meer, die Berge, die
Seen? Erfolgreicher Unternechmer 67/184,
attraktiver ER mit Besitz in Italien wii. sich ita-
lophile, aparte SIE im Alter bis ca 65, die Skifah-
ren, Reisen, Musik, Natur usw. liebt. Der ver-
mog. SIE verstehen es, das Leben zu geniefien?
Anruf an: 089 —89867100. ERNESTINE GmbH

Engpass, Geldsorgen? Darlehen von
€ 10.000,-- bis 2,5 Mio.

auch in komplizierten Fallen vermittelt:
Konzept & Plan GmbH

Tel.: 0211-2092968, Fax: 0211-2092969

REISE

SARDINIEN

hier informieren:

Tel. 05563-1000

www.sardinienferienhaus.de

NIZZA traumhafte Wohn3-4p 017645986998

www.pvernestine.de

Superhiib. Apothekerin, 37/174, mit
toller Figur + blonden Ig. Haaren, sym-
path., familiar, treu + zartl., sucht liebev.
Romantiker, bis Anf. 50. Kontakt Uber
Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Bei Anzeigen die unter

Chiffre

erscheinen, kénnen wir
tber den Auftraggeber
keine Auskunft erteilen.
Die Geheimhaltung des
Auftraggebers ist Bestand-
teil des Anzeigenauftrags.

WIR SIND FUR SIE DA!

Anzeigen

Telefon+49(0) 2234 7011-290

Verkauf

Telefon+49(0) 2234 7011-250

Vertrieb

Telefon+49(0) 2234 7011-323

Anzeigenmanagement
Postfach 4002 54
50832Kaéln

kleinanzeigen@aerzteverlag.de
www.aerzteverlag.de/anzeigenservice

Deutscher
Arzteverlag



Hub. Assistenzarztin, 31/171, sportl.,
schlk., tolle Figur, herzl. Wesen, zartl.,
wertebewusst, aus gt. Familie, sucht, ro-
mant., liebev. Mann, bis Mitte 40. Kon-
takt Uber Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl.
10-20 h, pv-exklusiv.de

Sportl. Akademikerin, 54/166, glickl.
gesch., o. Altlasten, sympath. Wesen,
naturverb., viels. interess., sucht bo-
denst., lebensl. Partner, bis Ende 60.
Kontakt Uber Gratisruf: 0800-222 89 89
tgl. 10-20 h, pv-exklusiv.de

Prof. Dr. Ing., 62/184, gepfl., charm. +
naturverb., viels. Interess.: Kultur, Rei-
sen, Golf, Segeln. Ich suche e. tempera-
mentv., sportl. Dame, gerne auch é&lter.
Kontakt Uber Gratisruf: 0800-222 89 89
tgl. 10-20 h, pv-exklusiv.de

Witwer mit Herz, 68/184, ehem. Top-
manager d. Bundesbank, Akadem.,
sportl., reisefr., Kunst-/Kulturliebhaber,
sucht neues Glick. Kontakt Uber Gratis-
ruf: 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Blonde Schoénheit, 62/170, mit toller Fi-
gur, Wwe, Akademikerin, unabhg., zartl.,
winscht e. herzl., liebev. Beziehung mit
e. soliden Mann, bis 76 J.. Kontakt Uber
Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Prof. Dr. d. Naturwiss., 75+, verw.,
schlk, gepfl., bestsituiert, mdchte die An-
nehmlichkeiten des Lebens wieder mit e.
lieben Partnerin teilen, den Harmonie +
Freude kennt keine Altersgrenze. Suche
e. charm. Dame, evtl. auch alter, bei getr.
Wohnen. Kontakt Uber  Gratisruf:
0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Sportl., attrakt. Oberarzt, 48 J., mit
Charisma + Charme, sympath., boden-
standig, o. Anhg., sucht, liebev. Frau mit
Klasse + Niveau, bis Ende 40. Kontakt
Uber Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl. 10-20
h, pv-exklusiv.de

EX-UNTERNEHMER - WITWER
Attraktiver ER, junge Mitte 70, ein hoch-
vermdg. Mann mit viel Klasse, wii. sich Dame die
wie er (Kunst, Kultur, Theater, Reisen, Natur), liebt.
Es wire schon, wenn SIE mein Echo horten u. jetzt
mit e. Gratisruf i. Gliick ergreifen.0800/4444471

ERNESTINE GmbH www.pvernestine.de

Musikbeg. Prof. Dr. med., 52 J., in der
Forschung tétig, e. Klassemann mit Hu-
mor + Lachfalten, sucht intell., niveauv.
Partnerin, bis gleichalt. Kontakt uber
Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

Erfolgreicher Unternehmer, Witwer 64,
ein s. sympathischer, vermégender Mann, der
SIE auf Hiinden tragen wird, mo. wieder ,, WIR “
sagen konnen. Sein grofies Herz, seine Lebens-
art ...sie werden es schiitzen. Ein echter Gold-
schatz, dazu attraktiv u. humorvoll. Thr Anruf
an 0711-2535150 damit wir uns bald mal in
Stuttgart treffen konnen. ERNESTINE GmbH
www.pvernestine.de

Mannlich, Mitteldeutschland, 40, un-
abhangig, studiert, promov., 179,3 cm,
ohne Anhangsel, sportlich, intellektuell,
vielseitig interessiert, aufmerksam,
Macher-Typ, Familienwunsch, sucht die
Frau mit dem gesunden Mix aus Sensibi-
litat und Straightness auf Augenhdhe fur
eine gemeinsame Entwicklung. Bild-
zuschrift bitte unter: free_jazz@gmx.net

Facharzt i.R., 73, attrakt. Wwer, gepfl.,
sympath., viels. interess., sucht charm.
Dame (gerne auch etwas é&lter) fur Rei-
sen, Gesprache, Kultur ect., bei getr.
Wohnen. Kontakt Uber  Gratisruf:
0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
pv-exklusiv.de

ZA, 45 J., GR, sucht Partne-
rin fiirs Leben
Niedergel. ZA sucht Partnerin flr eine fes-
te Bez. u. Fam. aus PLZ 7x. Su. zierliche
Dame (48-60Kg),150-173cm, 30-38 J. alt,
Beruf egal, gerne m. Kinder, ich selber
bin geschieden und kinderlos.

ZM 030892

Unternehmer d. Extraklasse, 56/189,
sympath., attrakt. Akad., glickl. gesch.,
konnte Uberall gliicklich sein, wo SIE ist.
Suche die stilv. Dame, o. Altlasten. Kon-
takt Uber Gratisruf: 0800-222 89 89 tgl.
10-20 h, pv-exklusiv.de

Anzeigen-

Schlusstermine

RUBRIKANZEIGENTEIL

zm-RUBRIKANZEIGENTEIL

Fiir Heft 10 vom 16. 05. 2017 am Dienstag, dem 25. 04. 2017

Fiir Heft 11 vom 1. 06. 2017 am Montag, dem 08. 05. 2017

Fiir Heft 12 vom 16. 06. 2017 am Dienstag, dem 29. 05. 2017

Fiir Heft 13 vom 1. 07. 2017 am Donnerstag, dem 08. 06. 2017
Jeweils bis 10 Uhr

Bitte geben Sie Ihren Auftrag so rechtzeitig zur Post,
dass er moglichst noch vor dem Anzeigenschluss bei
uns vorliegt. Der Anzeigenschlusstag ist der letzte Ter-
min fiir die Auftragserteilung und die Hereingabe des
Anzeigentextes. Auch Stornierungen und Anderungen
in Anzeigen sind nur bis zum Anzeigenschlusstag,
10.00 Uhr, moglich. Schicken Sie lhre Auftrags- oder

Anderungswiinsche nur an:

zm Zahnérztliche Mitteilungen
Anzeigendisposition

Postfach 40 02 54, 50832 Kdln
E-Mail: kleinanzeigen@aerzteverlag.de
Tel.: (022 34) 70 11-2 90

VERSCHIEDENES

STUDIUM IM
EU-AUSLAND

ZAHN- & HUMANMEDIZIN
2.B. Budapest, Breslau, Riga, Valencia & Wien
ohne NC & Wartezeit * fiir Quereinstieg
erfahren & durch Fachanwalte gepriift

MediS: A +

| deutschl

g
www.medistart.de | Tel. (040) 413 436 60

Wir kaufen Ihr Altgold

schnell @ seriés e sicher
seit 1994

Au, Pt, Pd, Ag zum Tageskurs
kostenlose Abholung (ab 100g) = kostenlose Schétzung vor der Analyse
= kostenlose Patientenkuverts

Corona Metall GmbH

Walhovener Str. 50 - 415639 Dormagen

Wir klagen ein an allen Universitaten
MEDIZINSTUDIENPLATZE
zu samtlichen Fachsemestern
- auch Klinik -

RECHTSANWALTE + FACHANWALTE
dr-wesener.de - Tel. 02361-1045-0

Telefon 02133 /47 82 77

Digitales Rontgenpaket

Rotograph Prime
* Hochqualitatives digitales
Panorama-Rontgensystem

* Face-to-Face Positionierung
« Einfachste Wandmontage

Kleinrontgen Endos-ACP
* Modernes Kleinbild-Rontgensystem
« Universell einsetzbar fur samtliche Bildempfanger

Intraoraler Sensor Videograph

e |eicht zu positionierender Intraoral-Sensor
o Aktive Flache 20x30mm

Gesamtpreis: 19.900 Euro
7z9l. 19% Mehrwertsteuer
Alternativ mit intraoralem Folienscanner

Gesamtpreis: 22.900 Euro

7zgl. 19% Mehrwertsteuer
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Zu guter Letzt

Vorschau

Themen im ndchsten Heft - zm 9 erscheint am 1. Mai 2017

Socket Preservation

ohne Fremdmaterialien
Wie man Knochenverluste nach Extraktionen verhindert

9

Foto: _Mohri

Das EU-Dienstleistungspaket

auf dem Prifstein
Schafft weniger Regulierung wirklich mehr Wachstum?

| KOIUmne |

Anleitung zum Kaputtsparen

Was haben Sie eigentlich so fiir Ausgaben pro Monat? Entschuldigen
Sie die Indiskretion, aber ich recherchiere anldsslich des neuesten
Werbegags der Vermittlungsplattform mystipendium.de. Geférdert
werden dort Studenten, die mit besonders
wenig Geld auskommen. Gute Chancen hat ein
junger Mann, dem angeblich 100 Euro pro
Monat zum Leben genligen, weil er abends im
Schein von Leuchtwerbungen seine Skripte liest, auf dem Campus
Flaschen sammelt und Gratisproben ausleckt.

Klar, wer ein paar Jahre in Lohn und Brot steht, verlacht solche
Eskapaden junger Menschen fiir gewohnlich als Wegmarken der Post-
adoleszenz, darum mochte ich die Subversivitat der Werbebotschaft
noch einmal verdeutlichen.

Ernsthaft: Wo standen wir heute, wenn sich — sagen wir 1968 — alle
Zahnarzte von Brunswik bis hinter Erding darauf geeinigt hatten, auf
Behandlungseinheiten zu verzichten, um ihre Patienten auf ausge-
musterten Klchenstiihlen zu behandeln? Oder morgens zur Arbeit
mit dem geliehenen Rad ihres Hausbesetzerkumpels zu fahren -
wohlgemerkt nur bis zum Dritten jedes Monats. Die restliche Zeit
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B Amiisant oder abseitig? Skurriles
aus der zahnmedizinischen Welt

bliebe die Praxis ja geschlossen, weil das bendtigte Einkommen
schon erwirtschaftet ist — und sie lieber ihr eigenes Gemiise anbauen
oder mit ihrer Clique im Park rumhangen und jonglieren tiben.

Nur damit wir uns richtig verstehen: Ich mochte
nicht den nachhaltig und sparsam
Behandler kritisieren, der Solar auf dem Dach hat,

lebenden

seine Praxis auf LED-Technik umstellt, die Sanitar-
anlagen mit Regenwasser spiilt und MTA durch Zement aus dem
Baumarkt ersetzt. Stattdessen geht es mir um die hier schamlos
propagierte Totalverweigerung als Pseudo-Gegenentwurf zum un-
begrenzten Wachstum.
Eines muss ich jedoch zugeben: Die Idee des konsequenten Verzichts
konnte die Branche um neue Spezialisierungsgebiete mit einem
starkeren kinstlerischen wie spirituellen Einschlag bereichern. Fir
Freunde Henri Cartier-Bressons gebe es dann Masterkurse in
,Available Light”, womit jede noch so routinierte Endorevision
zum spannungsgeladenen Ereignis wiirde. Und wer ganz gezielt die
optische Kontrolle abgeben méchte, belegt die vom Zen-Buddhismus
inspirierte Weiterbildung ,, Intuitives Implantieren”.

Foto: Denys Rudyi-Fotolia
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