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Editorial —————

Wir missen wieder in den digitalen ,, driving seat”

,Die Telemedizin steht vor dem Durchbruch,
kann aber den Kontakt zum Arzt nicht
ersetzen” - so lautet der Titel der Future
Health Studie 2018* des renommierten
Beratungsunternehmens Pricewaterhouse-
Cooper (PwC). Und nun lesen Sie bitte
diesen Satz noch einmal und versuchen,
den tieferen Sinn zu ergriinden.

Denken wir vom Ende her, lautet die
Antwort: Weil wir es konnen! Das digitale
Angebot formt die Gedanken und Wiinsche
und damit die Forderungen. Die digitalen
Maglichkeiten treiben die Markte — und
eben nicht der Nutzen der Produkte fir
vom Markt benétigte oder gewlinschte
Losungen. Nachfolgend ein typisches Zitat:
,Drei Viertel der Deutschen wiinschen sich
den Ausbau von arztlichen Beratungs-
angeboten im Internet. Gleichzeitig will die
Mehrheit auf den direkten Kontakt zum Arzt
nicht verzichten. Von neuen Technologien
erhoffen sich Patienten verlasslichere
Diagnosen und einen besseren Service im
Gesundheitswesen. Gesundheitsportale sind
die haufigste Informationsquelle im Netz.”
Das sagt Michael Burkhart, Leiter des
Bereichs Gesundheitswesen & Pharma bei
PwC Deutschland. Und: ,Wir miissen die
Telemedizin voranbringen, wenn wir den
Anschluss an andere europaische Lander
nicht verlieren wollen.”

Aber wer verliert hier den Anschluss an wen
und was? Die Patienten an die Versorgung?
Oder das Gesundheitswesen an die moderne
digitale Welt? Oder die digitale Industrie

* Die Studie finden Sie unter:
www.pwc.de/futurehealth

die im Aktienkurs bereits eingepreiste
Wachstumsdynamik in einem der groiten
Gesundheitsmarkte der Welt? Markte werden
gemacht, auch und gerade im Gesundheits-
wesen. Dieses Momentum ist so kraftvoll,
dass es Uiber Jahrzehnte hinweg Aufgaben
und auch Rollenbilder der wesentlichen
Player, seien es nun die Krankenkassen oder
die Heilberufler, massiv verandern wird.
Gerade Arzte und Zahnirzte sind besonders
betroffen, denn es verandern sich eben
nicht nur Arbeitsumfelder und -weisen,
sondern auch das Uber Jahrzehnte weiter-
getragene Selbstverstandnis. Besonders
diese vornehmlich digital induzierte
Veranderungsdynamik muss aus meiner
Perspektive viel ernster genommen werden,
wenn wir die Bedingungen, unter denen
wir arbeiten, mitgestalten wollen.

Dabei liegt die Betonung auf ,mit”, denn
die wissenschaftliche Erkenntnis als eine der
wesentlichen Kréfte in der Gestaltung des
Versorgungsgeschehens findet heutzutage
ihre Relativierung in den Verheiungen digi-
taler Technik. Mit den Worten von Burkhart
klingt das so: , Die Arzteschaft hat damit
[mit dem Beschluss des Deutschen Arzte-
tages zur Fernbehandlung, Anm. der Red.]
den Weg fiir einen weiteren Ausbau der
Telemedizin geebnet, der dringend not-
wendig ist.” Dringend notwendig fiir wen?
»Neue Kommunikationstechnologien kénnen
die arztliche Versorgung sinnvoll erganzen,
sofern sie vom Mediziner verantwortungsvoll
eingesetzt werden.” Was ist denn hier Henne

Dr. Uwe Axel Richter

Chefredakteur

und was Ei? ,Wir missen uns in diesem Punkt
auch dem internationalen Wettbewerb
stellen. Denn in anderen europaischen
Landern wie GroRbritannien, der Schweiz
oder in Skandinavien ist die Telemedizin
langst Standard.” Welcher Standard ist hier
gemeint?

In meinen Augen sind das alles merkantile
Argumente, bei denen der Patient und seine
+~Winsche” lediglich das Feigenblatt fir

die umfassende Digitalisierung des Gesund-
wesens darstellen. Dennoch beschreibt die
PwC-Umfrage lediglich die Situation, in

der wir uns bereits seit Langerem befinden
und zieht ,,nur” die Schlussfolgerung: Wir
Heilberufler sitzen nicht im , driving seat”,
schon gar nicht im digitalen. Die Frage ist
daher: Wie kommen wir da (wieder?) hin?
Bestimmt nicht, indem wir die digitale Ent-
wicklung im Gesundheitswesen auf Tl, eGK
und Konnektorenproblematik reduzieren
und jetzt noch zu verhindern versuchen.
Dieser teure Zug ist schon lange aus dem
Bahnhof. Die zweite Frage scheint mir
entscheidender: Was muss getan werden,
damit das Versorgungszentrum ,,Praxis”
nicht von der Entwicklung abgekoppelt wird?
Ich meine nicht die Digitalitat in der Praxis,
sondern die externe Wahrnehmung. Nichts
ware schlimmer, als wenn fachlich top aus-
gebildete und die Versorgung stemmende
Zahnarztinnen und Zahnarzte, nur weil sie
digitalen Erwartungen der Patienten (oder
besser der Kunden?) nicht entsprechen, auf
die wirtschaftliche Verliererstrale geraten.
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24 Ab dem 1. Juli darf Dentalamalgam EU-weit bei Kindern unter 15 Jahren,
Schwangeren und Stillenden nur noch in medizinischen Ausnahmefiillen
verwendet werden. Als Alternative wird die Versorgung mit Komposit-
fillungen im Seitenzahnbereich abrechnungsfdhig.

TITELSTORY
EU-Quecksilber-Verordnung

Die neuen Regelungen zu Amalgam 24

Besuchen Sie uns auch im Internet unter
www.zm-online.de
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Auf der EuroPerio9 in Amsterdam
wurde die neuve Klassifikation
parodontaler und peri-implantérer
Erkrankungen vorgestellt.

7

Foto: T. Waller & K. Jepsen

In Teil 3 der Serie iiber Investoren
im Dentalmarkt geht es darum, wie
Freiberufler ihre Stirken am besten
ausspielen kénnen.
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Im Phantomkurs an der Universitéts-
klinik Wiirzburg werden indirekte
Restaurationen jetzt digital am
Simulationsmodell hergestellt.
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Leitartikel

Weniger Zucker, mehr (Mund-)Gesundheit

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

die anhaltende 6ffentliche Diskussion um
die Ernahrung als Risikofaktor fiir zahlreiche
Volkskrankheiten muss auch fiir die Zahn-
medizin Anlass sein, ihre Position erneut zu
verdeutlichen. Denn wie wir alle wissen hat
die Ernahrung nicht nur Einfluss auf die
Mundgesundheit, sondern auf den ganzen
Korper. Umgekehrt hat eine schlechte
beziehungsweise nicht ausreichende
Ernahrung aufgrund einer schlechten
Mundgesundheit und/oder eingeschrank-
ten Kaufunktion Auswirkungen auf die
physische und psychische Gesundheit.
Tagtaglich sehen wir in der Praxis, wie die
Zusammensetzung der Nahrung unmittel-
bar die Entstehung von Krankheiten in der
Mundhéhle beeinflusst. Natiirlich ist Krank-
heitsentstehung ein vielfaltiger Prozess,
aber es ist klar, dass Karies, insbesondere
die zunehmenden Fille friihkindlicher
Karies, mit einem tbermaRigen Konsum
zuckerhaltiger Speisen und Getranke
zusammenhangt. Nicht nur deshalb sieht
die Bundeszahnarztekammer (BZAK) den
Trend zu immer mehr und starker gestiRten
Nahrungsmitteln sehr kritisch. In Deutsch-
land werden pro Kopf jahrlich etwa 35
Kilogramm Zucker verzehrt — doppelt so
viel, wie von der Weltgesundheitsorganisa-
tion (WHO) empfohlen. Und je hdufiger
und ofter Zucker zugefiihrt wird, desto
grofer ist das Kariesrisiko.

Was also tun, um den gesundheitlichen
Problemen, die durch eine falsche Ernah-

Prof. Dr. Dietmar
Oesterreich

Vizeprasident
der BZAK

zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1486)

rung entstehen, vorzubeugen? Die BZAK
hat sich bereits in der Vergangenheit bei
verschiedenen Initiativen zum Thema Fehl-
erndhrung, insbesondere bei Kleinkindern,
deutlich zu Wort gemeldet. Auf einer
Pressekonferenz im Jahr 2014 mahnten wir
gemeinsam mit anderen Organisationen
insbesondere den Kinderérzten eine
Zuckerreduktion in Sauglings- und Klein-
kindernahrung an. Im Januar 2018 schickte
die BZAK zusammen mit der Deutschen
Diabetesgesellschaft und dem Berufsverband
der Kinder- und Jugendarzte e.V. einen
offenen Brief an die Bundesregierung, in
dem konkrete MaRnahmen gegen Fehl-
ernahrung gefordert wurden. Mit dem
Koalitionsvertrag hat die Bundesregierung
das Thema Erndhrung nun (endlich) auf
die Agenda gesetzt. Wir wagen jedoch, die
Sinnhaftigkeit der im Koalitionsvertrag
angekiindigten Reduktionsstrategie fiir
Zucker, Salz und Fette in Nahrungsmitteln,
die auf freiwilliges Engagement der Lebens-
mittelhersteller setzt, anzuzweifeln.

Auch in der zahnarztlichen Praxis missen
Erndhrungsberatungen im Rahmen der
Aufklarung einen hoheren Stellenwert
erhalten. Zudem sollten wir uns auch tber
steuerungspolitische MaBnahmen Gedanken
machen. Erste Schritte kdnnten sein:

e Die Einflihrung einer Sonderabgabe auf
stark zuckerhaltige Softdrinks.

¢ Die deutliche Reduktion des Zuckergehalts
bei Nahrungsmitteln fiir (Klein-)Kinder sowie
Werbebeschrankungen fiir stark gezuckerte

O dbil

Lebensmittel fiir Kinder. Die Kennzeichnung
auf Kinder abzielender Lebensmittel muss
hierbei besonders deutlich sein.

In GroRbritannien beispielsweise hat eine
Steuer auf zuckerhaltige Getranke, die seit
April 2018 gilt, zur deutlichen Reduktion
des Zuckeranteils in Softdrinks gefiihrt.
Was liegt néher, als — getreu dem Grund-
satz ,,Zahnmedizin ist integraler Bestandteil
des medizinischen Facherkanons” — den
gemeinsamen Risikofaktorenansatz aus der
Wissenschaft zu nutzen, um gemeinsame
Botschaften zu Fehlernahrung und insbe-
sondere zur Ubertriebenen Zufuhr von
Zucker bekannt zu machen? Die Zahnarzte
haben als Berufsstand in den letzten Jahren
und Jahrzehnten Praventionserfolge bei
der Mundgesundheit dokumentiert, die in
anderen medizinischen Bereichen beispiel-
los sind. Deshalb sollten wir auch vorne
dabei sein, wenn es gilt, in der Erndhrung
fur weitere Praventionsmaflnahmen zu
werben - seien es Lebensmittelkennzeich-
nungen, Sonderabgaben, Standards fiir die
Schul- und Kitaverpflegung oder im Rahmen
der neu geschaffenen Mdglichkeiten durch
das Praventionsgesetz fur die Verhaltnis- und
Verhaltenspravention. Unser Ziel muss es
sein, so friih wie moglich auf die Gefahren
einer Fehlernahrung fur die (Mund-)
Gesundheit aufmerksam zu machen. Ein
kompletter Zuckerverzicht ist nicht realis-
tisch, aber eine deutliche Zuckerreduktion
sollten wir im Sinne der Mund- und Allge-
meingesundheit dringend angehen.

, Auch in der zahnérztlichen Praxis

missen Ernéhrungsberatungen im
Rahmen der Aufkldrung einen héheren
Stellenwert erhalten. Zudem sollten wir
uns auch iber steverungspolitische MaB-
nahmen Gedanken machen.
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Cybercrime - Kollegen haben recht, denn die Politik will es

W Zu den Leserbriefen von ZA llja Glinin und Dr. Steffen Duck zum Thema Cybercrime, zm 9/2018, S. 10.

Vielen Dank an die Kollegen fiir
ihre plastischen Darstellungen aus
unser aller beruflichem Alltag.
Die deutsche Ausprdagung der
neuen EU-Datenschutz-Grund-
verordnung (DSGVO) ist nur ein
weiteres Element in der Reihe
von zum Teil grotesk realitats-
fremden und praxisfeindlichen
Gesetzeserglissen der letzten
Jahre mit jeweils Diskussion und
Beklagungsritualen ohne weiter-
flihrende Reaktion unserer Zunft.
Neue Konstrukte wie Telematik
und DSGVO, diffuse rechtliche
Definitionen und die Abwdlzung
der prekaren Verantwortlichkeiten
auf unsere Schultern missen
deshalb nicht verwundern. Wir
sind selber verantwortlich fiir den
Zustand unserer akademischen
Heilberufe. Und wir sind an dem
unwiirdigen Umgang der Politik
mit unserem Berufsstand sogar
selber schuld. Es ist system-
immanent, dass Politiker die
sich angemalte Macht fiir ihre
Zwecke missbrauchen, die sie
durch Entrechtung der Bevolke-
rung standig festigen und ver-
mehren. Macht korrumpiert.

Frau Merkel hat ihr politisches
Handwerk in der SED-Diktatur
gelernt, als Kanzlerin ihre Macht
systematisch ausgebaut und ihr
politisches Umfeld gleichge-
schaltet. Doch weder die auto-
kratischen, dazu gesetzeswidrigen
Aktionen unserer Kanzlerin noch
das gesetzoktroyierende Gebaren
unserer Politiker, noch die euro-
paische Regelungswut auf der
ideologischen Spielwiese, auch
nicht die privilegienverwohnten
Funktiondre mit ihrem irrsinnig
teuren Beamtenapparat im fer-
nen Brissel, Luxemburg und
Strallburg sind hohere Gewalt
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und schicksalhaft auf uns ge-
kommen. Unsere Zunft scheint
das allerdings zu glauben.
Praziser als Herr Kollege Duck
durch sein Bild der Schuld-
verkehrungen bei Hausbesitzer
und Vergewaltigungsopfer kann
man den perfiden Irrsinn des
ideologischen Ungeistes kaum
auf den Punkt bringen.

Couleur — unseren Angestellten —
einfach so gefallen.

Auf dem Boden des Grundgeset-
zes absurd: Unsere moderne und
informierte Gesellschaft toleriert
solcherlei standig wachsende,
autokratische, neofeudalistische
AnmafRungen unwidersprochen.
Wer ist denn eigentlich der Herr
im Haus?
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Herr Kollege Glinin hat véllig
richtig erkannt: Naturlich sollen
die freischaffenden Praxen ver-
schwinden. Zuerst haben die
kleinen Einzelpraxen unter der
Last zunehmender biirokratischer
patientenferner ~ Zwangsarbeit
und immer neuer Kosten in die
Knie und den wirtschaftlichen
Ruin zu gehen: Vernichtung der
Unliebsamen durch Arbeit. An-
gestellte lassen sich noch besser
beherrschen. Wir, die mit dem
gesamten Mittelstand circa 80%
des Steueraufkommens stemmen,
lassen uns das von Politikern jeder

Y0
-

afirgervafsif'h'en;n_g:
Was ist das, GBerhaupt?

Foto: arrow-Fotolia

Bevor man also wieder einmal
ein schlechtes Gesetz bejammert,
kann man besser dafiir sorgen,
dass es gar nicht erst rechts-
kraftig wird. Namlich durch
strikte  Ablehnung gegeniber
den Zentren der Hybris: Berlin,
Brissel, Luxemburg, Strallburg.
Stabiler Widerstand
unserer Zunft schafft das, Einig-
keit tut not.

,,Principiis obsta” versus ,divide
et impera”.

Unser interdisziplinar zerrissener
Berufsstand darf sich der bis-
herigen obstinaten Negation

aller in

Leserforum I ——

seines Uibergeordnetes Zieles vor
der nachfolgenden Generation
schamen. Zuletzt wird er es wohl
nicht anders verdient haben, als
in der Gleichschaltung durch
»Staatsmedizin” des zukiinftigen
Zuteilungs- und Versorgungs-
staates zu verschwinden.

Nach  Zerschlagung unserer
Selbststandigkeit,
zusatzlich der Destabilisierung
des sozialen Gleichgewichtes im
Lande werden Frau Merkel und

beruflichen

ihre Satelliten sich endlich in
den hoch bezahlten Ruhestand
und ggf. die bequeme Sicherheit
aulBer Landes (vielleicht nach
Stidamerika?) verabschieden
wollen.

Unser einzig effektives Remedium:
Alle zackig nach Berlin, den sofor-
tigen Stopp des ideologischen
Wildwuchses, Riicknahme der
beklagten Gesetze fordern, an-
dernfalls pragmatische Kon-
sequenzen gemeinsam gegen
Politik und Rechtsprechung tat-
sachlich durchsetzen bzw. aus-
sitzen. Der ganze Spuk gegen
uns ist innerhalb kurzer Zeit vor-
bei. Franzosen und Iren haben
es an ahnlichen Beispielen vor-
gemacht.

Seehofers Drohung des allge-
meinen Berufsverbotes? Appro-
bationsentzug aller aufmipfigen
arztlichen Heilkundigen oder
Streikverbot durch  deutsche
Gerichte?

«Ins Bockshorn jagen” sagt der
Volksmund dazu, ,Steh auf ...”
heillt es bei Schalke 04 und bei
Bob Marley.

Andernfalls, ganz frei nach u.a.
Goethe, Heine und Holderlin:
Selber schuld.

Dr. Thomas Heger, Ahaus



Arztbewertungsportale - Werbung und
gleichzeitig Bewertung ist das Problem

B Zum Beitrag , Diskussion Arztbewertungsportale: Nicht mehr als das
Resultat von ,Wohlfiihlfaktoren’”, zm 12/2018, S. 12-13.

Sehr geehrter Kollege Maio,

in lhrem Artikel unterlauft auch lhnen der — wenn ich das so sagen darf —
Ubliche ,Fehler”. Sie werfen Bewertungsportale und Kombinations-
Portale Werbung/Bewertung in einen Topf und das ist fatal. Bei Bewer-
tungsportalen, in unserem Fall Arztbewertungsportalen, kann man
Uber vieles debattieren. Z.B. finde ich die Anonymitat der Bewerter
inakzeptabel, denn sie 6ffnet Verleumdung und Intrige Tir und Tor.
Auch kann man sich liber die Kompetenz von Patienten streiten, arzt-
liche Qualitat zu beurteilen u.v.m. Das ist gerade in der Psychotherapie
ein groRes Problem, weil negative Ubertragungen Teil der Therapie
und damit des Heilungsprozesses sind.

Aber bei Kombinations-Portalen Werbung/Bewertung gibt es nur einen
einzigen wichtigen Punkt, insbesondere dann, wenn ein solches Portal
fir sich in Anspruch nimmt, alle Arzte und Zahnérzte aufzufiihren,
auch gegen deren Willen. Denn ein solches Portal lebt von zahlender
Kundschaft und deshalb ist die Wettbewerbsverzerrung eine zwangs-
laufige Folge, nicht nur in der Theorie, sondern — wie kiirzlich bei
jameda in der ZEIT nachgewiesen — auch in der Praxis. Wenn alle Teil-
nehmer eine Einwilligung geben miissten, wie das der ehemalige Vor-
sitzende des Bundesgerichtshofs Wolfgang Biischer fordert, oder wenn
Werbung und Bewertung strikt getrennt waren, dann ware das Problem
geldst. So aber setzt jameda die Kollegen, die keine Kunden sind, per-
manent unter Druck ,lUberzulaufen”. Sie werden in die Zwangslage
gebracht, tibervorteilt zu werden oder zu tibervorteilen. Diese Erkennt-
nis erfordert kein auBergewohnliches Wissen und auch keine auler-
gewohnliche Intelligenz. Deshalb stellt sich die Frage, weshalb dieser
Unterschied — auch von universitarer Seite, auch von den Kammern,
auch von den Medien und auch von Ihnen — nicht klar und deutlich
hervorgehoben wird und entsprechende Konsequenzen gefordert wer-
den. Denn wenn jene Arzte und Zahnérzte die besseren Bewertungs-
durchschnitte aufweisen, die bei jameda einzahlen, und die anderen
Kollegen das Portal — nach Lesart von jameda — nicht verlassen diirfen,
dann bedeutet das nichts anderes, als flachendeckende Korrumpierung.
Woher kommt diese irrationale Angst, das Kind beim Namen zu nennen?
Sie haben an einer renommierten Universitat einen Lehrstuhl flir Medizin-
ethik inne. Wird es nicht langsam Zeit, Aufkldarungsarbeit zu leisten, fir
saubere, rechtsstaatliche Verhdltnisse zu sorgen und dem Spuk, der von
— allen — Kombinations-Portalen ausgeht, ein Ende zu bereiten? Die
Forderung lautet: Werbe- und Bewertungsportale mussen strikt und
dauerhaft getrennt werden. Denken Sie bitte einmal iber diese Zu-
sammenhange nach, denn der Korrumpierungs-Skandal, der da seit
einigen Jahren in der Luft liegt, wird irgendwann wie ein Bumerang auf
die Arzteschaft zuriickkommen, vor allem dann, wenn sie untatig war.

Dr. Peter Gorenflos, Berlin
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anderen Angebotspreisen von dentaltrade kombiniert werden und rich-
tet sich an alle in Deutschland niedergelassenen Zahnéarztinnen/Zahnarzte.
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Looman - Beitrége voller Witz fir
ein trockenes Thema

W Leserbrief zum Beitrag , Volker Looman — Es war mir eine Ehre”,
zm 11/2018, S. 32.

Sehr geehrter Herr Looman,

ich bin eine 28-jahrige Zahnarztin aus Viersen und mochte mich
gerne ganz herzlich fir lhre zahlreichen Beitrage in der zm be-
danken. Stets waren diese voller Witz und brachten die trockenen
und doch so wichtigen Finanzthemen locker und gut verstandlich
an den Adressaten. Schade, dass Sie nun aufhoren!!

Teresa Drechsel, Viersen

Looman - Ich habe mich auf jede
Ausgabe gefreut

B Leserbrief zum Beitrag ,, Volker Looman — Es war mir eine Ehre”,
zm 11/2018, S. 32.

Sehr geehrter Herr Looman,

haben Sie herzlichen Dank fiir
all lhre Miihe und die groR3-
artigen Kolumnen in den zm
wahrend der letzten beiden
Jahre. Ich habe mich auf jede
Ausgabe gefreut, lhre Beitrage
in der Regel als Erste gelesen
und anschlieRend archiviert.
Gerne werde ich lhre weisen

soweit es geht und nicht be-
reits unumkehrbare Fehler in
der Vergangenheit gemacht
wurden ...

Nochmals danke, viele GriiRe
und bleiben Sie gesund! Wie
wir uns in Bayern verabschie-
den, wissen Sie ja: ,Habe die
Ehre!”

Dr. Joachim Rauch, Haar

Ratschlage weiter befolgen -

Looman - Wertvolle Handlungs-
empfehlungen

W Leserbrief zum Beitrag , Volker Looman — Es war mir eine Ehre”,
zm 11/2018, S. 32.

Sehr geehrter Herr Looman,

die zm gehort seit tiber 15 Jahren zu meiner regelmaligen Lektiire.
Seit Februar 2016 war lhre Kolumne immer das Erste, das ich in
den zm lese. Auch wenn wir uns nicht kennen, ist es flir mich so
gewesen, als waren wir alle 2 Wochen verabredet, und Sie hatten
immer einen guten Rat fiir mich bereit.

Fast allen Ihrer Ratschldge kann ich aus voller Uberzeugung zu-
stimmen. Einige hatte ich schon zuvor fiir mich umgesetzt (beim
Lesen flihlt man sich also bestatigt und liest es besonders gern),
andere sind wertvolle Handlungsempfehlungen fiir die Zukunft.
Ich mochte Ihnen sehr herzlich dafiir danken.

Christian Mahlstedt
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KFO-Behandlungen - Keine Studie,
eher politische Kampfschrift

B Zu dem Beitrag , Debatte um KFO-Behandlungen geht weiter.
Der Vorwurf: zu viel Rontgen, zu teuer, zu wenig Wirkung”,
zm 12/2018, S. 14-16

Der Artikel ,,Debatte um KFO-Behandlungen geht weiter: Der Vor-
waurf: zu viel Rontgen, zu teuer, zu wenig Wirkung” darf nicht un-
kommentiert bleiben.

Der Gesundheitsreport 2018 der hkk Krankenkasse (https://www.
hkk.de/infomaterial/hkk-gesundheitsreport) stellt fest:

Bei gut 10 % aller kieferorthopadisch behandelten Patienten wurde
gar kein OPG, bei gut 60 % nur furr die Behandlungsplanung genau
ein OPG und bei weiteren 20 % auch noch zum Behandlungs-
schluss ein OPG angefertigt.

Bei 10 % aller 12-Quartal-Regelbehandlungen bzw. 40 % aller Friih-
behandlungen wurde gar kein FRS, bei 80 % (Regelbehandlung)
bzw. 45 % (Frihbehandlung) wurde nur fiir die Behandlungsplanung
ein FRS, bei 10 % (Regelbehandlung) bzw. 13 % (Friihbehandlung)
wurde auch zum Behandlungsschluss ein FRS angefertigt.

Wenn bei Friihbehandlungen tiberhaupt ein FRS angefertigt wurde,
dann ausschlieRlich bei bestimmten KIG-Gruppen: Syndrom-
patienten, sehr starken Engstanden, offenen Bissen und Patienten
mit Zahnunterzahl. Das sind, wie man sieht, ausschlieBlich Patien-
ten, bei denen es fiir die Behandlungsplanung unter anderem
sehr wichtig ist, die Kieferbasenrelation zu beurteilen. Von routine-
maligem Rontgen ohne jede Abwdgung und Differenzierung
kann also tiberhaupt keine Rede sein.

Auf Réntgendiagnostik, wie von den Autoren gefordert, vollig zu
verzichten, halte ich flr problematisch. Die Autoren halten aber auch
die routinemaRige Anfertigung von Gesichtsfotos bzw. Photostat-
aufnahmen fiir hochst bedenklich. Die Anfertigung von Gipsmodellen
fir die Behandlungsplanung gestehen sie immerhin Berufsanfangern
zu. Andererseits fordern sie die verpflichtende Beurteilung des
Behandlungserfolges mit Hilfe des PAR-Indexes. Das diirfte ohne
Modelle nicht ganz einfach sein. Die Autoren fordern die starkere
Berticksichtigung funktioneller Aspekte bei der Beurteilung von
Behandlungsnotwendigkeit bzw. Behandlungsergebnis. Das ist in
der Tat ein grolRes Problem all dieser zahlreichen Indizes. Der modell-
basierte PAR-Index ist flir dieses Problem aber ganz sicher nicht die
Losung. Das ist seine Schwache, aber auch seine Stérke.

In der Studie wird behauptet, die Behandlungsdauer hierzulande
sei viel zu lang. Dabei wird flir Deutschland die Zeitspanne zwischen
dem Datum der Planerstellung und dem Datum der Abschluss-
bescheinigung (also inklusive Retentionszeit) mit der in einer
britischen Studie genannten ausschliellich aktiven Behandlungs-
dauer ohne Retentionszeit, also vom Datum der Bebanderung bis
zum Datum der Entbanderung verglichen. Das geht methodisch
eigentlich nicht.

Zwei Drittel der KFO-Patienten erhalten laut hkk-Studie neben einer
Multibandapparatur auch eine (genau eine) herausnehmbare


https://www.hkk.de/infomaterial/hkk-gesundheitsreport
https://www.hkk.de/infomaterial/hkk-gesundheitsreport

Apparatur. Sehr wahrscheinlich handelt es sich dabei nicht, wie von
den Autoren unterstellt, um herausnehmbare aktive Platten vor Mul-
tiband, sondern um Retentionsgerate zur Stabilisierung des Behand-
lungsergebnisses nach festsitzender Spange. Andernfalls hatte die
Zahl der herausnehmbaren Spangen deutlich héher ausfallen miis-
sen. Diese Studie bestatigt deswegen auch nicht, sondern widerlegt
die Behauptung der Autoren, dass ,,... die KFO-Behandlung im hohen
MaRe bzw. routinemalig mit herausnehmbaren Geraten stattfindet”.
Was ich fiir besonders fragwiirdig halte, ist die Forderung der hkk, den
Anteil der Friihbehandlungen fiir gesetzlich Versicherte von derzeit
16 % auf maximal 2% bis 4 % zu limitieren. Bei der Mehrzahl der
Frihbehandlungen geht es laut Studie um die Korrektur eines poste-
rioren Kreuzbisses bzw. einer Progenie. Diese Kreuzbisskorrekturen
sind im Wechselgebiss viel einfacher durchzufiihren als im permanen-
ten Gebiss des Jugendlichen oder gar Erwachsenen. Das Ergebnis der
Studie, dass zwei Drittel aller Patienten mit Friihbehandlung keinen
Bedarf fiir eine spatere Folgebehandlung hatten, war den Autoren nur
einen einzigen unkommentierten Nebensatz wert. Das ist schade.
Die Daten sind das eine — deren Interpretation das andere. Die
Schlussfolgerungen der Autoren lassen eher an eine politische Kampf-
schrift als eine wissenschaftliche Studie denken.

Dr. Andreas Riedel, Greifswald

Rote Karte Tl - Wer traut sich,
die Bremse zu ziehen?

B Zu den Leserbriefen Rote Karte fiir Tl und Datenschutzgrundverord-
nung — Wir sagen Nein, zm 10/2018, S. 8 und S. 10.

Ich mochte den Leserbriefschreibern-Kollegen Dr. Keul, Dipl.-Med.
Rostoski und Dr. Weber (zm Nr.10 ) sehr zustimmen. Ich habe noch
von keinem Kollegen gehért, dass er/sie die TI-Technik aus Uber-
zeugung einfiihren mochte. Scheinbar sind wir alle von dem Nutzen
so wenig Uberzeugt, dass nur eins bei der Einflihrung hilft: Es wird
zur gesetzlichen Pflicht, es wird mit Honorarkilrzungen bei Nichtteil-
nahme sanktioniert.

Ich finde auch die Erwahnung des Kollegen zum Ansatz ,,ausreichend,
wirtschaftlich, zweckmaBig” einen sehr guten Gedanken. Diesen
Grundsatz haben wir im Vertragsverhaltnis zu den Krankenkassen
wohl alle anerkannt. Wie sieht es bei der Tl aus? Interessant fand
ich auch von Anfang an, wie von einem belebten, gar wachsenden
Markt in der Komponentenherstellung ausgegangen wurde — und
damit die Pauschalen sinken. Die Zahl der Abnehmer ist begrenzt,
ja im Voraus sogar abzdhlbar. Fir mich fiihlbar interessiert sich die
Industrie deshalb wohl nicht so sehr fiir unser Problem. Und auch
spannend finde ich, dass man um die Fristverlangerung der Pauschal-
zahlungen betteln muss, wenn es zundchst gar keinen und nun einen
Konnektoranbieter gibt. Ich warte jetzt auf das spannende Ereignis,
wer traut sich die Bremse wirksam zu ziehen?

Dr. Maike Budde, Hamburg

Cervitec’F
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Pflegebediirftige und Menschen mit Behinderungen

Neue BEMA-Leistungen ab dem 1. Juli

Das Bundesgesundheitsministerium hat den Beschluss des
Bewertungsausschusses nicht beanstandet: Die Richtlinie
nach § 22a SGB V und die zugehérigen BEMA-Leistungen
fir Pflegebediirftige und Menschen mit Behinderungen treten
deshalb am 1. Juli 2018 in Kraft.

Wie wir bereits ausfiihrlich berichteten, setzte der Gemeinsame
Bundesausschuss das Inkrafttreten der Richtlinie liber MaRnahmen
zur Verhiitung von Zahnerkrankungen bei Pflegebedurftigen und
Menschen mit Behinderungen auf den 1. Juli 2018 fest. Bis dahin war
es Aufgabe des Bewertungsausschusses, die Inhalte der Richtlinie
in konkrete BEMA-Positionen zu Uberfiihren und zu bewerten. Am
9. April schloss der Bewertungsausschuss seine Arbeiten hierzu ab.
AnschlieRend wurde das Ergebnis der Rechtsaufsicht vorgelegt, die
mit Schreiben vom 11. Juni den Beschluss nicht beanstandete.

Der Beschluss des Bewertungsausschusses, der in dieser Ausgabe in
den Bekanntmachungen ab Seite 92 verdffentlicht wird, setzt die in
der Richtlinie verankerten Leistungen im BEMA durch die Schaffung
entsprechender Gebiihrenpositionen wie folgt um:

LA

Die neu geschaffenen Leistungen stehen ab dem 1. Juli zur Verfligung
und kdnnen von den Versicherten in Anspruch genommen werden.
Flankierend sind die Besuchs- und Zuschlagspositionen der Num-
mern 151 ff. teilweise neu gefasst und bewertet worden.

Ein neuver Vordruck fir alle
Anspruchsberechtigten

Parallel dazu haben die Bundesmantelvertragspartner den in § 8 der
Richtlinie vorgesehenen Vordruck erarbeitet, in dem Informationen
Uber den individuellen Mundgesundheitszustand und die im indivi-
duellen Einzelfall geplanten MaRnahmen festgehalten werden. Dabei
ist im Wesentlichen das bereits bekannte Formblatt gemal Anlage 2

Inhalt der Richtlinie § 22a SGB V Gebithrennummer Punkte
Erhebung eines Mundgesundheitsstatus, Individueller Mundgesundheitsplan BEMA-Nr. 174a 20

(88 4 und 5 der Richtlinie) (PBa)

Mundgesundheitsaufklarung BEMA-Nr. 174b 2

(§ 6 der Richtlinie) (PBb)

Entfernen harter Zahnbelédge BEMA-Nr. 107a 16

(8§ 7 der Richtlinie) (PBZst)
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der Rahmenvereinbarung nach § 119b Absatz 2 SGB V adaptiert
worden, das im Rahmen von Kooperationsvertragen in stationdren
Pflegeeinrichtungen zur Anwendung kommt. Insoweit sind nur margi-
nale Anderungen vorgenommen worden, damit das Formular kiinftig
von allen Vertragszahnarzten fir die Versorgung von Versicherten ver-
wendet werden kann, die einem Pflegegrad nach § 15 SGB XI zuge-
ordnet sind oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB XII erhalten.

Der neue Vordruck ist unabhédngig davon zu verwenden, ob der Ver-
sicherte in der Zahnarztpraxis, im privaten hduslichen Umfeld oder
in einer Einrichtung versorgt wird. Das gilt auch flir Kooperations-
zahnarzte — das bisherige Formblatt wird damit folglich ungiiltig.
Das hat den Vorteil, dass nicht zwei Formulare vorgehalten werden
mussen, die nahezu identisch sind. Kooperationszahnarzte diirfen
aber gegebenenfalls noch vorhandene alte Formblatter ibergangs-
weise aufbrauchen.

Um dem besonderen Informationsbeddirfnis der Versicherten Rech-
nung zu tragen, hat der G-BA auf Vorschlag der KZBV am 19. Oktober
2017 zudem beschlossen, ein — auch in ,leichter Sprache” verfiig-
bares — Merkblatt Patienteninformation zu den neuen Leistungen zur
Verhiitung von Zahnerkrankungen zu erarbeiten. Beide Versionen
werden auf den Internetseiten des G-BA veréffentlicht und kénnen in
den Zahnarztpraxen als Informationsquelle fiir die Patienten genutzt
werden.

Kooperationsvertridge werden Pflicht

Im Zusammenhang speziell mit der Versorgung von Pflegebediirfti-
gen in stationaren Einrichtungen ist erganzend auch auf die aktuellen
Bestrebungen des Gesetzgebers hinzuweisen, Kooperationen weiter
zu fordern. Das haben sich Union und SPD im Koalitionsvertrag
ausdriicklich auf die Fahne geschrieben. In dem Eckpunktepapier
»Sofortprogramm Kranken- und Altenpflege” hat das Bundesgesund-
heitsministerium festgestellt, dass in den vergangenen Jahren bereits
eine Vielzahl von Kooperationsvertragen geschlossen worden ist, was
nicht zuletzt auf verbesserte Vergiitungsregelungen zurlickzufiihren
sei. Um die Entwicklung weiter zu beschleunigen, sollen Pflegeein-
richtungen laut dem Papier verpflichtet werden, Kooperationsvertrdage
mit geeigneten Vertragsarzten beziehungsweise Vertragszahnarzten
abzuschlieRen. Die Kassendrztlichen und Kassenzahnérztlichen Ver-
einigungen sollen verpflichtet werden, auf Antrag einer Pflegeeinrich-
tung innerhalb einer Frist von drei Monaten einen Kooperations-
vertrag zu vermitteln. Die Einrichtungen sollen auRRerdem eine ver-
antwortliche Pflegefachkraft fiir die Zusammenarbeit benennen.
Die Evaluation der Kooperationsvertrage soll kiinftig auch fiir den
zahnarztlichen Bereich verpflichtend werden.

Ass. jur. Thomas Bristle

Leiter Abteilung Vertrag

Steffen Koczott

stellvertretender Leiter Abteilung
Koordination G-BA
Kassenzahndrztliche Bundesvereinigung
Behrenstr. 42, 10117 Berlin
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gememsame Werte

Sind die Erfolge-vonEU-Binnenmarktund Gesundhe:t e
Gefahr? Das diskutierten namhafte nahonale und,mter- -
nationale Experten aus der EU-Politik, aus Ministerien,
Wissenschaft und Berufsverbdnden auf dem Europatag

der Bundeszahnarzfekammer (BZAK) 1

Berlin.

Der 73 Europatag der BZAK fand am 6. Juni in der Horsaalrume des Medlzmhlstonschen Museums der Chante Berlm statt.

4Europa braucht wieder mehr Bewegung
fiir seine gemeinsamen Vorstellungen und
Werte — ohne die geht es nicht”, sagte
BZAK-Prasident Dr. Peter Engel in seinem
Eingangsstatement. Auch  Deutschland
misse seine Rolle in der EU neu gestalten —
in Zeiten nationaler Alleingdnge anderer
Staaten. Fir die Veranstaltung hatte die
BZAK zwei Bereiche herausgegriffen, die
dem Berufsstand auf europadischer Ebene
besonders wichtig sind: die Binnenmarkts-
und die Gesundheitspolitik.

~Europa braucht wieder
mehr Bewegung!”

Engel rief dazu auf, die Freien Berufe zu
schiitzen. ,Der Zahnarztberuf in Deutsch-
land definiert sich nicht allein iber das wirt-
schaftliche Eigeninteresse, sondern auch in
der Verantwortung fiir die Zahngesundheit
fur unsere Gesellschaft”, sagte er.

Zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1494)

Als besonders wichtig erachtete er, dass die
Arbeit des Zahnarztes nicht durch immer neue
Deregulierungsdebatten von europaischer
Ebene aus geschwacht werden diirfe: ,Wir
wehren uns dagegen, dass das Berufsrecht
in erster Line unter 6konomischen Aspekten
bewertet werden soll. Wir als Bundeszahn-
arztekammer sehen den Ansatz, Wirtschafts-
wachstum durch den Abbau von Regulierung
zu stimulieren, kritisch. Es besteht die Gefahr,
dass am Ende nur einmalige Beschaftigungs-
effekte generiert werden, ohne die Folgekosten
und negativen Auswirkungen fiir Verbraucher
und Patienten zu kalkulieren.”

Gesundheitberufe haben
eine besondere Rolle

Engel ging auch auf den EU-Richtlinien-
entwurf flr einen VerhaltnismaRigkeitstest
ein: ,,Auch wenn es keine politische Mehrheit
fir die von uns Heilberuflern gemeinsam

geforderte Ausnahme vom Anwendungs-
bereich der Richtlinie gab, freut es uns doch,
dass der europaische Gesetzgeber die
Gesundheitsberufe und deren Bedeutung in
der Richtlinie ausdriicklich herausgehoben
und verankert hat.”

Die zentrale Aufgabe
der Bundesregierung

Christian Hirte, Parlamentarischer Staats-
sekretdr beim Bundesminister fiir Wirtschaft
und Energie und Mittelstandsbeauftragter
der Bundesregierung, sprach sich in seinem
GruRwort fiir den Erhalt der Freien Berufe
und fir die Sicherung von Qualitatsstandards
auf europaischer Ebene aus: ,Bei all den Auf-
gaben und Herausforderungen gilt es, das
Spannungsfeld zwischen starkerer Harmo-
nisierung und besserer Ressourcennutzung
einerseits und den nationalen Kompetenzen
und Interessen andererseits aktiv zu gestalten.

Foto: axentis.de
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Das wird die zentrale Aufgabe der Bundes-
regierung sein.”

Als grolRe Herausforderung sieht Hirte den
digitalen Wandel an: Er griff eine Mitteilung
der EU-Kommission zur Digitalisierung des
Gesundheitswesens auf, die Ende April ver-
offentlicht wurde. Darin benennt die Kom-
mission drei Schwerpunkte: den Zugang der
Birger zu elektronischen Patientenakten und
Rezepten, die Forderung grenziiberschrei-
tender Dateninfrastrukturen fiir eine verbes-
serte Forschung und Pravention sowie eine
bessere patientenorientierte und sektoren-
Ubergreifende Versorgung. Deutschland un-
terstlitze grundsatzlich die europaischen
Initiativen, auch wenn im Detail noch viele
Fragen zu kldren seien, unterstrich Hirte.

In zwei Paneldiskussionen wurden die The-
men weiter vertieft. In welche Richtung
konnte sich der gemeinsame Binnenmarkt
in den kommenden Jahren entwickeln?

Welche Rolle ibernimmt die neue Bundes-
regierung dabei? Was sind die Probleme
und Herausforderungen? Darum ging es in
Panel 1. Es diskutierten — unter Moderation
von Hendrick Kafsack, Brissel-Korrespon-
dent der FAZ - Prof. Dr. Winfried Kluth,
Inhaber des Lehrstuhls fiir Offentliches
Recht der Universitat Halle-Wittenberg und
Vorsitzender des Instituts flir Kammerrecht,
Richard Kiihnel, Leiter der EU-Kommission
in Deutschland, und Dr. Bjorn Demuth,
Vizeprasident des Bundesverbandes der
Freien Berufe.

Verschiedene Systeme -
gleiche Herausforderungen

Trotz aller Unterschiede bestiinden im
Gesundheitsbereich eine Reihe von gemein-
samen Herausforderungen, die sich in allen
EU-Mitgliedstaaten ahnlich zeigten. Dazu

gehore die Zunahme nicht Ubertragbarer
Krankheiten, die Demografie, die Digitalisie-
rung, die Mobilitat von Angehorigen der
Gesundheitsberufe oder der steigende Kos-
tendruck innerhalb der Gesundheitssysteme.
Die EU-Initiativen im Gesundheitsbereich
trafen keineswegs auf homogene Gesund-
heitssysteme in den Mitgliedstaaten.

Vielmehr sind die 28 nationalen Systeme
hochst unterschiedlich ausgepragt. Vor
diesem Hintergrund diskutierten in Panel 2
Annika Nowak, Mitglied des Kabinetts
des EU-Gesundheitskommissars ~ Vytenis
Andriukaitis, EU-Kommission, Dr. Georg
Kippels, MdB CDU, Mitglied im Ausschuss
fir Gesundheit des Bundestages, Dr. Irene
Keinhorst, Leiterin des Referats EU-Rats-
prasidentschaft im BMG, Dr. Matthias
Wismar, European Observatory on Health
Systems and Policies, und BZAK-Prasident
Engel. pr
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Zahndirztliche Patientenberatungsstellen

Neun von zehn Patienten
erhalten individuelle Hilfe

Am 12. Juni stellten die Bundeszahnérztekammer (BZAK) und die
Kassenzahnérztliche Bundesvereinigung (KZBV) ihren Jahresbericht
zur Zahnérztlichen Patientenberatung vor: In fast neun von zehn
Féllen erhalten Patienten dort individuelle Hilfe.

In fast neun von zehn Féllen kdnnen die Be-
ratungsstellen der Zahnarzteschaft Patienten
individuelle Hilfe bieten — entweder durch
direkte Problemldsung in der Beratungsstelle
(75 Prozent der Félle) oder durch eine Ver-
mittlung an die zustandige Zahnarztekammer
beziehungsweise KZV (12 Prozent).

Rund 45 Prozent mehr
Beratungskontakte

Neben der hohen Quote an individueller
Hilfestellung flr den Patienten féllt die
gestiegene Zahl der Beratungskontakte ins
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Auge: Diese legten von 23.868 im Jahre
2016 auf 34.804 Beratungen in 2017 zu, ein
Plus von rund 45 Prozent. Da sich in 2016
wahrend der Einflihrungsphase des neuen
Evaluationssystems nur 30 der 34 Korper-
schaften an der webbasierten Dokumenta-
tion beteiligten, diirfte das Wachstum etwas
niedriger liegen, als es die erhobenen Zahlen
ausweisen.

Seit 2016 werden die Beratungskontakte
in den zahnarztlichen Patientenberatungs-
stellen mit einer einheitlichen, internet-
dokumentiert. Die

basierten  Software

dortigen Mitarbeiter erfassen zu jedem Kon-
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takt eines Ratsuchenden eine Vielzahl von
Daten, darunter Thema und Ergebnis der
Beratung und in anonymisierter Form auch
personliche Daten wie Alter, Geschlecht und
Versicherungsstatus. Die standardisierten
Datensatze erlauben eine wissenschaftliche
Auswertung, die am Zentrum fir Zahnarzt-
liche Qualitat (ZZQ) erfolgt und die Daten-
grundlage fiir die jahrliche Evaluation liefert.
Der nun vorgestellte zweite Jahresbericht
fir das Jahr 2017 bietet nun erstmalig die
Moglichkeit, durch Vergleiche mit den Vor-
jahresdaten das Beratungsgeschehen in
seiner zeitlichen Dynamik zu betrachten.
Dabei fallt auf, dass — mit Ausnahme des
gestiegenen Beratungsbedarfs — die Kenn-
zahlen und die Struktur des Beratungs-
geschehens weitgehend stabil sind.

Die Form der Beratung

Dominierend war — wie bereits im Vorjahr -
auch in 2017 die telefonische Beratung.
27.945 Beratungen wurden telefonisch
durchgefiihrt: 80,3 Prozent — im Jahr zuvor
lag der Wert bei 82,8 Prozent. Leicht abge-
nommen haben die personlichen Beratun-
gen vor Ort mit 8,9 Prozent im Vergleich
zum Vorjahr mit 11,0 Prozent. Entsprechend
zugenommen haben die schriftlichen Bera-
tungen per E-Mail, Brief und Fax mit 10,8
Prozent (Vorjahr: 6,2 Prozent).

Die Ratsuchenden

Kaum verandert zeigen sich auch die Daten
zu den Ratsuchenden in den Beratungs-
stellen. 2017 waren rund 63 Prozent der
Ratsuchenden Frauen, im Jahr zuvor 62,7
Prozent. Waren 2016 insgesamt 86,3 Pro-
zent der Ratsuchenden gesetzlich und 7
Prozent privat versichert, so liegen die Werte
2017 bei 85 und 9 Prozent. Die Differenzen
zu 100 Prozent ergeben sich durch den Teil
der Befragten, die zu ihrem Versicherungs-
status keine Angaben gemacht hatten.

Die Themen

Wie im Vorjahr schon standen auch in 2017
Kosten- und Rechtsthemen ganz oben auf
der Agenda der Ratsuchenden. Der Anteil
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STATEMENT

Prof. Dr. Dietmar
Oesterreich

Vizeprésident der BZAK

,Die Beratungsstellen von Kammern
und KZVen sind eine wichtige Ergan-
zung der Aufklarung und Information
von Patienten, die Zahnarzte taglich in
ihren Praxen leisten. Der diesjahrige
Themenschwerpunkt des Berichts zu
zahnmedizinischen Verfahren und
Malnahmen zeigt, dass man auf
den unterschiedlichen Wissens- und
Informationsstand der Patienten spe-
ziell reagieren muss. Die Zahnarztliche
Patientenberatung kann auf Schwierig-
keiten im Umgang mit Informationen
durch individuell zugeschnittene Ver-
mittlung in besonderer Weise eingehen.
Unser Ziel ist es, das Beratungssystem
so patientenfreundlich wie mdglich
weiterzuentwickeln.” [ |

von 56,1 Prozent in 2016 verringerte sich
leicht auf 53 Prozent. Den zweiten Platz
nehmen ebenfalls unverandert Fragen nach
Adressen, Verbraucherinformationen und
zum Bonusheft ein — der Anteil entwickelte
sich von 20,6 Prozent in 2016 auf 26 Pro-
zent im abgelaufenen Jahr. Hier kann eine
durchaus merkliche Verdnderung registriert
werden. Auf den weiteren Platzen folgen
Fragen zu konkreten zahnmedizinischen

Die zahndrztliche
Patientenberatung

Die zahnarztliche Patientenberatung
in Deutschland wird von den regio-
nalen Zahnarztekammern und Kas-
senzahnarztlichen Vereinigungen be-
trieben und finanziert. Bundesweit
gibt es 42 Anlaufstellen, die tele-
fonische und schriftliche Auskiinfte
sowie Uberwiegend auch personliche
Beratungen anbieten. Hier koénnen
sich Patienten kostenfrei informieren,
Beschwerden addressieren oder auch
Zweitmeinungen zu geplanten zahn-
arztlichen Therapien einholen. [ |
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Parodontologie
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Zahnerhaltende ____
MaRnahmen

Zahnersatz

39%

Beratungen zu
zahnmedizinischen
MaRnahmen nach
Leistungsbereichen

Chirurgie / Implantologie

Beratungen zu zahnmedizinischen MaBnahmen

Diagnosen bzw. Therapien (15 Prozent, Vor-
jahr: 16,3 Prozent) und zu allgemeinen
zahnmedizinischen Informationen (6 Pro-
zent, Vorjahr: 7 Prozent).

Der Tipp kommt meistens
von der Kasse

Die Zahnarztliche Patientenberatung ge-
nieft offenbar eine gute Reputation bei den
Krankenkassen. So gaben 2017 — wie auch
schon im Vorjahr — 37 Prozent der Befragten
an, von ihrer Krankenkasse darauf gestolen
worden zu sein. Damit liegen die Kranken-
kassen bei der Frage, woher Ratsuchende
von der Zahnarztlichen Patientenberatung
erfuhren, mit Abstand an der Spitze. Nur
knapp jeder Flinfte erfahrt davon aus dem
Internet. 2016 kamen noch 20,6 Prozent
der Ratsuchenden durch das Web zur Zahn-
arztlichen Patientenberatung.

Drei Viertel aller Beratungen tragen un-
mittelbar zu einer Problemlosung fiir die
Ratsuchenden bei. Damit liegt der Anteil
direkt zielfihrender Beratungen hoher als
im Vorjahr (64 Prozent). Viele Anfragen
lassen sich durch Information und Wissens-
vermittlung durch den Patientenberater zu-
friedenstellend klaren. , Bei einem kleineren
Teil der Anfragen werden Patientinnen und
Patienten fir weitergehende Informationen
an Ansprechpartner der Zahnarztekammern

nach Leistungsbereichen

oder Kassenzahnarztlichen Vereinigungen
verwiesen, in manchen Fallen auch an andere
Stellen wie zum Beispiel die zustandige
Krankenkasse. Gelegentlich misse die Bera-
tungsstelle auch einen externen Zahnarzt

STATEMENT

Dr. Wolfgang Ef3er

Vorsitzender des
Vorstands der KZBV

»Beratung bedeutet fiir uns Zahnarzte
weit mehr als reine Informationsver-
mittlung. Wir wollen unseren Patienten
eine aktive, l6sungsorientierte Unter-
stiitzung bieten, um Anliegen ab-
schlieRend zu I6sen und die Patienten-
souveranitat zu starken. Dabei ist die
zahnarztliche Patientenberatung nicht
bloR ein niedrigschwelliges Angebot
fur Ratsuchende, sondern gleichzeitig
wichtiger Indikator fir die Wahr-
nehmung der Versorgung aus Sicht
der Patienten. Somit hilft uns die Eva-
luation der Patientenberatung dabei,
nicht nur unser Serviceangebot, son-
dern auch die zahnarztliche Versorgung
im Sinne eines gleichberechtigten
Zugangs und der Teilhabe am medizi-
nischen Fortschritt fiir alle Menschen
in Deutschland zukunftsorientiert aus-
zugestalten.” u
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oder eine bestimmte Fachabteilung einer
Korperschaft (zum Beispiel Abrechnungs-,
Rechtsabteilung) fiir zusatzliche Unterstt-
zung kontaktieren”, heiBt es im Jahresbericht
2017.

Den Themenschwerpunkt im vorliegenden
Jahresbericht bildet die Auswertung fiir den
Bereich ,Zahnarztliche MalRnahmen und
Verfahren”, der 15 Prozent (5.249) aller
Beratungen betraf. Hier dominieren die
Beratungen zum Zahnersatz, gefolgt von
den Themen Chirurgie und Implantologie.
Wichtige Einzelthemen waren , Festsitzender
Zahnersatz”, ,Implantate” und ,Wurzel-
kanalbehandlungen”. Wahrend sich im
Durchschnitt aller Beratungen nur 9 Prozent
aller Ratsuchenden vor Ort in der Patienten-
beratungsstelle informieren, kommen gut
29 Prozent, wenn es um spezifische Behand-

UPD-Patientenmonitor

lungsverfahren geht, und fast jeder Zweite
(44 Prozent) informiert sich zu Nutzen
und Risiken einer MalRnahme. 86 Prozent
der Beratungen zu konkreten zahn-
medizinischen MaRnahmen verlaufen zur
Zufriedenheit des Patienten. Damit liegt
die Problemldsungsquote noch hoher als
im Durchschnitt aller Beratungskontakte

(75 Prozent).

Eine Hiirde: die geringe
Gesundheitskompetenz

Eine besondere Rolle spielt das Einholen
einer Zweitmeinung - beispielsweise bei
einer bevorstehenden Zahnersatzbehand-
lung. Die Zweitmeinungsberatungen wer-
den von erfahrenen Zahnarzten durch-
gefiihrt, die den Patienten anschlieRend

nicht selbst behandeln dirfen. Diese Rege-
lung sichert ein hohes Mal an Vertrauen in
die Unabhéngigkeit und Objektivitat des
Beraters.

Die Patientenberatung in den Beratungs-
stellen der Kammern und KZVen soll grund-
satzlich die Aufklarung durch den behan-
delnden Zahnarzt in der Praxis erganzen.
#Aufklarung und Beratung koénnen aber
auch auf Hirden stofRRen, etwa durch eine
geringe Gesundheitskompetenz von Patien-
ten”, erklarte Dr. Regine Chenot, Leiterin
des ZZQ, gegenuber den zm anlasslich der
Veréffentlichung des Berichts. Generell misse
daher die Forderung von Gesundheitskom-
petenz in den Patientenberatungen stérker
vorangetrieben werden — etwa durch weiter-
entwickelte Beratungsangebote und intelli-
gente digitale Systeme. br

Krankenkassen informieren Patienten héufig nicht korrekt

Krankenkassen lassen ihre Versicherten
oft Uber ihre Rechte im Unklaren und
bieten giinstigere Losungen an. Das ist
ein Ergebnis des Mitte Juni in Berlin vor-
gestellten Patientenmonitors der Unab-
hangigen Patientenberatung Deutschland
(UPD).

Wie der Patientenbeauftragte der Bundes-
regierung, Dr. Ralf Brauksiepe, und der
Geschiftsfiihrer der Unabhdngigen Pa-
tientenberatung  Deutschland  (UPD),
Thorben Krumwiede, ausfiihrten, zeigt die
Auswertung der rund 155.000 Beratungen,
dass es Kommunikationsdefizite im Um-
gang mit Patienten und Versicherten gibt
und dass die Ratsuchenden Hiirden tiber-
winden missen, um ihre Anspriiche
und Rechte durchzusetzen. Krumwiede:
,Verharmlosende Schreiben, die die Ver-
sicherten nicht eindeutig Uber ihre
echten Rechte informieren und nach dem
Eindruck der Ratsuchenden stattdessen
haufig Lésungen anbieten, die fiir die
Kassen guinstiger sind, stehen nicht im
Einklang mit den eigentlichen Aufgaben
unserer Krankenkassen.” Insbesondere
Zwischeninformationen der Kranken-
kassen, die gesetzlich zur Auskunft und
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Information der Versicherten verpflichtet
seien, wirkten flr die Ratsuchenden wie
echte Entscheidungen. Die Versicherten
flihlten sich geradezu von den Kassen
dazu gedrangt, ,die ihnen zustehenden
Rechte einer Uberpriifung ihrer Anspriiche
auf dem Verwaltungsweg nicht auszu-
schopfen”.

Brauksiepe machte deutlich, dass er
weniger Bedarf nach neuen Gesetzen
sieht, sondern das bestehende Recht
durchsetzen will. Dabei verwies er auf die
schon jetzt bestehenden Aufklarungs- und
Informationspflichten und auch auf die
Anstrengungen der Politik, etwa mit der
Ausweitung der Sprechstunden in den
Arztpraxen und mit einer Verbesserung
der Arbeit der Terminservicestellen schon
beim Zugang zum Gesundheitssystem
anzusetzen. Auch das Thema Beweis-
erleichterung fiir Betroffene von Behand-
lungsfehlern wolle er angehen.

Ergebnisse der Auswertung

M Fragen zum Krankengeld nahmen 2017
eine besonders starke Rolle ein: Die Zahl
der Beratungen kletterte von 10.193 im
Vorjahr auf 14.334.

M Ein weitereres grofRes Problem: Die Ab-
lehnung von Leistungen durch die Kassen
M Auch der Verdacht auf Behandlungs-
fehler (5.851 Beratungen) flihrte Patienten
in die Beratung.

B Obwohl das Patientenrechtegesetz fiinf
Jahre in Kraft ist, wird Patienten laut UPD
die Einsicht in die Behandlungsakte oft
nicht gewahrt.

B Manche scheitern demzufolge schon
beim Zugang zum Gesundheitswesen:
Welcher Mediziner ist der richtige fiir
meine Beschwerden? Wie komme ich an
einen Termin?

M In der Zahnmedizin fiihlen sich Betrof-
fene an einem bedingungsfreien Zugang
zu Kassenleistungen gehindert. Uber
kostengiinstige Kassenmodelle in der
Kieferorthopédie werden sie dem Bericht
zufolge héufig nicht oder nicht umfassend
aufgeklart.

M Aus der Perspektive der Ratsuchenden
sollte die Professionelle Zahnreinigung vor
einer Richtlinien-gerechten Parodontitis-
behandlung als erforderliche VormaRBnahme
ausdriicklich in die Behandlungsrichtlinie
aufgenommen werden und somit Kassen-
leistung sein. ck
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Interview mit Harald Schrader

,,Alle merkantilen |
Grof3strukturen dienen nur
der Gewinnmaximierung!” | |

T —

Investoren griinden Zahnérzte-MVZ um des Geschéfts wegen, die Qualitit
der Patientenversorgung interessiert sie nicht. Fiir den Vorsitzenden des
Freien Verbands Deutscher Zahndrzte (FVDZ), Harald Schrader, ist das

Genossenschaftmodell eine Alternative.

Herr Schrader, mit dem GKV-Ver-
sorgungsstirkungsgesetz hat der
Gesetzgeber den Weg frei gemacht
fir arztgruppengleiche MVZ - und
damit auch fir rein zahnérziliche
MVZ. Welche Folgen hat das fiir den
Markt und die Versorgung?
Harald Schrader: Bis zum Jahr 2015 spielten
die bis dahin moglichen arztgruppen-
Ubergreifenden Versorgungszentren eine
nachgeordnete Rolle in der Versorgung mit
zahnmedizinischen Leistungen. Durch die
Offnung hin zu arztgruppengleichen MVZ
wurde der ambulante zahnmedizinische
Markt fir Kapitalanleger attraktiv. Seitdem
haben sich fast 600 MVZ gegriindet,
darunter etliche, die durch den Aufkauf von
maroden Krankenhdusern ein Einfallstor in
den ambulanten Markt gefunden haben.
Dies hat gegeniiber den tradierten Nieder-
lassungsformen — wie BAG oder UBAG - zu
starken Wettbewerbsverzerrungen gefiihrt.
Neben Vorteilen bei der Niederlassung und
unbegrenzten Anstellungsmaoglichkeiten er-
zielen groRere Organisationsformen durch
Skaleneffekte und Synergien betriebswirt-
schaftliche Gewinne, die flir die herkomm-
lichen Berufsausiibungsformen nicht reali-
sierbar sind. Hier setzen wir mit unseren
Uberlegungen an.

Richtig, der FVDZ macht sich fir Ge-
nossenschaftsmodelle stark. Welche
Konstruktionen schweben lhnen in
dem Zusammenhang vor?
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Unser Genossenschaftsmodell findet auf
zwei Ebenen statt. Die eine Ebene ist die
Uberlegung, die Wettbewerbsvorteile der
merkantil gesteuerten MVZ auch den her-
kommlichen Praxen zugénglich zu machen.
Allen Praxen laufen die Kosten fiir Uber-
bordende Burokratie, fiir Hygiene, Rontgen
oder Personal — um nur einige der Haupt-
ursachen zu nennen — davon. Hier soll eine
gemeinschaftlich organisierte Dienstleis-
tungsgenossenschaft Hilfe bieten.

Uns schweben Paketldsungen fir alle Bereiche
der Praxisfihrung vor. Nicht Einzelangebote
fir Abrechnung oder Validierung, sondern
ein Angebot, das alle Bereiche der Praxisfiih-
rung von Personal bis Einkauf umfasst. Die
Teilnehmer an einer solchen Gesellschaft
profitieren gleich doppelt: einmal tiber den
Einkauf von glnstigen Dienstleistungen,
zum anderen als Genosse bei der Ausgestal-
tung der Gesellschaft und natiirlich bei der
Ausschiittung des Unternehmensgewinns.
Wir praktizieren dieses Modell als Heil-
berufler tbrigens schon recht erfolgreich
bei unserer Standesbank, die ja auch
genossenschaftlich organisiert ist. Genossen-
schaften sind eine sehr moderne und erfolg-
reiche Korperschaftsform, siehe auch EDEKA
oder Datev.

Auf der anderen Ebene wollen wir die
Griindung von Genossenschaften zum
Zweck der gemeinschaftlichen Berufsaus-
Ubung befordern. Viele junge Kolleginnen
und Kollegen mochten sich selbststandig
machen, schrecken aber vor den hohen

starken Arbeits-

Investitionen und der
belastung zurlick. Hier bietet eine genossen-
schaftliche Losung Vorteile flr Praxis-
abgeber, aber auch eine moderne Ausge-
staltung bei der Ubernahme.
Arbeitsteilung und Spezialisierung, aber
auch o6konomische Vorteile konnen unter
einen Hut gebracht werden. Es fiihrt zu
weit, hier auf alle Details und Mdglichkeiten
einzugehen. Hierzu werden wir weiter In-
formationsveranstaltungen in der ganzen
Republik anbieten. Die Auftaktveranstaltung
in Bremen war ein voller Erfolg, besonders
weil auch viele jiingere Kolleginnen und
Kollegen teilgenommen haben. Der Gene-
rationenvertrag kann auf diese Weise wieder
mit neuem Leben erflillt werden.
Wie unterscheiden sich solche
Modelle von den sogenannten
GroBversorgungsstrukturen, die in
aller Regel von Fremdinvestoren
aufgebaut werden?
Alle merkantilen GroRstrukturen dienen
nur einem Ziel: der Gewinnmaximierung!
Einziger Zweck ist die dkonomische Opti-
mierung, um das Konglomerat spétestens
nach funf bis sieben Jahren gewinnbringend
weiterzuverdauflern. So entsteht im ambu-
lanten Bereich eine Blase, die irgendwann
platzt. Dies ist mit einer nachhaltigen, den
Patienten zugewandten Versorgung nicht
vereinbar.
Wer die ambulante zahnarztliche Versorgung
meistbietend versteigert, wird eine schlech-



tere Versorgung und in der Flache eine
Mangelversorgung bekommen. Warum dies
ohne Not in einem der besten Gesundheits-
systeme geschieht, ist nicht nachvollzieh-
bar. Durch unsere Modelle soll fir unsere
Patienten die bestmogliche und nicht die
lukrativste Therapie erhalten bleiben. Nach
meiner Uberzeugung kann das nur durch
Selbststandige, die zur personlichen Leistungs-
erbringung verpflichtet sind, erfolgen.
Nicht der Verwaltungsdirektor, sondern
der Arzt im Zusammenwirken mit seinem
Patienten kann die beste Therapieentschei-
dung treffen.

Warum sind Genossenschaften eine
zukunftsfahige Option fir die Zahn-
drzteschaft?
Wer in der freien Berufsausiibung einen
Garanten fiir die wohnortnahe, flachen-
deckende und hochqualitative Zahnheil-
kunde sieht, muss daran interessiert sein,

diesen Freiberuflern einen sicheren 6kono-
mischen Background zu schaffen. Auch Ein-
zel- und Doppelpraxen miissen Gewinne er-
zielen, um ihren Patienten auch zukiinftig
ein attraktives Therapiespektrum bieten zu
konnen.

, Nicht der Verwaltungsdirekior,
sondern der Arzt kann die beste
Therapieentscheidung treffen.

Hier bietet ein Zusammenschluss in Form von
Genossenschaften zur gemeinschaftlichen
Berufsausiibung und eine Dienstleistungs-
gesellschaft die Chance, ein Gegengewicht
zu rein kommerziell getragenen Einrich-
tungen zu schaffen. Die Genossenschafts-
betreiber bleiben auch immer die Eigentiimer
der Gesellschaft, die personliche Leistungs-
erbringung ist garantiert. Der Gesundheits-
markt ist in starker Bewegung.

Ich moéchte mit einem Zitat von unserem
Gesundheitsminister Jens Spahn enden. Er hat

Einziger Zweck von Investoren MVZ:
die 6konomische Optimierung —
spdtestens nach fiinf bis sieben
Jahren wird gewinnbringend verkauft.
,So entsteht im ambulanten Bereich
eine Blase, die irgendwann platzt”,
erldutert der FVDZ-Vorsitzende
Harald Schrader. , Dies ist mit einer
nachhaltigen, den Patienten zuge-
wandten Versorgung nicht vereinbar.”

anlasslich des Friihjahrsempfangs der KZBV
in Berlin gesagt: ,Entweder wir gestalten
es, oder wir erleiden es”. Ich mochte mit-
gestalten! ck
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BFS. Warum?
Darum!

Wenn einer der Pioniere im Gesundheitsmarkt zu
BFS geht, hat das gute Griinde: BFS denkt weiter,
ist hochdynamisch und mit Gber einer Milliarde
Abrechnungsvolumen eines der am schnellsten
wachsenden Factoring-Unternehmen. Das sieht
auch Martin Nokaj so, ab 01.08. neues Mitglied der
Geschaftsfihrung. Gemeinsam werden wir unseren
Erfolg weiter ausbauen und die Zukunft gestalten.
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EU-Quecksilber-Verordnung

Die neuen Regelungen zu Amalgam

Ab dem 1. Juli darf Dentalamalgam EU-weit bei Kindern unter 15 Jahren,
Schwangeren und Stillenden nur noch in medizinischen Ausnahmefallen
verwendet werden. Als Alternative wird die Versorgung mit Komposit-
fillungen im Seitenzahnbereich abrechnungsféhig. Das ist das Ergebnis
der Verhandlungen der Kassenzahndrztlichen Bundesvereinigung (KZBV)
mit dem GKV-Spitzenverband.

Die Diskussion liber die Verwendung von
Amalgam in der zahndrztlichen Fillungs-
therapie wird seit einigen Jahren immer
wieder gefiihrt. Dabei gilt Amalgam nach
wie vor als einer der am besten erforschten
Werkstoffe in der Flllungstherapie weltweit.
Trotz der immer wieder aufkommenden
Diskussion Uber angebliche Geféhrdungen
des Patienten durch Dentalamalgam besteht
auch nach dem gegenwadrtigen wissen-
schaftlichen Kenntnisstand , kein begriinde-
ter Verdacht dafiir, dass ordnungsgemafl
gelegte Amalgamfiillungen negative Aus-
wirkungen auf die Gesundheit des zahnarzt-
lichen Patienten haben” [BfArM, 2005].

EU-Quecksilber-Verordnung

Neben rein medizinischen Aspekten sind bei
der Verwendung von Dentalamalgam jedoch
auch Umweltbelange zu beriicksichtigen.
Die Vereinten Nationen haben sich im Jahr

zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1504)

Foto: Prof. Georg Meyer, Greifswald

INFO
Die Minamata-Konvention

Mit der Minamata-Konvention — auch:
Quecksilber-Konvention beziehungsweise
auf Englisch: Minamata Convention on
Mercury — verpflichteten sich die unter-
zeichnenden Staaten 2013, die Queck-
silber-Emissionen einzudammen und stu-
fenweise auf die Verwendung von Zahn-
amalgam zu verzichten (,phase down”).
In Kraft trat das Ubereinkommen am 16.
August 2017, drei Monate nachdem der
50. Unterzeichnerstaat das Abkommen
ratifiziert hatte.

Anders als sonst Gblich ist das Uberein-
kommen nicht nach dem Ort der letzten
Verhandlungsrunde benannt, sondern
erinnert an die Minamata-Krankheit, die
ab den 1950er-Jahren in der japanischen
Hafenstadt Minamata auftrat: Der
japanische Chemiekonzern Chisso hatte

2013 im sogenannten Minamata-Uberein-
kommen darauf verstdndigt, die Emission
von Quecksilber in die Umwelt so weit wie
moglich einzudammen. Die Inhalte dieses
Abkommens hat das Europaische Parlament
im Mai 2017 in der ,Verordnung tuber
Quecksilber” (ibernommen. Neben Vor-
gaben zur allgemeinen Einddmmung von
Quecksilberemissionen beinhaltet die Ver-
ordnung auch Regelungen, die speziell
Dentalamalgam betreffen. Einige Regelun-
gen werden in Deutschland bereits seit Lan-
gem umgesetzt. So sieht die Verordnung
die verpflichtende Nutzung von Amalgam-
abscheidern ab Januar 2019 vor. Diese Ver-
pflichtung besteht in Deutschland schon
heute. Ebenfalls ab Januar 2019 wird die
Verwendung von unverkapseltem Amalgam

Quecksilber-haltiges Wasser ins Meer ge-
leitet und so bei 17.000 Menschen massive
Quecksilbervergiftungen verursacht, an
denen etwa 3.000 Menschen starben.
Die Unterzeichnung erfolgte auf der
Konferenz im stidjapanischen Kumamoto
am 10. und 11. Oktober 2013 durch 92
Staaten. Zu den Erstunterzeichnern zahl-
ten auch Deutschland, Osterreich und die
Schweiz.

Das Europaische Parlament beschloss
am 17. Mai 2017 die neue Quecksilber-
Verordnung (EU) 2017/852, wodurch die
alte Verordnung (EG) Nr. 1102/2008 auf-
gehoben wurde. Bis Mitte 2019 priifen
die EU-Mitgliedstaaten, wie die Ver-
wendung von Dentalamalgam bis 2030
weiter reduziert werden kann (,phase
down”). [ ]



verboten, auch dies schon vielfach Standard
in der hiesigen Zahnmedizin. Andere Rege-
lungen bediirfen auch in Deutschland noch
der Umsetzung. So darf ab dem 1. Juli 2018
Dentalamalgam EU-weit nur noch in medi-
zinischen Ausnahmefallen bei Kindern unter
15 Jahren, Schwangeren und Stillenden ver-
wendet werden.

Aus Empfehlungen
werden Regelungen

Fachliche Empfehlungen dieser Art zur
Verwendung von Amalgam existieren in
Deutschland bereits. Das Robert Koch-
Institut spricht sich seit 2007 dafiir aus,
»~Amalgamfiillungen Griinden des
vorbeugenden Gesundheitsschutzes nicht
mehr fiir SanierungsmalRnahmen im Milch-

aus

gebiss und bei Frauen wahrend Schwanger-
schaft und Stillzeit,
insuffizienz und nachgewiesener Allergie zu
verwenden”.

Durch die Vorgaben der EU-Quecksilber-Ver-
ordnung sind diese medizinischen Empfeh-
lungen in konkrete rechtliche Regelungen

sowie bei Nieren-

zu Uberfiihren. Insbesondere sind die leis-
tungsrechtlichen Vorgaben anzupassen,
denn gesetzlich Krankenversicherte haben
einen Anspruch auf eine zuzahlungsfreie
Fillungstherapie (§ 28 Abs. 2 Satz 1 2. HS
SGB V). Dieser Anspruch muss auch fiir
Schwangere, Stillende und Kinder unter 15
Jahren gewahrt bleiben, wenn bei ihnen
die Versorgung mit Amalgam nicht mehr
moglich sein sollte. Die Verwendung von
Amalgam als Fiillungsmaterial wird im Leis-
tungsrecht nicht ausdriicklich geregelt.

Der Gemeinsame Bundesausschusses kon-
kretisiert in seiner Behandlungsrichtlinie den
Leistungsanspruch dahingehend, dass nur
anerkannte und erprobte plastische Fiillungs-
materialien gemall ihrer medizinischen
Indikation verwendet werden sollen. Dabei
sollen die aktuellen Gebrauchs- und Fach-
informationen sowie die Aufbereitungs-
monografien beriicksichtigt werden (B IlI
Nr. 4 Beh-RL). Alle nach dieser Regelung in-
dizierten plastischen Fiillungen sind auch im
Seitenzahnbereich im Rahmen der vertrags-
zahnarztlichen Versorgung zu erbringen.
Adhésiv befestigte Fillungen im Seiten-

zahngebiet sind nur in Ausnahmefallen Be-
standteil der vertragszahnarztlichen Versor-
gung (B Il Nr. 5 Beh-RL). Diese Ausnahme-
falle werden im BEMA néher bestimmt.
Kompositfiillungen im  Seitenzahnbereich
sind nach den Nummern. 13 e, f und g
BEMA bislang nur abrechnungsfahig, wenn
sie entsprechend der Adhdsivtechnik erbracht
wurden und wenn eine Amalgamfiillung
absolut kontraindiziert ist. Kontraindikatio-
nen liegen dabei vor, wenn der Nachweis
einer Allergie gegeniiber Amalgam bezie-
hungsweise dessen Bestandteilen gemal
den Kriterien der Kontaktallergiegruppe der
Deutschen Gesellschaft fiir Dermatologie
erbracht wurde beziehungsweise wenn bei
Patienten mit schwerer Niereninsuffizienz
neue Fiillungen gelegt werden miissen.

Alternative abrechenbare
Fillungsmaterialien

Die KZBV hat sich nun mit dem GKV-Spit-
zenverband im zahnarztlichen Bewertungs-
ausschuss darauf verstandigt, dass auch
Schwangere, Stillende und Kinder unter 15
unter die Ausnahmeregelungen der Nr. 13
e, f, g gefasst werden konnen und so auch
bei diesen Patientengruppen eine Versorgung
mit Kompositfiillungen im  Seitenzahn-

INFO

( S

bereich abrechnungsfahig ist. Dazu wird
mit Nr. 13h (neu) eine Regelung fiir mehr
als dreiflachige Kompositfiillungen in den
BEMA aufgenommen.

Mit dieser Erweiterung im BEMA steht ab
dem 1. Juli 2018 eine alternative Versor-
gungsmaoglichkeit zur Verfiigung, die die
Vorgaben der Quecksilber-Verordnung be-
rlicksichtigt und zugleich den Anspruch der
betroffenen Versichertengruppen auf eine
zuzahlungsfreie Fillungstherapie wahrt.

Die Entscheidung, welche Fiillungsmateria-
lien jeweils zum Einsatz kommen, trifft dabei
der Zahnarzt im Einzelfall. Eine umfangliche
Darstellung aus Sicht der Wissenschaft,
in welchen Fillen bestimmte Materialien
indiziert sind, folgt in der nachsten zm.

Christian Nobmann, Rechtsanwalt
Leiter der Abteilung Koordination
G-BA bei der KZBV

Was genau dndert sich zum 1. Juli

Dr. Wolfgang EBer, Vorsitzender des Vor-
stands der Kassenzahndrzilichen Bundes-
vereinigung:

B Ab dem 1. Juli 2018 sind Kom-
positfiillungen im Seitenzahn-
bereich auch bei Schwange-
ren, Stillenden und Kindern
unter 15 Jahren als zuzah-
lungsfreie Versorgung mog-
lich. Mit dieser Regelung im
BEMA wird das grundsatzliche
Amalgamverbot der EU-Quecksilber-
Verordnung bei den betroffenen Patienten-
gruppen umgesetzt.

W Damit wird eine Mdglichkeit fir
den Zahnarzt geschaffen, bei diesen
Versichertengruppen eine rechtssichere
Versorgung zu gewdbhrleisten.

Foto: KZBV - Darchinger

M Erachtet der Zahnarzt in Abstimmung
mit dem Patienten eine Versorgung mit
Amalgam wegen der spezifischen
medizinischen Erfordernisse im
jeweiligen Einzelfall als zwin-
gend notwendig, kann wie
bisher eine Versorgung mit
Amalgam erfolgen.
H Die Entscheidung,
welches Fiillungsmaterial zur
Anwendung kommt, trifft der
Zahnarzt, wie bisher, im jeweiligen
Einzelfall. Die Neuregelung im BEMA
fir die Kompositversorgung im Seiten-
zahnbereich schafft daher eine weitere
Moglichkeit der Versorgung, die jedoch
nicht die einzig zwingende Versorgungs-
variante darstellt.
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Sommer-Fortbildung 2018

In diesem Heft 13/2018

Allon 4

LAl on 4" gilt bei der festsitzenden Sofortversorgung
ganzer Kiefer inzwischen als etabliert. Dr. Bernd Quantius,
Monchengladbach, zeigt, dass die Methode mit
Zygoma-Implantaten auch im hochatrophen Oberkiefer
durchgefiihrt werden kann.

—
-
-
-
? ¢
-
-
g
=

Allon 3
Prof. Rolf Ewers, Wien, und seine Koautoren beschreiben

VLR

W

und erértern ein von ihnen entwickeltes Konzept, bei
dem metallfreie Glasfaser-verstdrkte Kunststoffprothesen
auf drei Bicon-Kurz-Implantaten befestigt werden.

Allon 1

Geht festsitzender Zahnersatz noch weniger invasiv und
noch preiswerter? PD Dr. Nadine Freifrau von Maltzahn,
Hannover, und ihre Koautorin stellen die Frage, ob ein
. einziges, mittig in den zahnlosen Unterkiefer eingebrach-

Foto: Spiess

tes Implantat ausreicht.

Foto: privat

Foto: privat

Foto: Pawlaczyk MHH

In der zm 12 vom 16.6.2018

Weg vom Titan?

Bisher haben Titanimplantate aus prothetischer Sicht immer noch die , Nase vorn”,
doch es gibt einen Trend zum metallfreien Implantat. Dr. Benedikt Spies, Berlin, und
sein Koautor bewerten das Potenzial der Keramikimplantate und diskutieren, ob sich
dieser Werkstoff durchsetzen wird.

Hin zu Socket Shield?

Sofortimplantationen in der @sthetischen Zone gelten heute als State of the Art, kdnnen
jedoch mit Geweberesorptionen behaftet sein. Um dem entgegenzuwirken, verfolgt
die von Dr. Dr. Daniel Bdumer, Miinchen, und seinen Koautoren beschriebene , Socket
Shield”-Technik eine Primarpravention von Gewebeverlust.
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Die All-on-4-Methode: Evidenz,

Fortbildung Implantologie: All on 4

Moglichkeiten und Grenzen

Bernd Quantius

Die All-on-4-Methode zur festsitzenden Soforiversorgung ganzer Kiefer mit
implantatgetragenem Zahnersatz gewinnt zunehmend an Bedeutung - als
effektive, schnelle und schonende Vorgehensweise. Um die Voraussetzungen
fir einen daverhaften Erfolg zu schaffen, sind auch bei dieser Methode
Vorgaben hinsichtlich Indikation, Durchfihrung und Maintenance einzuhalten.
Hier werden die wissenschaftliche Basis der Methode und die praktische
Umsetzung beschrieben.

Die in diesem Artikel beschriebene Methode
zur Sofortversorgung ganzer Kiefer mit
festsitzendem, implantatgetragenem Zahn-
ersatz wurde 1993 in der MaloClinic in Lis-
sabon zum ersten Mal durchgefiihrt. 1998
wurde diese Vorgehensweise unter der
Bezeichnung ,All on 4” als standardisiertes
Protokoll fiir den Unterkiefer eingefiihrt.
Nach der Entwicklung spezieller Implantat-
typen mit hoherer primarer Stabilitat wurde
diese Vorgehensweise ab 2001 auch fiir den

Eﬂ\ Interaktive

Fortbildung
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Oberkiefer angewendet. Um die Anwendung
dieser Methode auch im hoch atrophen
Oberkiefer zu ermdglichen, wurde die Ver-
wendung von Zygoma-Implantaten ab 2004
mit in diese Methode integriert und das
Design der Zygoma-Implantate an die be-
sonderen Erfordernisse angepasst.

Das besondere Kennzeichen dieser Methode
ist die Winkelung der distalen Implantate —
mit dem Ziel, eine Verankerung eines mog-
lichst langen Implantats im ortstandigen
Knochen sowie eine moglichst groe Unter-
stiitzungsflache fir die Suprakonstruktion
zu erreichen. Dies gibt die Mdglichkeit zur
Erreichung einer hohen primaren Stabilitat
(min 30 Ncm), die als Voraussetzung fir eine

Die All-on-4-Methode: Prinzipien

Foto: Dr. Bernd Quantius

- standardmaRig 4 Implantate

- Implantation im Kiefer oder extramaxillar
(Zygoma)

- Winkelung der hinteren Implantate (30-45°)

- immer einteilige, festsitzende und
verschraubte Suprakonstruktion

- Knochenreduktion, falls erforderlich

- Verankerung der Implantate im
ortsstandigen Knochen

- Freienden, wenn notwendig

- immer kinstliches Zahnfleisch

Tabelle 1, Quelle: Quantius




Sofortversorgung- und -belastung erforder-
lich ist. Die Lange der Freienden und somit
die Belastung der distalen Implantate wird
durch diese Vorgehensweise verringert.

Die Evidenz

Bei der Betrachtung der wissenschaftlichen
Basis dieser Methode sind sowohl die bio-
mechanischen Grundlagen als auch die
Ergebnisse der Studien am Patienten von
Bedeutung. Eine Mdglichkeit zur bio-
mechanischen Untersuchung sind die soge-
nannten Finite-Elemente-Analysen.

Der Einsatz der Finite-Elemente-Analysen
begann in den 50er-Jahren mit der Struktur-
berechnung von Flugzeugfliigeln in der
Luft- und Raumfahrtindustrie, wird aber
inzwischen auf die Belastungsberechnung
bei medizinischen Implantaten angewendet.
Die Analysen von

Silva [Silva et al., 2010], Fazi [Fazi et al.,
2011], Kim [Kim et al., 2011] und Zampelis
[Zampelis et al., 2007] zeigen, dass durch
die Winkelung des distalen Implantats <45°
per se keine Veranderung der Belastung auf
den umgebenden Knochen eintritt. Flhrt
die Winkelung des Implantats dazu, dass

durch die Verdnderung der Position der Im-
plantatschulter die Lange des Freiendes in
der Prothetik verringert werden kann, so hat
dies auch eine Verringerung der Belastung
zur Folge.

Biomechanische Untersuchungen von Na-
conecy et al. [Naconecy et al., 2010] tber
die Belastungen der Implantate in Abhan-
gigkeit von der Implantatanzahl zeigen
bei der Verankerung einer festsitzenden,
implantatgetragenen Versorgung keinen
signifikanten Unterschied zwischen der Ver-
wendung von vier oder fiinf Implantaten bei
der Verankerung einer festsitzenden, im-
plantatgetragenen Versorgung. In seinem
Buch ,Tissue integrated Protheses, Osseo-
integration in Clinical Dentistry” zeigte
Branemark bereits 1985 [Branemark, 1985],
dass bei der Verwendung von vier im Ver-
gleich zu fiinf Implantaten kein signifikanter
Unterschied in der Implantatiberlebensrate
besteht.

Klinische Studien

Eine Auswahl der klinischen Untersuchungen
Uber die All-on-4-Methode mit einer Dauer
ab funf Jahren sind in Tabelle 2 aufgefiihrt.

Inzwischen liegen retrospektive Studien mit
einem Beobachtungszeitraum von bis zu
zehn Jahren [Malo et al., 2011] sowie pro-
spektive Studien mit bis zu sieben Jahren
[Ayub et al., 2017] vor. Die Implantatiber-
lebensraten lagen zwischen 95,5 Prozent
und 100 Prozent.

Systematische Reviews

In Hinblick auf die Evidenz sind besonders
die systematischen Literatur-Reviews bezie-
hungsweise Meta-Analysen von Interesse.
Verschiedene Meta-Analysen [Asawa et al.,
2015; Chrcanovic et al., 2015; Del Fabbro et
al., 2014; Monije et al., 2012] zeigen keinen
Unterschied in Erfolgsrate und Knochen-
abbau bei der Versorgung zahnloser Kiefer
mit zirkuldren Briicken und angulierten Im-
plantaten nach kurzer und nach mittlerer
Beobachtungsdauer.

Die Literatur-Reviews von Soto-Penaloza
[2017] und Patzelt et al. [2014] zeigen,
dass nach den vorliegenden Studien die All-
on-4-Methode eine Mdglichkeit zur Versor-
gung zahnloser Kiefer mit festsitzendem
Zahnersatz mit vorhersagbarem Erfolg dar-
stellt. Gleichzeitig werden weitere Unter-

Klinische Untersuchungen zur All-on-4-Methode
Studie Follow-up:  Studientyp: Indikation: Anzahl Anzahl Impl. Proth.
(Jahre) retrospektiv/ Implantate Patienten survival rate survival rate
prospektiv (%) (%)

Malo et. al, 2011 bis 10 RP UK 50 20 92 95
Friberg et al., 2015 5 RP UK 750 165 69,8 98,6
Balshi et al, 2014 6 RP OK & UK 800 152 97,3 99
Jemt et al., 2011 5 RP OK 310 63 99,4 100
Malo et al., 2015 5 RP OK & UK 440 110 95,5 100
Lopes et al., 2015 5 PP OK & UK 92 23 96,6 100
Ayub et al., 2017 7 PP UK 48 12 100 100
Tallarico et al., 2016 bis 7 RP OK & UK 224 56 98,2 82,1
Hopp et al., 2017 5 RP OK 2.379 626 95,7 99,8
Niedermaier et al., 2017 RP OK & UK 2.081 380 97 -
Lietal., 2017 5 PP OK & UK 20 20 98,75 100
Tabelle 2, Quelle: Quantius
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Abbildung 2: Schablone aus transparentem Kunststoff als Hilfe bei der Auswahl der Abutments

suchungen mit ldngeren Untersuchungs-
zeitraumen gefordert, um die Evidenz der
Methode weiter zu erhohen. Die Studie
von Patzelt erflillt dartiber hinaus die DARE-
Kriterien (Database of Abstracts of Reviews
of Effectivness).

In Rahmen der 11. Europdischen BDIZ EDI-
Konsensuskonferenz am 6. Februar 2016 in
KoIn wurde zu angulierten Implantaten fest-
gestellt, dass es sowohl bei den Implantat-
Uberlebensraten als auch im Hinblick auf
den Knochenabbau keinen Unterschied
zwischen anguliert und orthograd inserier-
ten Implantaten gibt. Dariiber hinaus sei bei
einer verkiirzten Zahnreihe keine Préavalenz

zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1510)

fir oromandibulare Fehlfunktionen zu er-
warten [BDIZ-Leitfaden, 2016] .

Umsetzung in der Praxis

Wir fiihren die All-on-4-Methode in unserer
Praxis nach dem MaloClinic-Protokoll durch.
Dieses in der MaloClinic Lissabon entwickelte
Protokoll gibt klare Vorgaben in Bezug auf
Planung, Durchfiihrung und Maintenance
und ist die Basis zahlreicher Studien. Es
umfasst sowohl die erste Phase der Implan-
tation nach der All-on-4-Methode als auch
die zweite Phase mit der Herstellung des
definitiven Zahnersatzes sowie die spateren,

Foto: MaloClinic Lissabon

Foto: Dr. Bernd Quantius
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professionellen MalRnahmen im Zuge des
Recalls.

Die All-on-4-Methode ist eine Mdoglichkeit
zur Versorgung eines gesamten Kiefers mit
festsitzendem Zahnersatz. Demzufolge ist
die Indikation dann gegeben, wenn ein
zahnloser Patient oder ein Patient mit nicht
erhaltungswiirdiger Restbezahnung eine
festsitzende Versorgung wiinscht. Fir eine
Standard-All-on-4-Versorgung ist eine mini-
male Knochenhéhe von 10 mm bei einer
Breite von 5 mm im Bereich von 14 bis
24 beziehungsweise 34 bis 44 erforderlich.
Die distalen Implantate sollten einen Durch-
messer von 4 mm nicht unterschreiten. Vor
diesem Hintergrund ist zur prdaimplanto-
logischen Diagnostik im Vorfeld eine
3-D-Untersuchung erforderlich. Werden die
genannten Voraussetzungen nicht erreicht,
kann die Option einer Hybdrid-All-on-4-
oder Double-Zygoma-Versorgung mit dem
Patienten diskutiert werden (siehe unten).
Die dabei notwendige Verankerung der
Implantate im Os zygomaticum wurde erst-
malig von Branemark beschrieben und unter-
sucht [Branemark et al., 2004], spater von
Stella [Stella and Warner, 2000] modifiziert
und von Malo als extramaxillire Technik
weiterentwickelt [Malo et al., 2008].

Vor einer geplanten All-on-4-Versorgung
ist eine Bestimmung der Lachlinie bei
maximalem Lachen notwendig, um eine
moglicherweise notwendige Reduktion der
Kieferkammhohe praoperativ festzulegen.
Eine solche Reduktion des Kieferkamm-
niveaus kann unter Umstdnden notwendig
sein, um den Ubergang zwischen kiinstlichem
und nattirlichem Zahnfleisch in einen Bereich
zu legen, wo er beim Lachen nicht sichtbar
wird. Eine Reduktion der Knochenhohe
kann darliber hinaus auch notwendig sein,
um den Kiefer als Vorbereitung auf eine
festsitzende Versorgung so zu modellieren,
dass eine hygienefdhige Prothetik herge-
stellt werden kann, also mit konvexem oder
geradem Verlauf der Pontics.

Als weitere vorbereitende Mallnahme ist die
Anfertigung von einartikulierten Situations-
modellen erforderlich. Diese dienen — neben
der Herstellung offener individueller Loffel
fiir die Abdrucknahmen im Anschluss an die
OP - insbesondere zur Herstellung einer



Abbildung 4: Definitive Versorgung mit individuell hergestellten, keramischen Einzelkronen

Orientierungsschablone aus klarem Kunst-
stoff, die wahrend der Operation sowohl zur
Auswahl und Orientierung der Abutments
als auch als Trager fiir eine Bissnahme dient
(Abbildung 2). Wenn die vorhandene Zahn-
situation beziehungsweise Prothetik nicht als
Vorlage flir den neuen Zahnersatz geeignet
ist, wird die Schablone nach einer im Vorfeld
der OP durchgefiihrten Zahnaufstellung
hergestellt.

Die Operation

Die notwendige Primarstabilitat wird durch
Anpassung der Bohrsequenz an die Knochen-
qualitét erreicht. Eine primdre Stabilitdt von
mindestens 30 Ncm bei mindestens drei Im-
plantaten ist laut unserem Protokoll Voraus-
setzung flr eine Sofortversorgung mit einer
festsitzenden Briicke. Liegt das vierte Im-
plantat im Frontbereich und erreicht keine

30 Ncm, kann bei sehr guter Stabilitat der
anderen Implantate (40 bis 50 Ncm) eine
Sofortversorgung durchgefiihrt werden.
Liegen diese Voraussetzungen nicht vor,
muss zweizeitig vorgegangen werden.

Nach der Darstellung des Kiefers wird im
Unterkiefer das Foramen mentale beziehungs-
weise im Oberkiefer die mesiale Kiefer-
héhlenwand durch eine kleine Perforation
dargestellt. Eine senkrecht zur Gesichts-
horizontalen eingebrachte Orientierungs-
schablone (Abbildung 1) dient bei der Inser-
tion der in einem Winkel von 30° bis 45° an-
gulierten distalen Implantate sowie bei der
Positionierung der Abutments als Hilfe. Die
Orientierung der vorderen Implantate sowie
die Auswahl der Abutments wird mithilfe
der im Vorfeld hergestellten Schablone aus
transparenten Kunststoff durchgefiihrt (Ab-
bildung 2), die auch als Schablone fiir die
Bissnahme dient. Die Abutments stehen in

Foto: Dr. Bernd Quantius

Foto: ZTM Wolfgang Sommer

verschiedenen Winkelungen zur Verfligung
und gleichen die Neigung der Implantate
aus. Der durch die Nivellierung des Kiefers
gewonnene Knochen kann an anderer Stelle
als Aufbau genutzt werden, um eine Kiefer-
form zu erreichen die als Basis fiir eine
hygienefahige festsitzende Versorgung dienen
kann. Die Implantation selbst wird jedoch
grundsatzlich im ortsstandigen Knochen
durchgefiihrt.

Sofortversorgung

Die Sofortversorgung kann sowohl durch
die Umarbeitung einer vorhandenen Pro-
these als auch durch die Herstellung eines
neuen Zahnersatzes nach Abdrucknahme
direkt im Anschluss an die OP erfolgen.

Um die Belastung der distalen Implantate
nicht zu erh6hen, wird die Sofortversorgung
ohne Freienden hergestellt und hat typischer-
weise zehn ersetzte Zahne. Auf eine Metall-
basis wird bewusst verzichtet, um bei einer
eventuellen Uberbelastung durch einen vor-
zeitigen Bruch des Prothesenkunststoffs
(quasi als Sollbruchstelle) die Belastung von
den Implantaten fernzuhalten. Die Basis
soll darliber hinaus hygienefahig, das heilt,
gerade oder konvex gestaltet und hoch-
glanzpoliert sein. Eine gleichméRige Okklu-
sion ohne Friihkontakte ist im Hinblick
auf die Reduktion des Frakturrisikos und
die Vermeidung einer Uberbelastung der
Implantate wichtig.

2. Phase: Gemal unserem Protokoll wird
nach friihestens sechs Monaten eine defini-
tive Versorgung hergestellt, die mit einem
im CAD/CAM-Verfahren hergestellten Titan-
gerlst verstarkt ist und durch beidseitige
Freienden typischerweise zwolf Zahne ersetzt.
Hier gibt es die Moglichkeit zur Herstellung
einer Briicke mit aufgestellten Kunststoff-
zdhnen (Abbildung 3) oder individuell her-
gestellten, keramischen Einzelkronen (Ab-
bildung 4).

Maintenance

Bereits vor Beginn der Behandlung wird der
Patient dartiber informiert, dass nur durch
regelmafige Recalls die Voraussetzungen
fir eine dauerhafte Funktionstiichtigkeit

zZm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1511)
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Abbildung 5: Kontroll-Réntgenaufnahme nach Hybrid-All-on-4 im Ober- und Standard-All-on-4

im Unterkiefer

Abbildung 6: Insertion eines 0°-Zygoma-Implantats

dieser prothetischen Versorgung gegeben
sind. Unmittelbar nach der Nahtentfernung
wird der Patient Uber die von ihm durch-
zufihrenden ~ Mundhygienemaflnahmen
instruiert. Dazu zahlt unter anderem die
Anwendung von 0,02-prozentiger CHX-
Losung in der Munddusche. Acht Wochen
nach der OP findet der erste Recall statt,
bei dem die Versorgung abgeschraubt,
professionell gereinigt und die die Implan-
tate umgebende Gingiva auf Entziindungs-
zeichen hin untersucht wird. Nach weiteren
zwei Monaten findet eine Rontgenkontrolle
der Implantate statt. Zeigt sich im Vergleich
zu den post-operativen Kontrollaufnahmen
kein Knochenabbau, kann mit dem Patienten

Zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1512)

die Durchfiihrung der zweiten Phase geplant
werden. Grundsatzlich finden die Recalls
mindestens alle sechs Monate statt.

Grenzen des Verfahrens

Die All-on-4-Methode ist eine umfassende
Vorgehensweise zur Versorgung unbezahn-
ter Kiefer. Liegen die Voraussetzungen zur
Durchfiihrung einer Standard-Operation
nicht vor, kann bei einer Knochenhéhe ab
etwa 8 mm im Bereich 13 bis 23 eine Hybrid-
All-on-4-Versorgung mit jeweils einem
Zygoma-Implantat auf jeder Seite durchge-
flihrt werden (Abbildung 5). Hierfiir kommen

seit Kurzem Zygoma-Implantate zum Ein-

Foto: Dr. Bernd Quantius

Foto: Dr. Bernd Quantius

satz, die nur im unteren Drittel Gewinde-
gange aufweisen. Dies schafft die Voraus-
setzung, das Implantat mit der Schulter
moglichst weit nach buccal zu positionieren,
was die Grundlage fiir eine hygieneféhige
Basis einer festsitzenden Versorgung ist. Die
oberen zwei Drittel des Implantats (von der
Implantatschulter aus betrachtet) sind nur
durch Weichgewebe bedeckt (Abbildung 6).
Wenn auch im Frontbereich die Knochen-
hohe unter 8 mm liegt, besteht die Option
fir das Double-Zygoma-Verfahren mit jeweils
zwei Zygoma-Implantaten pro Kieferhilfte.
Die Grenzen dieser beiden technisch anspruchs-
vollen Vorgehensweisen liegen in der Anato-
mie des Jochbeins sowie des Oberkiefers
(unter Umstanden kommt es zur Limitation
durch eine zu starke Konkavitat im Bereich
des lateralen Oberkiefers oder durch ein zu
geringes Volumen des Jochbeinkomplexes).
Im hoch atrophen Unterkiefer kann die Ge-
fahr einer iatrogenen (postimplantologischen)
Fraktur die Methode limitieren.

In der taglichen Praxis muss der Behandler
seine Kenntnisse und sein chirurgisches Ver-
maogen richtig einschdtzen und die fir ihn
geeigneten Falle auswahlen. Insbesondere
die Zygoma-OPs setzen eine fundierte chi-
rurgische Ausbildung voraus — Komplikatio-
nen bei solchen Operationen kdnnen meist
nur kieferchirurgisch angegangen werden,
so dass eine enge Zusammenarbeit mit
einer kieferchirurgischen Praxis oder Klinik,
die Erfahrung mit Zygoma-Implantationen
hat, empfohlen wird.

Empfehlungen
fir die Praxis

Wir wenden die All-on-4-Methode seit tiber
zehn Jahren in unserer Praxis an. Im Laufe
dieser Zeit haben sich flir uns einige Punkte
fir den langfristigen Erfolg als besonders
wichtig herausgestellt:

W Raucher, Patienten mit einer schweren
Parodontalerkrankung im Vorfeld sowie
schweren Parafunktionen in der Anamnese
weisen ein hoheres Risiko fiir Komplikatio-
nen auf. Hier ist der Hinweis auf die beson-
dere Wichtigkeit des Recalls und auf die
Notwendigkeit haufigerer Kontrollen von
Bedeutung.



B Im Hinblick auf die Implantatpositionie-
rung hat sich gezeigt, dass aufgrund der
Resorption des Oberkiefers in bucco-palati-
naler Richtung eine eher palatinale Platzie-
rung der Implantatschulter von Vorteil ist.
Hierdurch wird das Risiko einer Rezession
verringert.

W Ein weiterer wichtiger Punkt ist die pass-
genaue Herstellung der Sofortversorgung
beziehungsweise des definitiven Zahnersat-
zes. Wir benutzen eine offene Léffel-Technik
fir die Abdrucknahme und verbinden die
Abdruckpfosten zusatzlich mit lichtharten-
dem Kunststoff. Die Dimensionsanderun-
gen des Kunststoffs bei der Herstellung der
Sofortversorgung miissen beriicksichtigt
und gegebenenfalls durch Auftrennung und
Neufixierung der Sofortversorgung korrigiert
werden.

B Ein weiterer wichtiger Punkt ist die hygiene-
fahige Gestaltung der Basis. Hier gelten die
Regeln fiir die Herstellung eines festsitzenden
Zahnersatzes: Das Procerere erfordert eine
konvexe oder eine plane, polierte Basis.

B Zur Sicherung des dauerhaften Erfolgs ist
das oben beschriebene Konzept in Hinblick
auf die Maintenance von wesentlicher Be-
deutung.

Zusammenfassung

Die All-on-4-Methode ist eine Mdglichkeit
zur Versorgung ganzer Kiefer ohne zusatz-
lichen Knochenaufbau mit festsitzendem,
implantatgetragenem Zahnersatz. Die zu-

nehmende Anzahl der Studien zeigt deren
hohe Erfolgsraten, die vergleichbar sind mit
anderen Methoden zur implantologischen
Versorgung ganzer Kiefer.

Durch die Verwendung von Zygoma-Im-
plantaten und damit einer extramaxillaren
Vorgehensweise kann — die entsprechenden
chirurgischen Kennnisse des Behandlers
vorausgesetzt — diese Methode auch bei
einem hochatrophen (implantatunfahigen)
Oberkiefer durchgefiihrt werden.

Die Grenzen liegen weniger in der Methode
selbst als in den Fahigkeiten sowohl des
Behandlers als auch des Zahntechnikers
sowie in der Mdglichkeit, diese komplexe
Vorgehensweise einschliellich Maintenance
konsequent im Praxisalltag umzusetzen.

Dr. Bernd Quantius M.Sc.
Giesenkirchener Str. 40
41238 Ménchengladbach
buero@drquantius.de
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All on 3 - Kunststoffprothesen
auf drei Implantaten

Rolf Ewers, Mauro Marincola, Vincent Morgan, Paolo Perpetuini, Rudolf Seemann

Seit 33 Jahren bewdbhren sich kurze, seit acht Jahren ultrakurze Bicon-Implantate,
auf die eine Kunststoffprothese mit Trinia™-Basis fixiert ist. Nun werden nur
noch drei Implantate nach dem ,All on 3“-Konzept im Ober- wie im Unterkiefer
verwendet.

All-on-4-Studien

Seit 2010 wurden erstmals in der Univer-
sitatsklinik fir Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie Wien und im CMF Implantat
Institut Wien Studien mit vier ultrakurzen
4,0 x 5,0 mm beziehungsweise Durchmesser-
reduzierten 3,0 x 8,0 mm kurzen Bicon-
Implantaten bei Unter- und Oberkiefern mit
Atrophieklasse V und VI nach Cawood and
Howell [1988] durchgefiihrt [Seemann et
al., 2015, 2017; Wagner et al., 2018]. Alle
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Patienten wurden mit metallfreien Glasfaser-
verstarkten  Trinia™-Kunststoffprothesen
versorgt [Ewers et al., 2017].

Material und Methode:

Bei den Kiefern mit einer Klasse-V- und
-VI-Atrophie [Cawood and Howell, 1988]
wurden im Unterkiefer immer und im Ober-
kiefer teilweise vier 4,0 x 5,0 mm ultrakurze
Bicon-Implantate eingesetzt. Bei manchen
Patienten waren die Alveolarkdmme im
Front-/Pramolarenbereich so diinn, dass
Durchmesser-reduzierte 3,0 x 8,0 mm Bicon-
Implantate verwendet werden mussten. Im
Oberkiefer wurden insgesamt 18 Patienten
mit 72 Implantaten versorgt.

Alle Abbildungen: Ewers et al.

Die Patienten wurden in drei Gruppen
aufgeteilt. In der ersten Gruppe wurden
jeweils vier 4,0 x 5,0 mm Calciumphosphat-
beschichtete Bicon-Integra-CP-Implantate
(Bicon, Boston, USA) inseriert. In der zwei-
ten Gruppe wurden wegen zu diinnem
Alveolarknochen in der Front jeweils zwei
Durchmesser-reduzierte 3,0 x 8,0 mm Im-
plantate inseriert. In der dritten Gruppe
wurden bei zu schmalem und zu niedrigem
Alveolarknochen im Pramolarenbereich je-
weils 4,0 x 5,0 mm Implantate im Tuber
maxillae inseriert. Alle Patienten wurden
mit metallfreien Prothesen aus Glasfaser-
verstarktem Trinia™-Kunststoff-Hybrid-
material versorgt. Im Unterkiefer wurden 17
Patienten mit 68 Implantaten und metall-
freien Prothesen aus Glasfaser-verstarktem
Trinia™-Kunststoff-Hybridmaterial versorgt.
Der Beobachtungszeitraum betrug 2,9 £ 1,5
Jahre.

Ergebnisse:

Zwei Patienten der ,Oberkiefer-Gruppe”
verloren wahrend des Beobachtungszeit-
raums von bis zu vier Jahren ein Implantat,
das daraufhin ersetzt wurde. Da die Patien-
ten wahrend der Einheilungszeit der Ersatz-
implantate ihre Prothese auf drei Implan-
taten tragen konnten, ergab dies einen
100-prozentigen prothetischen Erfolg [Ewers
et al, 2018]. Bei der ,Unterkiefer-Gruppe”
ging bisher bei einer Patientin ein nicht
osseointegriertes Implantat verloren. Da
diese Patientin seit mehr als fiinf Jahren ihre
Trinia-Prothese auf drei Implantaten tragt,
konnen wir im Unterkiefer ebenfalls von
einem 100-prozentigen prothetischen Erfolg
berichten [Seemann et al., 2017].



Abbildung 1: a: Ausschnittsvergréferun-
gen von Panoramaschichtaufnahmen
einer 55-jéhrigen Patientin mit Fraktur
des rechten horizontalen, stark atrophen
Unterkiefers, b: Frakturversorgung mit-
hilfe einer rigiden Resektionsplatten-
osteosynthese, c: Zustand nach der vier-
einhalb Jahre spdter erfolgten Metall-
entfernung, d: gut verheilte Fraktur
nach Metallentfernung, e: Bei der
Implantatfreilegung wurde bemerkt,
dass das mittlere linke Implantat nicht
osseointegriert ist. Bei der Implantat-
insertion war nicht bemerkt worden,
dass es direkt in die ehemalige Stelle der
Osteosyntheseschraube inseriert worden
war, f: zementierte, metallfreie, Glas-
faser-verstdrkte Trinia-Hybridkunststoff-
prothese

Patientenfall 1:

Patientin mit dem nicht osseointegrierten
Implantat im Unterkiefer:

Es handelt sich um eine damals 55-jahrige
Frau, Zustand nach Fraktur des horizontalen
Astes des rechten atrophen Unterkiefers
(Atrophieklasse VI) (Abbildung 1a), der osteo-
synthetisch versorgt wurde (Abbildung 1b).
Nach der viereinhalb Jahre spater erfolgten
Metallentfernung wiinschte sie sich eine
implantatgetragene Prothese trotz ihrer fort-
geschrittenen Kieferatrophie (Abbildung 1c).
Bei der Freilegung nach komplikationsloser
Implantateinheilung bemerkten wir bei der
Patientin drei Monate spater eine fehlende
Ossointegration beim linken mittleren Im-
plantat (Abbildung 1e). Bei der Implantat-
insertion war nicht aufgefallen, dass das
mittlere linke Bicon-Implantat genau an der
Stelle werden sollte, wo vorher eine Osteo-
syntheseschraube entfernt worden war (Ab-
bildung 1d). Dieses Implantat wurde entfernt
und die metallfreie Glasfaser-verstarkte Trinia™.-
Hybridkunstoffprothese auf die noch vor-
handenen drei 2,5 mm Bicon-Implantat-
abutments zementiert (Abbildung 1f).

Wir planten bei der Patientin umgehend das
verloren gegangene Implantat zu ersetzen.
Anfanglich vertrostete uns die Patientin,
spater wollte sie keine erneute Operation,
da sie das Gefiihl hatte, auch mit drei
Implantaten sehr gut zurechtzukommen.
Diese Situation ist nun mehr als finf Jahre
stabil.

Fortsetzung des Artikels auf Seite 36 »

Abbildung 2: zementierte, metallfreie, Glasfaser-verstdrkte Trinia-Hybridkunstoffprothese in situ
nach lber fiinf Jahren
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Patientenfall 2:

69-jahriger Mann mit Atrophieklasse V bis VI
im Oberkiefer:

Zur besseren Orientierung der zu setzenden
Implantate fertigten wir eine Panorama-
schichtaufnahme mit kleinen Metallmarkie-
rungen an (Abbildung 3a). Da die Implantate
sehr kurz waren, verzichteten wir zur genauen
Implantat-Orientierung auf die von uns ent-
wickelte Camlog-Guide-Methode [Ewers et
al., 2006]. Trotz der ausgepragten Kiefer-
atrophie war es moglich, vier 4,0 x 5,0 mm
Bicon-Implantate zu inserieren (Abbildung
3b). Sechs Monate nach der Implantatinser-
tion konnte nach reizloser Einheilung die
Implantatfreilegung vorgenommen werden.
Nach entsprechender Abdrucknahme und
zwischenzeitlicher Wachsanprobe mit der
von dem Dentallabor Paolo Perpetuini aus
Cisterna di Latina, Italien, angefertigten
Bissprobe wurde dann wenige Tage spater
die mit CAD/CAM-Technik fertiggestellte,
zwolfgliedrige, metallfreie Glasfaser-ver-
starkte Trinia-Hybridprothese zuerst einmal
provisorisch zementiert (Abbildungen 3c
bis 5). Die zwdlfgliedrige Kunststoff-Kera-

mik-Prothese, die in Verbundtechnik her-

gestellt wird, wiegt nur wenige Gramm Abbildung 3: AusschnittsvergrofRerungen von Panoramaschichtaufnahmen eines 69-jdhrigen Patienten:
a: mit Tiefziehschiene und zwei Metallkugeln zur besseren Lokalisation, b: mit vier inserierten 4,0 x 5,0 mm

und hat keine Gaumenabdeckung, was die Bicon-Integra-CP-Implantaten, c: mit zementierter Prothese bei Belastungsbeginn

Patienten sehr zu Oberkieferatrophie so ausgepragt - wie
schatzen  wissen bei diesem 69-jahrigen Patienten —, dass
(Abbildung 5c). wir Durchmesser-reduzierte 3,0 x 8,0 mm
Bei manchen Pa- kurze Bicon-Implantate verwenden miissen
tienten ist die (Abbildungen 6 und 7). Trotz einer Schrag-

Abbildung 4: a: ausgerichtete zu zementierende Abutments auf dem
Gipsmodell, b: kaudale Ansicht der Trinia-Prothese mit vier Offnungen
zur Aufnahme der zu zementierenden Abutments, c: fertiggestellte

| Prothese mit vier zu zementierenden Abutments

zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1516)



Abbildung 5: a: intraorale Ansicht der vier zu zementierenden Abutments bei Belastungsbeginn
in situ, b: AusschnittsvergroBerungen der Panoramaschichtaufnahme mit zementierter Prothese
nach dreijéhriger Tragezeit, c: palatinale Ansicht der zwélfgliedrigen Trinia-Prothese mit frei-
liegendem Gaumen

Abbildung 6: AusschnittsvergroBerung einer Panoramaschichtaufnahme nach vierjghriger
Tragezeit der Trinia-Prothese ohne radiologisch erkennbarem marginalem Knochenverlust

stellung der Implantate, bedingt durch die
vorgegebene Okklusion, und somit sehr un-
glnstiger Belastungen — vor allem der bei-
den Durchmesser-reduzierten Implantate in
der Front - sind bisher keine Probleme auf-
getreten. Beide Prothesen werden nun tber
mehr als vier Jahre getragen.

Fortsetzung des Artikels auf Seite 38 »

Abbildung 7: seitliches Fernréntgenbild mit
Implantat-getragenen und zementierten
Ober- und Unterkieferprothesen
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Abbildung 9: a: intraorale Aufnahme mit eingeschraubter Trinia-Prothese:
Die Schraubenlécher sind mit Kunststoff abgedeckt, b: Panoramaschichtaufnahme
mit festgeschraubter zwdlfgliedriger Trinia-Prothese

zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1518)

Abbildung 8: a: intraoperative Situation
wdhrend der Insertion eines 4,0 x 5,0 mm Bicon-
Implantats mit einem 2,0 mm dicken Inserter/
Retiver, b: Insertion von drei 2,5 mm dicken
Titan-Abruckpfosten mit ihren dazugehdrigen
blauen Abdruckhdilsen bei der nach drei
Monaten erfolgten Freilegung der Implantate,
c: eingesetzte verschraubbare Abutments

(fixed detachable abutments)

All-on-3-Pilotstudie

Da unsere bis zu siebenjahrigen Erfahrungen
mit den ultrakurzen und Durchmesser-redu-
zierten Bicon-Implantaten in den atrophen
Kiefern so zufriedenstellend waren, sind wir
dazu (bergegangen, zu testen, ob die
Trinia™-Prothesen auf nur drei Implantaten
stabil genug abgestiitzt sind und die Im-
plantate nicht Uiberbelastet werden.

Patientenfall 3:

79-jahrige Frau mit problemloser Insertion
von drei ultrakurzen 4,0 x 5,0 mm Bicon-
Implantaten (Abbildung 8a):

Drei Monate spéter erfolgte die Freilegung
mit gleichzeitiger Abdruck- und Bissnahme
(Abbildung 8b). AnschlieRend erfolgte die
Bissanprobe und wenig spater das Einsetzen
der im CAD/CAM-Verfahren hergestellten
zwolfgliedrigen metallfreien Glasfaser-ver-
starkte Trinia-Hybridprothese (Abbildungen
8c und 9a). Bei dieser Patientin entschieden
wir uns fiir eine verschraubte Briickenldsung.
Die Reinigung der Prothese ist wegen des
ausreichenden Abstands zur Schleimhaut
moglich (Abbildung 9b). Die Perforationen
in den Zahnen zum L&sen der Schrauben
werden mit provisorischem Kunststoff ver-
schlossen (Abbildung 9a).



Abbildung 10: a: intra-

Variante ,Herausnehmbare Losungen”: orale Aufnahme mit
drei auf die Universal-

Sollten Patienten eine herausnehmbare Abutments aufgesetzten,
Prothese wiinschen, gibt es drei Moglich- retentiven Teleskop-
keiten: képpchen vor dem

Zementieren,

Die Teleskop-Lésung: Die zweifelsohne | 1inig-Prothese von

eleganteste, technisch aufwendigste ist die unten nach Zementierung
der retentiven Teleskop-

. L . kdppchen in die Prothese,
allem éltere, haben Schwierigkeiten, immer ¢: intraorale Situation

genau die Einschubrichtung zu finden, der eingesetzten und
damit es zum endgiiltigen Halt der Pro-
these kommt (Abbildungen 10 und 11).

Teleskop-Losung. Manche Patienten, vor

festgeklopften Universal-
Abutments

Abbildung 11: a: intraorale Aufnahme der eingesetzten zwélfgliedrigen Trinia-Prothese auf drei retentive Teleskop-Abutments, b: Panoramaschicht-
aufnahme mit eingesetzter zwélfgliedriger Trinia-Prothese

i

Abbildung 12: a: intraorale Aufnahme mit drei eingesetzten und festgeklopften Locator-Abutments, b: Trinia-Prothese von unten mit drei mit Kunst-
stoff eingesetzten Locator-Matrices
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Abbildung 13: a: intraorale Aufnahme der eingesetzten zwélfgliedrigen Trinia-Prothese auf drei Locator Abutments, b: Panoramaschichtaufnahme

mit drei eingesetzten Locator-Abutments

Der Locator: Wesentlich weniger aufwendig
ist die Versorgung mit Locator, die die Pa-
tienten sehr schatzen, weil die Prothese sehr
leicht zu entfernen ist (Abbildungen 12 und
13).

Der Dolder-Steg: Die fiir die Patienten am
einfachsten zu handhabende Losung ist
nach wie vor die Dolder-Steg-Losung (Ab-
bildungen 14 und 15).

Abbildung 14: a: Dolder-Steg an drei Abutments auf Gipsmodell, b: Tri-
nia-Prothese von unten mit einpolymerisierten Dolder-Steg-Matrizen, c:

zwaolfgliedrige Trinia-Prothese
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All on 3 im Oberkiefer:

Aufgrund der guten Ergebnisse der Unter-
kieferstudie sind wir dazu libergegangen,
das ,All on three”-Konzept auch im Ober-
kiefer anzuwenden. Fiir die mittige Insertion
eines Implantats bietet sich das Foramen
incisivum als Eingang zum Canalis Nasopo-
latinus an. Das Vorhandensein der Prae-
maxilla des sogenannten ,Zwischenkiefer-
beins” wurde erstmals von Félix Vicq d'Azyr
1780, nicht. wie falschlich angenommen,

von Goethe 1784 beschrieben [Peyer, 1950].
Im meist einkammerigen Foramen und
Canalis incisivum befinden sich zwei Nervi
incisivi.



Abbildung 15: a: intraorale Aufnahme mit
auf drei Abutments befestigtem Dolder-Steg,
b: intraorale Aufnahme einer auf Dolder-Steg
befestigten zwolfgliedrigen Trinia-Prothese,
c¢: Panoramaschichtaufnahme mit Dolder-
Steg, der an drei Abutments verlotet ist
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Patientenfall 4: Bei dem 65-jahrigen Patienten
wurden die nicht erhaltungswiirdigen, lockeren

Frontzahne entfernt. Er litt an ausgepragter
Parodontitis periapikalis und ausgedehnten
periapikalen Zysten (Abbildung 16).

Fortbildung Implantologie: All on 3

Abbildung 17: DVT-Aufnahmen des in das Foramen incisivum und
den Canalis nasopalatinus inserierten 4,5 x 6,0 mm Bicon-Implantats
(a: transversale Ansicht, b: sagittale Ansicht, c: Frontalansicht)

Abbildung 16: DVT-Aufnahmen eines 65-jéhrigen Patienten acht Wochen nach Zahnentfernung:

3 i
L o

Auf beiden Aufnahmen erkennt man den ausgeprégten Knochenverlust im Alveolarbereich der
Front, aber ausreichend Knochen um das Foramen incisivum (a: transversale Ansicht, b: sagittale

Ansicht).

Ins Foramen incisivum und den Canalis
Nasopalatinus wurde ein 4,5 x 6,0 mm Cal-
ciumphosphat-beschichtetes Morse-taper-
Bicon-Integra-CP-Implantat inseriert. Im Pra-
molarenbereich beidseits wurde je ein 4,0

x 5,0 mm Calciumphosphat-beschichtetes
Morse-taper-Bicon-Integra-CP-Implantat

eingebracht. Die postoperative DVT-Auf-
nahme sechs Monate nach der Operation,
kurz vor der Freilegung der Implantate,

Abbildung 18: a: intraorale Aufnahme der drei eingeklopften verschraubbaren Abutments (fixed detachable abutments), b: klinisches Foto der mit
drei Schrauben fixierten zwélfgliedrigen Trinia-Prothese

zZm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1522)



zeigt eine sehr schon mittige Position des
mittleren Implantats mit genligend umlie-
gendem Knochen auch auf der palatinalen
Seite (Abbildung 17).

Die Freilegung der drei Implantate erfolgte,
wie im Oberkiefer (iblich, nach sechs
Monaten. Nach Einsetzen der 3,0 und
2,5 mm Abdruckpfosten und der griinen
beziehungsweise blauen Hiilsen konnte ein
Doppel-Abdruck vorgenommen werden.
RoutinemaRig wird wenige Tage spater eine
Bissprobe durchgefiihrt, um dann noch ein-
mal wenige Tage spater die vom Perpetuini
Dentallabor angefertigte metallfreie Glas-
faser-verstarkte  Trinia-Kunststoff-Prothese
einzusetzen (Abbildung 18).

Ergebnisse:

Im Oberkiefer sowie im Unterkiefer wurden
jeweils neun Patienten mit je 27 Implanta-
ten behandelt.

Oberkiefer: Der durchschnittliche Beobach-
tungszeitraum im Oberkiefer betrug 8,3
Monate, die langste Beobachtungszeit 22
Monate. Von den 27 Implantaten waren im
Pramolarenbereich 18 4,0 x 5,0 mm mit
Calciumphosphat-beschichtete Morse-taper-
Bicon-Integra-CP-Implantate inseriert. Im
Bereich des Foramen incisivum wurden vier
4,5 x 6,0 mm, vier 5,0 x 6,0 mm und einmal
die neu verfligbaren 5,0 x 5,0 mm Calcium-
phosphat-beschichteten Morse-taper-Bicon-
Integra-CP-Implantate inseriert.

Unterkiefer: Im Unterkiefer betrug der durch-
schnittliche Beobachtungszeitraum 7,1, die
langste Beobachtungszeit 62 Monate. Im
Unterkiefer wurden 27 4,0 x 5,0 mm Calcium-
phosphat-beschichtete Morse-taper-Bicon-
Integra-CP-Implantate inseriert.

Fazit: In den bisherigen Beobachtungszeit-
raumen waren alle Implantate osseointegriert,
bisher ging weder im Ober- noch im Unter-
kiefer ein Implantat verloren.

Zusammenfassung

Ziel war, zu untersuchen, ob Patienten mit
extremer Ober- und Unterkieferatrophie ohne
aufwendige Augmentationsoperationen mit
metallfreien, CAD/CAM-produzierten, Glas-
faser-verstarkten Kunststoff-Hybridmaterial-
Prothesen auf ultrakurzen 4,0 x 5,0 mm
beziehungsweise 4,5 oder 5,0 x 5,0 oder
6,0 mm Implantaten versorgt werden kdnnen.
Unsere beiden Studien zu Ober- und Unter-
kiefer mit vier ultrakurzen Implantaten haben
sehr gute Ergebnisse gezeigt [Wagner et al.,
2018; Seemann et al., 2015, 2017; Ewers et
al., 2017]. Diese Ergebnisse sind mit den
bereits veroffentlichten Studien vergleich-
bar [Malo et al., 2018; Lopes et al., 2016],
obwohl bei unseren Patienten die Kiefer-
atrophie ausgepragter war und man bei Ver-
wendung von Standard-Implantaten vorher
einen Knochenaufbau hatte durchfiihren
mussen.

Wenn die neue Zahnprothese driickt
Was man in der Eingewohnungszeit gegen Schmerzen und Rétungen tun kann.

ntztindungen in Mund-
und Rachenraum sind
meist sehr schmerzhaft
und treten in Form von
Schwellungen und Rétungen auf.
Verantwortlich dafiir sind haupt-
sachlich kleinste Verletzungen,
Druckstellen durch Prothesen
oder Zahnspangen, Aphten, eine
unzureichende Mundhygiene oder
Piercing-Schmuck.
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Aufgrund dieser sehr guten Ergebnisse ent-
schlossen wir uns zuerst im Unterkiefer (Pa-
tientenfalle 2 und 3) [Ewers et al., 2017] und
dann auch im Oberkiefer (Patientenfall 4)
die Implantatzahl auf drei (,,all on three”) zu
reduzieren [Ewers et al., 2018]. Dann aber
ist es naheliegend, das mittlere Implantat
in das Foramen incisivum und den Canalis
Nasopalatinus zu inserieren. Unsere guten
langjahrigen Erfahrungen mit der Le-Fort-I-
[Bell, 1969] und der Hufeisen-Le-Fort-I-
Osteotomie [Harle und Ewers, 1980; Yerit et
al., 2004], bei denen wir keine Sensibilitats-
storungen der Nervi incisivi beobachten
konnten, obwohl sie bei dieser Operation
immer durchtrennt werden, rechtfertigen
diesen Entschluss. In dem von de Mello et
al. [2017] veroffentlichten systematischen
Review und der Metaanalyse wird diese Be-
obachtung bestitigt. Die Uberlebensraten
sind mit denen konventioneller langer
Implantate vergleichbar, obwohl auch hier
wesentlich stdrker atrophierte Oberkiefer-
kamme behandelt wurden [Mo et al., 2015;
De Kok et al., 2011].

Dies zeigt, dass es méglich ist, hoch atrophe
Oberkiefer und Unterkiefer auf Basis von ,,all
on three” mit ultrakurzen Implantaten zu
versorgen [Ewers et al., 2017; Seemann et
al., 2017; Neugebauer et al., 2016]. Unsere
Ergebnisse sind mit Studien anderer Autoren
vergleichbar [Felice et al., 2016; Pohl et al.,
2017].

Weiter hat diese Studie gezeigt, dass die Ver-
sorgung mit metallfreien, CAD/CAM-pro-
duzierten, Glasfaser-verstarkten Kunststoff-
Hybridmaterial-Prothesen zu keinen Kom-

plikationen fiihrt. Diese Ergebnisse sind sehr
erfreulich, da wir ja aufgrund der extremen
Oberkieferatrophie neben den ultrakurzen
Implantaten auch Alveolarkammdehnungen
beziehungsweise -spaltungen vornehmen
mussten. Durch die Insertion des mittleren
Implantats in das Foramen incisivum konnte
auf die Verwendung Durchmesser-reduzier-
ter Implantate verzichtet werden.

Ob die Insertion eines einzigen Implantats
ins Foramen incisivum im Sinne der Arbei-
ten von Kern et al. [2017] zur singulédren
Verwendung auch im Oberkiefer so erfolg-
reich sein wird, wie sie im Unterkiefer schon
ist, mussen zukiinftige Studien eruieren.

Diskussion

Unter Berlicksichtigung der sehr schwierigen
Ausgangslage mit hoch atrophen Ober- und
Unterkiefern in vertikaler und in transver-
saler Richtung und unter Vermeidung auf-
wendiger Augmentationen kénnen wir fest-
stellen, dass die Anwendung von nur drei
(,all on three”) kurzen beziehungsweise
ultrakurzen Morse-taper-Bicon-Implantaten
im mittelfristigen Beobachtungszeitraum
vergleichbar gute Ergebnisse wie die An-
wendung von Standard-Implantaten mit
aufwendigen Augmentationen erzielt. Die
Verwendung des Foramen incisivum hat zu
keinen Komplikationen gefiihrt, und es
scheint als ideales Implantatlager fiir kurze
und ultrakurze Implantate geeignet zu sein.
Die Ergebnisse der vorgestellten mittel-
fristigen ,all on four”-Studien sind mit denen
von Standard-Implantaten vergleichbar, ob-
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wohl bei unseren Patienten eine wesentlich
schwierige Ausgangslage bestand.

Langzeitergebnisse zu diesen Fragestellungen
in Ober- und Unterkiefer sind nach wie vor
noch sehr spérlich. Prospektive Langzeit-
studien mit einer grolen Anzahl von Im-
plantaten und sehr langen Beobachtungs-
zeitraumen sind notwendig, um eine gene-
rell gliltige Empfehlung abgeben zu kénnen.
Die Beobachtungszeitraume der vorgestell-
ten Studien mit dem ,all on three”-Konzept
sind noch zu kurz, um eine abschlieRende
Stellungnahme zu erlauben. Trotzdem sind
diese (in der Zwischenzeit) lang genug, um
festzustellen, dass es moglich zu sein scheint.
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Reicht ein Implantat im zahnlosen Unterkiefer?

Nadine Freifrau von Maltzahn, Meike Stiesch

Der folgende Beitrag widmet sich der Frage, ob es ausreichend ist, Zahnersatz im
zahnlosen Unterkiefer mit einem mittigen Implantat iiber ein Kugelkopfattachment
zu stabilisieren, so dass diese Versorgung als kostengiinstige Alternative auf
unkomplizierte Weise in den Praxisalltag integriert werden kann.

Der demografische Wandel — konkret die
prognostizierte Zunahme der Anzahl élterer
Menschen in den néachsten 40 Jahren - halt
auch Einzug in den zahnmedizinischen All-
tag. Bis ins Jahr 2060 wird ein Anstieg der
Lebenserwartung auf 90,4 Jahre bei Frauen
und 86,7 Jahre bei Mdnnern gemutmalit.
Fir das Jahr 2060 wird vermutet, dass jeder
Dritte in Deutschland élter als 65 Jahre alt
sein wird. Dies bedeutet flir Frauen 7,6 Jahre
und fiir Mdnner 9,0 Jahre mehr Lebenszeit
als im Jahr 2010/2012 [P6tzsch and RoRger,
2015]. Das steigende Alter und die ent-
sprechenden zahnmedizinischen Bed(irfnisse
alterer Menschen werden in der Zukunft

EM\ CME auf zm-online
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immer mehr in den Praxisalltag integriert
werden miissen.

Im Jahr 2005 lag der Anteil der 65- bis 74-
Jahrigen mit Totalprothesen in Deutschland
bei 30,5 Prozent [Micheelis and Schiffner,
2006] Trotz immer besserer Behandlungs-
methoden zur konventionellen Versorgung
des zahnlosen Ober- und Unterkiefers geben
immerhin 10 bis 30 Prozent der Prothesen-
trager eine Unzufriedenheit mit ihrem Zahn-
ersatz an [van Waas, 1990]. Genannt wer-
den Schmerzen bei Unterkieferbewegun-
gen, Probleme bei der Nahrungsaufnahme
sowie beim Sprechen, Defizite beim duReren
Erscheinungsbild und ein insuffizienter Pro-
thesenhalt. Diese Defizite konnen — gerade
bei dlteren Patienten — unter Umstanden
schwerwiegende Folgen (Mangelernahrung
und soziale Isolation) haben und infolge-
dessen die Lebensqualitat deutlich reduzieren
[Fiske et al., 1998]. Die groRten Probleme
scheinen insbesondere auf die geringe

Stabilitdt und Retentionsmdglichkeit der
Totalprothesen im atrophierten Unterkiefer
zurlickzufiihren zu sein.

Zur Optimierung des Prothesenhalts sind
konventionelle Mdglichkeiten im Rahmen
einer Unterfiitterung des Zahnersatzes oder
einer chirurgischen Vorbehandlung des
Prothesenlagers mdglich, doch fiihren diese
nicht immer zum gewiinschten Erfolg. Eine
sichere Alternative bietet dagegen die Ab-
stiitzung des Zahnersatzes auf dentalen Im-
plantaten, die bei guter Verteilung tiber den
Zahnbogen dem Zahnersatz mehr Retention
und Lagestabilitét verleihen kénnen. Einigen
Patienten erscheinen jedoch die (unter
Umstanden aufwendigen) erforderlichen
chirurgischen Interventionen, zum Beispiel
Knochenaugmentationen, sowie die mit
dieser Versorgung einhergehende finanzielle
Belastung als nachteilig. Dies ist vor allem
deswegen problematisch, da Zahnlosigkeit
oft mit geringem Einkommen assoziiert zu sein
scheint. Diesen Zusammenhang evaluierten
Marcus et al. in einer umfangreichen Studie,
in der die Autoren Zahnlosigkeit bezogen
auf die demografische Entwicklung der Be-
volkerung in den USA untersuchten [Marcus
et al., 1994]. Erforderlich ist, eine geeignete
Losung fir diese Patientengruppe zu finden,
die eine funktionell addquate Versorgung
bei gleichzeitig akzeptablem Aufwand und
akzeptablen Kosten ermdglicht.
Ublicherweise galten zwei Implantate im
zahnlosen Unterkiefer als minimalinvasives
Mittel der Wahl fiir implantatgetragenen
Zahnersatz [Feine et al., 2002; Thomason
et al., 2009]. Zwei interforamindr gesetzte
Implantate weisen laut diverser Studien eine
hohe Erfolgsaussicht auf [Gotfredsen and
Holm, 2000; Feine et al., 1994; Kronstrom
et al., 2010]. In einer Studie von Kappel et



al. konnte fir eine Versorgung von zwei
Implantaten mittels Steg oder Locator eine
Uberlebensrate von 93,5 beziehungsweise
95,7 Prozent nach zwei Jahren evaluiert
werden. Um den chirurgischen und prothe-
tischen Aufwand weiter zu reduzieren und
damit die finanzielle Belastung geringer
zu halten, entstand die Idee eines mittig
inserierten Implantats im Unterkiefer zur
Abstiitzung einer Totalprothese.

Evaluation des mittigen
Implantats im UK

Untersucht wurde die Versorgung des
Unterkiefers mit einem mittig inserierten
Implantat erstmals im Jahr 1993 von Cor-
dioli [Cordioli et al., 1997]. Er beobachtete
eine Erfolgsrate von 100 Prozent nach finf
Jahren. Die Zufriedenheit der Patienten bei
Versorgung mit einem Implantat gegentiber
zwei Implantaten evaluierten Walton und
Kollegen in einer Vergleichsstudie mit 86
Patienten nach zwolf Monaten. Sie kamen
zu dem Ergebnis, dass beide Versorgungs-
moglichkeiten gleichwertige Ergebnisse er-
zielten [Walton et al., 2009]. Harder et al.
untersuchten in einer klinischen Studie zum
mittigen Einzelimplantat Faktoren wie Kau-
stabilitit und mundgesundheitsbezogene
Lebensqualitat nach Insertion des zentralen
Implantats im Unterkiefer und kamen zu
dem Ergebnis, dass sich mit der Versorgung
eines zentralen Implantats in der Unter-
kiefermitte eine deutliche Verbesserung
beider Parameter erzielen lasst [Harder et
al., 2011].

Multizentrische Studie

In einer von Prof. Dr. Matthias Kern, Kiel,
und seiner Arbeitsgruppe initiierten DFG-
geforderten, multizentrischen Studie, an der
die Universitatskliniken Hannover, Hamburg,
Greifswald, Dresden, Heidelberg, Aachen,
Freiburg und Ulm beteiligt sind, wurde das
mittige Einzelimplantat im Unterkiefer um-
fassend untersucht, damit das System als
alltagstaugliche Alternative auch Einzug in
die Praxis erhalten kann.

Untersucht wurden im Rahmen der Studie

insgesamt 158 Patienten. Randomisiert

Abbildung 2: Panoramaschichtaufnahme nach Setzen des Implantats bei Sofortbelastung

wurden die Studienteilnehmer entweder der
Gruppe mit Sofortbelastung des Implantats
(n=81) oder der Gruppe mit verzogerter
Belastung nach drei Monaten Einheilungs-
zeit (n=77) zugeordnet. Voraussetzungen
zur Teilnahme an der Studie waren (unter
anderem) eine ausreichende Knochenhohe
von 11 bis 20 mm, keine Kontraindikationen
fir Implantate, ein Knochenlager, das keiner
Augmentation bedarf, eine vorhandene,
suffiziente Totalprothese im Ober- sowie im
Unterkiefer mit bilateral balancierter Okklu-
sion, die seit mindestens drei Monaten in
situ ist, aber einen mangelhaften Halt im
Unterkiefer aufweist. Flr die praoperative
Bildgebung wurde mithilfe einer Rontgen-
messkugel, adjustiert an der Unterkiefer-
prothese mit einem Durchmesser von 4 mm,

eine  Panoramaschichtaufnahme erstellt

und das Knochenlager entsprechend fiir das
Setzen eines enossalen Implantats (Camlog
Screw Line, Camolg Biotechnologies, Wims-
heim, Lange 13 mm, Durchmessser 3,8 mm)
beurteilt (Abbildungen 1 und 2). Die Im-
plantation folgte dem ublichen Vorgehen
mit den zugehdrigen Bohrern des Camlog-
systems. Die Primarstabilitat des Implantats
wurde anhand des Osstell-Gerats (Osstell,
Grothenburg, Schweden) beurteilt.

Die Zeitabstdnde fur den Recall betrugen
einen, vier, zwolf und 24 Monate. Lediglich
die Patienten der verzogerten Belastungs-
gruppe wurden zusatzlich einen Monat
nach Implantation kontrolliert. Im Rahmen
der Nachuntersuchungen wurden diverse
Parameter wie die Kaustabilitat, die gesund-
heitsbezogene Lebensqualitat, die individu-
elle Beurteilung des Zahnersatzes sowie die
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Abbildung 5: Einpolymerisierte Matrize in der Totalprothese im Unterkiefer

Mundgesundheit untersucht. Auch paro-
dontale Werte wurden erhoben und die Pri-
marstabilitdt des Implantats wurde im wei-
teren Verlauf regelmaRig kontrolliert.

Bisher wurden die Studieneilnehmer bis zu
24 Monate nachuntersucht. Im Jahr 2017
gelang es, eine weitere Forderung der
Deutschen Forschungsgemeinschaft fiir diese
einmalige Studie einzuwerben, um eine
multizentrische Finf-Jahres-Nachuntersuchung
durchzufiihren.

Ergebnisse: In den bisherigen Ergebnissen
zeigte sich, dass sich die Kaufunktion in bei-
den Gruppen (mit Sofortbelastung und mit
verzogerter Belastung) deutlich verbessert
hat — unabhéngig davon, zu welchem Zeit-
punkt belastet wurde [Passia, Abou-Ayash,
Reissmann et al., 2017]. Ebenfalls konnte
kein Zusammenhang beziiglich der mund-
gesundheitsbezogenen Lebensqualitat und
der Belastungsvariante evaluiert werden
[Schwindling et al., 2018]. Beziiglich der
Einflussfaktoren kam man in der Studie
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Foto: Maltzahn

zu dem Ergebnis, dass vor allem die Rest-
knochenhohe den entscheidenden Faktor flr
eine erfolgreiche mittige Implantatinsertion
darstellt [Passia, Abou-Ayash, Bender et al.,
2017].

Die 24-Monats-Ergebnisse zeigten zudem,
dass die Implantatiiberlebensrate statistisch
signifikant niedriger bei den Implantaten
mit Sofortbelastung als in der Vergleichs-
gruppe war, so dass diese Indikation vor
Anwendung
griindlich evaluiert werden sollte [Kern et
al., 2018].

Bei den Teilnehmern der Studie zeigten sich
keine schwerwiegenden Komplikationen
wahrend des zweijahrigen Untersuchungs-
zeitraums. Prothesenbriiche zdhlten zu den
haufigsten prothetischen Problemen, die
auftraten. Um dieser Komplikation bereits
im Vorfeld vorzubeugen, war gerade bei
sehr zierlich gestalteten Unterkieferprothesen
ein Metallbligel im Bereich der Frontzahne
eingearbeitet worden, da sich die Frakturen

am Patienten besonders

Foto: Maltzahn

Abbildung 6: Zahnersatz bei Recalluntersuchung

Abbildung 4: Matrize mit ovalem Retentions-
deckel

gehauft im Bereich der einpolymerisierten
Matrize befanden. Auch Druckstellen traten
vereinzelt durch die neue Lagestabilitat der
modifizierten Prothese auf, diese wurden
auf Ubliche Weise entfernt.

Eine weitere Komplikation stellte der Reten-
tionsverlust der Matrize da. Das Matrizen-
system (Dalbo-Plus, Cendres & METAUX SA,
Schweiz) ermdglicht eine einfache Aktivie-
rung chairside mit einem vorgefertigten In-
strument. War jedoch bereits das Maximum
der moglichen Aktivierung erreicht, so er-
folgte ein Austausch der Matrize gegen eine
starkere Variante. Das System ermdglicht
eine Auswahl vor drei unterschiedlich starken
Retentionen. Zundchst wurden Matrizen in
der Standardstarke eingesetzt. Optimiert
werden konnte die Retention durch den
,Tuning soft”- oder den ,Tuning”-Einsatz.
Um die Belastung des Implantats gleich-
malRig zu gewahrleisten, ist es erforderlich,
zum einen regelmaRig den Sitz der Prothese
zu kontrollieren, zum anderen bei Bedarf zu

Foto: Passia

Foto: Maltzahn
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unterfiittern, damit die Prothesenbasis
gleichmaRig auf der Schleimhaut zu liegen
kommt. Komplikationen wie Prothesen-
briiche wiirden sich durch das Setzen von
zwei Implantaten reduzieren. Dies belegen
auch Bryant et al. in ihrer Studie, in der ein
Vergleich zwischen einem und zwei Implan-
taten nach einem Zeitraum von fiinf Jahren
evaluiert wird [Bryant et al., 2015].

Klinisches Vorgehen zur
Mittelimplantatinsertion

Eine Indikation fir die Versorgung liegt vor,
wenn die oben genannten anatomischen und
funktionellen Voraussetzungen vorliegen.
Im ersten Schritt sollte iber eine réntgeno-
logische Evaluation eine Uberpriifung der
Knochenqualitdt und -quantitat erfolgen,
wobei eine Mindesthéhe von 11 bis 20 mm
erforderlich ist. Im Anschluss daran kann
das Setzen des mittigen Implantats (Camlog
Screw Line, Camolg Biotechnologies, Wims-
heim, Lange 13 mm, Durchmessser 3,8 mm)
erfolgen. Nach der Implantat-Insertion soll-
ten ein 1,5 mm hoher Gingivaformer in das
Implantat eingebracht und ein spannungs-
freier Nahtverschluss durchgefiihrt werden.
Um die Operationswunde nicht zu stark zu
belasten, sollte die Totalprothese im Bereich
des Implantats ausgeschliffen werden und
danach eine weichbleibende Unterfiitterung
erhalten (Softliner, GC, Tokio, Japan).

Anschlielend sollte eine rontgenologische
Kontrolle mittels Panoramaschichtaufnahme
erfolgen. Nach einer Implantateinheilung
von drei Monaten kdnnen chairside die
Retentionselemente in den vorhandenen
Zahnersatz eingearbeitet werden. Das Kugel-

Fortbildung Implantologie: All on 1

kopfattachment (Gingivahéhe 1,5 mm,
Camlog) wird mit einem manuellen Dreh-
momentschlissel (Camlog) mit einem defi-
nierten Drehmoment von 30 Ncm einge-
setzt (Abbildung 3).

Es folgt das achsengerechte Ausrichten
der Matrize mit ovalem Retentionsdeckel
(Dalbo-Plus ellipitic Cendres & METAUX SA)
auf dem Kugelkopf (Abbildung 4).

Fiir das Einpolymerisieren der Matrize in den
Kunststoff muss zundchst eine Aussparung
regio 31/41 von lingual ausgeschliffen wer-
den, so dass via Spiegel eine Platzbedarfs-
kontrolle erfolgen kann. Die Oberfldche der
Matrize sollte fiir einen stabilen Verbund
zum Kunststoff im Rahmen einer Silanisierung
und Silikatisierung vorbehandelt werden.
Dafiir kann die Prothesenbasis mit Aluminium-
oxidpulver mit 2 bar mechanisch und mit
einem Kunststoffprimer chemisch vorbe-
handelt werden. Danach kann das Einpoly-
merisieren in die Prothese mithilfe eines
Kunststoffs fiir Provisorien (Luxatemp, DMG,
Hamburg) erfolgen (Abbildung 5). Zu emp-
fehlen ist, die Passung der modifizierten Pro-
these erneut mit einem FlieRsilikon zu tber-
prifen. Die Patienten sollten wie ublich
nach einer Eingliederung von neuem Zahn-
ersatz Instruktionen zur Handhabung sowie
zur Hygiene des Zahnersatzes erhalten und
Uber einen regelmaRig notwendigen Recall
aufgeklart werden (Abbildung 6).

Ausblick/Fazit

Die bisherigen Ergebnisse der multizentrischen
Studie deuten darauf hin, dass das mittige
Implantat im zahnlosen Unterkiefer eine
kostenglinstige und wenig belastende

Dr. Nadine Freifrau von Maltzahn

2003 bis 2009 Studium der Zahnmedizin in Kiel, 2009 bis
2011 Assistenzzahnérztin in freier Praxis in Kiel, 2011 bis
2016 Wissenschaftliche Mitarbeiterin an der Klinik fir
Zahnarztliche Prothetik und Biomedizinische Werkstoffkunde
der MH Hannover, 2013 Promotion, 2015 Spezialistin fir
Prothetik (DGPro), 2016 bis heute Oberarztin an der Klinik
flr Zahnarztliche Prothetik und Biomedizinische Werkstoff-

kunde der MHH

Foto: Pawlaczyk MMH
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Alternative zu einer Abstlitzung Uber zwei
Implantate bietet, die unkompliziert und
chairside am Patienten angewendet werden
kann. Jedoch scheint die Art der Belastungs-
variante flr den Langzeiterfolg eine ent-
scheidende Rolle zu spielen, weshalb der
verzogerten Belastung der Vorzug gegeben
werden sollte. Die Indikation zur Sofort-
belastung sollte strengen Richtlinien und
einer umfassenden Aufklarung des Patien-
ten unterliegen.

Zu einer Verbesserung der Lagestabilitat
von Unterkiefer-Prothesen scheint nach den
Ergebnissen der heute vorliegenden Studien
bereits ein Implantat beizutragen. Dennoch
sollten neben den Wiinschen des Patienten
Parameter wie Anatomie und funktionelle
Gegebenheiten essenzielle Punkte vor der
Planung einer Implantation darstellen, um
unabhangig von der Implantatanzahl ein
optimales Ergebnis zu erzielen.

Dr. Nadine Freifrau von Maltzahn, OA
Spezialistin fiir Prothetik (DGPro)
Medizinische Hochschule Hannover
Klinik ftir Zahndrztliche Prothetik

und Biomedizinische Werkstoffkunde
Carl-Neuberg-Str.1

30625 Hannover
vonMaltzahn.Nadine@mh-hannover.de

Prof. Dr. Meike Stiesch

Medizinische Hochschule Hannover
Klinik fiir Zahndrztliche Prothetik
und Biomedizinische Werkstoffkunde
Carl-Neuberg-Str.1

30625 Hannover
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Praxis

Die zm-Kolumne rund um die relevanten Praxisfragen

Die Ubernahme auf Probe

Sehr geehrter Herr Henrici,

Mit freundlichen GriRen
Herr Dr. xxx

In meinen vorigen Kolumnen habe ich bereits
die Themen Praxisbewertung, Investitions-
management und die Auswahl des richtigen
Praxispartners im Bereich der Ubergabe- und
Nachfolgerplanung thematisiert. Was aber,
wenn — wie in der E-Mail beschrieben —
keiner der pozentiellen Nachfolger den sub-
jektiven Anspriichen des abgebenden Praxis-
inhabers genligt? Nicht nur, dass das eigene
Lebenswerk auf- und (bergeben wird,
gleichzeitig wechseln auch etliche Patienten
in die Hande des neuen Praxisinhabers.
Zwar bleiben die Kernstrukturen und Per-
sonlichkeiten des Praxisteams auch nach der
Ubernahme haufig bestehen, dennoch wirken
sich die Ansichten und Denkweisen des/der
,Neuen” auf den Eindruck der Patienten aus.

Bleiben Sie objektiv!

Aus diesem Gesichtspunkt betrachtet ist es
demnach véllig normal, hohe Anforderungen
an einen Nachfolger zu stellen und diese
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seit vielen Jahren arbeite ich selbststandi

Heute war der vierte junge ,Nachfolger” bei mi

Neu~ Antwortv Allen antworten~ Weiterleiten~ IR~ P ~ M Anzeigenv O

beim Verkaufsprozess offensiv zu benennen
und einzufordern. Dabei gilt es aber immer
auch, eine objektive Betrachtung der Situation
zuzulassen und nicht die eigenen Erwartungen
und Einstellungen im Berufsleben auf andere
zu Ubertragen. Dies mag nach Jahrzehnten
in der eigenen Praxis nicht einfach sein, hilft
aber dabei, mit dem Berufsleben aktiv abzu-
schlieRen und dem Nachfolger einen guten
Einstieg zu ermdglichen. Betonen Sie in den
Verkaufsgesprachen nicht zu sehr die Last und
den Stress des Alltags — dies ist ohnehin allen
Griindern bewusst —, sondern legen Sie den
Fokus auf die positiven Erlebnisse in der Praxis
und mit Ihrem Team. Denn: Ebenso schwer
wie die Entscheidung, eine Praxis aufzugeben,
ist die Entscheidung, sich flr die Selbststan-
digkeit in einer eigenen Praxis zu entscheiden.
Nicht immer kénnen Sie dabei auf einen
Seelenverwandten auf Kduferseite hoffen —
die Anspriiche der aktuellen Kaufergeneration
basieren auf anderen Wertvorstellungen als
noch vor zehn oder 20 Jahren.

g in eigener Praxis — regelmallig 50 bis 60 Stunden pro Woche. Nun
habe ich mich nach langem Zégern entschlossen, meine Praxis abzugeben, und bin somit zusétzlich (?Ia‘mit
beschiftigt, einen Nachfolger zu finden. Die gute Lage der Praxis hat dafiir gesorgt, dass ich beirelts einige
Interessenten zu Besuch hatte, doch mir scheint, als hatten die meisten der interessierten Zahndrzte Angst
davor, die vielen Arbeiten und die Verantwortung zu Ubernehmen.
r- Wieder erzahlte ich von dem taglichen Arbeitsablauf und
-aufwand, aber auch von der Freude, mit der ich die Praxis fuhre. Dabei verfolgt mich das Geftihl, dass die
jungen Menschen von der Arbeit abgeschreckt sind und sich nicht trauen, diese Vera.ntwortung lfnd
,Belastung” auf sich zu nehmen. Jedes Mal, wenn ich erzdhle, wie viel Zeit ich in der Praxis verbringe, huscht
Entsetzen (iber das Gesicht der jungen Zahnarzte.
Koénnen Sie als erfahrener Berater mir einen Rat geben, wie ich mit einer solchen Situation umgehen soll? jWas
erhoffen sich junge Zahnarzte, wenn sie erwagen, eine eigene Praxis zu griinden? Ich habe die So.rg.e, meine
Praxis an jemanden abzugeben, der diese nicht mit demselben Ehrgeiz und Enthusiasmus fiihrt wie ich.

-
-

ey e ——

»Work hard, play hard” - ein Zitat, das sehr
eng mit der sogenannten Generation Y in
Verbindung gebracht wird. Diese Generation
—auch Gen'Y genannt — umfasst die Geburten-
jahrgange von 1980 bis 2000 und wird der
englischen Aussprache des ,Y” (Why) fol-
gend durch haufiges und intensives Hinter-
fragen von Gegebenheiten und Lebens-
entscheidungen charakterisiert. Viele der
oben angesprochenen ,jungen Nachfolger”
fallen in diese Generation — und sollten daher
mit anderen Augen gesehen werden.

Niederlassung ja, aber
nicht um jeden Preis

Bereits 2015 fiihrte das Institut der Deutschen
Zahnarzte (IDZ) eine Studie durch, in der
Zahnmedizinstudierende, Assistenzzahnarzte
und angestellte Zahnarzte von ihren beruf-
lichen Erfahrungen, Vorstellungen und Wiin-
schen fiir die kommenden Jahre berichteten.
Neben der allgemeinen Feminisierung der
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Henrici hilft -

der Praxisflisterer

Mit der Erfahrung aus mehr als 1.700
umfassenden Mandaten in zehn Jah-
ren beantwortet der Praxisexperte und
Hauptgesellschafter der Opti Zahnarzt-
beratung Fragen von Mandanten und
Lesern zum Unternehmen Zahnarzt-
praxis. Der Einblick in seinen ,Praxis”-
Alltag soll Losungsansatze aufzeigen,
um Problemen
in der Praxis
so frih wie
moglich  be-
gegnen  zu
konnen. Oder
besser — um
diese gar nicht
erst entstehen
zu lassen. M

Dentalbranche und der damit einhergehen-
den Forderung nach Kooperations- oder An-
stellungsverhdltnissen sprach auch der Plan
von uiber 80 Prozent der Befragten, zu einem
spateren Zeitpunkt Kinder bekommen zu
wollen, fiir den Riickgang der anvisierten
Niederlassungen in der eigenen Praxis. Ins-
gesamt will sich mit rund 61 Prozent immer
noch die absolute Mehrheit der Befragten
fur niederlassen — doch erkennt man eine
deutliche Diskrepanz zwischen weiblichen
(53,9 Prozent) und mannlichen Teilnehmern
(78,9 Prozent).

Auch wenn vor allem junge Zahnarzte nach wie
vor die Selbstverwirklichung in der eigenen
Praxis anstreben, sinkt vielerorts die Bereit-

schaft, diesem Traum alles andere unterzu-
ordnen. Ist eine Praxis erst einmal im Markt
etabliert,sind die Behandlungsablaufe sowie
die Mitarbeiter- und Patientenkommuni-
kation auf einem qualitativ hohen Niveau
gesichert, kann ein Gefiihl der Sicherheit
und inneren Ruhe entstehen. Bis dahin
erwartet die Existenzgriinder aber viel
Arbeit, die insbesondere im administra-
tiven, blrokratischen und wirtschaftlichen
Bereich wenig Charme verspriiht und dafir
sorgt, dass der Reiz des Angestelltendaseins
steigt. Der Wunsch und der Fokus liegen auf
der Behandlung - hier fiihlen sich die jungen
Kolleginnen und Kollegen sicher. Lukrative
Anstellungsverhaltnisse bieten genau dies.
So hat sich etwa die Zahl der Angestellten-
verhéltnisse in Bayern von 2006 bis 2016 mehr
als verdoppelt: Der Anteil der angestellten
Zahnarzte stieg nach Angaben der Bayerischen
Landeszahnarztekammer von 11 auf 26 Pro-
zent. Eine Entwicklung, die auch im hohen
Norden nicht anders wahrgenommen wird
und dazu fiihrt, dass Praxen immer hdufiger
keinen Nachfolger finden. Bereits Anfang Mai
stellte der Prasident der Zahnarztekammer
Schleswig-Holstein, Dr. Michael Brandt, fest,
dass deutschlandweit iber 800 Praxen nicht
zu verkaufen seien.

Versuchen Sie den sanften
Ubergang

Nicht selten fihrt ein kleiner Umweg zum
Erfolg: Anstatt die Praxis direkt und komplett
an einen Nachfolger zu tibergeben, rechnet
sich flir beide Seiten eine Testphase, bei dem
der Nachfolger zundchst im Angestellten-
verhdltnis in die Praxis einsteigt. Diese Vari-
ante bietet allen Beteiligten die Moglichkeit,
sich aneinander zu gewohnen, neue Ablaufe
zu implementieren und einen sanften Uber-
gang zu gestalten. So wird nicht nur das ab-
rupte Ende des Arbeitslebens des Abgebers,
sondern auch der Einstieg des kiinftigen
Praxisinhabers vereinfacht. Eine Ubernahme
auf Probe — mit Aussicht auf Erfolg!

In diesem Sinne ...
Ihr Christian Henrici

Henrici@opti-zahnarztberatung.de
www.opti-zahnarztberatung.de
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Kauf von zahndrztlichen Instrumenten

Checkliste
Aufbereitung

Die Aufbereitung von Medizinprodukten steht
seit Jahren im Fokus der Uberwachungs-
behdrden. Die Grundlage fir eine rechts-
konforme Aufbereitung bilden die Angaben
des Herstellers. Fehlende Angaben, eine be-
grenzte Nutzungsdauer oder der Verweis auf
in der Praxis nicht gebrauchliche Verfahren
oder Chemikalien kénnen sich wirtschaftlich
negativ auswirken.

Der Arbeitskreis Dentalinstrumente hat des-
halb eine Checkliste erarbeitet, die es Kollegen
ermdoglichen soll, derartige Fragen bereits vor
dem Kauf eines Instruments zu klaren und
die Produkte verschiedener Hersteller unter
diesen Gesichtspunkten zu vergleichen. Schreibt
beispielsweise der Hersteller Aufbereitungs-
verfahren oder Desinfektionsmittel vor, die
in der Praxis nicht vorhanden sind, ware es
moglicherweise sinnvoll, auf ein Produkt
eines anderen Herstellers auszuweichen.
Das Dokument ist als Online-Formular auf
der Homepage der Bundeszahnarztekammer
abrufbar: https://www.bzaek.de/fuer-zahn
aerzte/zahnaerztliche-berufsausuebung.html.
Auflerdem lasst sich das Format auf
Smartphones und Tablets herunterladen —
oder natlrlich ausdrucken.

Die BZAK und der Arbeitskreis Dentalinstru-
mente hoffen, Ihnen mit der Checkliste eine
Entscheidungshilfe fiir den Kauf von Dental-
instrumenten an die Hand geben zu kénnen.
Wir wiirden uns freuen, wenn diese Ihnen
beim Besuch von Messen, Depots oder bei
der Online-Recherche von Nutzen ist.

BZAK, Mai 2018
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Foto: Arbeitskreis Dentalinstrumente
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Bundesversammmlung der Bundeszahndrztekammer

Vorlédufige Tagesordnung 2018

Die vorlaufige Tagesordnung der
BZAK-Bundesversammlung steht
fest. Die Versammlung findet in
Frankfurt am Main, Messe, vom
9. November 2018, 9 Uhr, bis
zum 10. November 2018, 14
Uhr, statt.

B TOP 1 BegriiBung

B TOP 2 Erdffnung der Bundes-
versammlung

2.1 Feststellung der satzungsge-
malen Einberufung der Bundes-
versammlung

B TOP 3 Formelles

3.1 Genehmigung der Nieder-
schrift der Bundesversammlung
2017

fassung Uber die
Tagesordnung
W TOP 4 Bericht/e

BUNDESZAHNARZTEKAMMER
S ™

des/der Prasidenten/
Vizeprasidenten der Bundes-
zahndrztekammer

4.1 Bericht des Prasidenten Dr.
Peter Engel

4.2 Bericht des Vizeprasidenten
Prof. Dr. Dietmar Oesterreich
4.3 Bericht des Vizeprasidenten
Prof. Dr. Christoph Benz

4.4 Berichte aus den Referaten
4.5 Aussprache zu den Berichten
W TOP 5 Enigegennahme des
Jahresabschlusses 2017 sowie
Entlastung des Vorstandes fiir
das Jahr 2017

S

5.1 Bericht des Vorsitzenden des
Rechnungspriifungsausschusses,
Vorsitzender des Rechnungspri-
fungsausschusses

5.2 Jahresabschluss 2017

B TOP 6 Ziele und Aufgaben
der Bundeszahnérztekammer -
Antrdge

W TOP 7 Satzung und Ge-
schaftsordnung  der Bundes-
zahnérztekammer

7.1 Anderung der Satzung und
Geschéftsordnung der Bundes-
zahnarztekammer

B TOP 8 Haushaltsplan 2019,
Mitgliedsbeitrége, Aktionshaus-
halt - Antrége

8.1 Bericht des Vorsitzenden des
Finanzausschusses, Vorsitzender
des Finanzausschusses

8.2 Feststellung des Haushalts-
plans 2019, der Mitgliedsbeitra-
ge, des Aktionshaushalts

W TOP 9 Verschiedenes

9.1 Termin der Bundesversamm-
lung 2019 (folgt)

W TOP 10 Ende der Bundesver-
sammlung gegen 14 Uhr
Freitag: GruBwort des Parla-
mentarischen Staatssekretdrs

Dr. Thomas Gebhart (Bundes-
ministerium fiir Gesundheit)
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3.2 Bekanntgabe und Beschluss-

-

Intensiver Kariesschutz.
Fur starke Zahne.

Karies betrifft jeden — und um Karies vorzubeugen, empfehlen
Sie lhren Patienten elmex® gelée, die Intensivkur mit hochkon-
zentriertem Aminfluorid. 1x pro Woche fiir 2 Minuten einbdirsten,
danach ausspiilen. So wird das Kariesrisiko nachweislich* gesenkt,

der Zahnschmelz gestarkt, Initialkaries remineralisiert und Uber-

empfindliche Zahnhalse behandelt.

elmex® gelée - fiir starke Zahne.

100 % erstattungsfahig im Rahmen der Individualprophylaxe.

* elmex® gelée vs. Placebo Gel, beide Gruppen in Kombination mit elmex® KARIESSCHUTZ Zahnpasta, Madléna M, et al., Caries Res 36 (2002), 142-46

elmex® gelée. Zusammensetzung: 100 g elmex® gelée enthalten: Aminfluoride Dectaflur 0,287 g, Olaflur 3,032 g, Natriumfluorid 2,210 g (Fluoridgehalt 1,25 %), gereinigtes Wasser, Propylenglycol, Hyetellose, Sac-
charin, Apfel-Aroma, Pfefferminzaroma, Krauseminzol, Menthon-Aroma, Bananen-Aroma. Anwendungsgebiete: Zur Kariesprophylaxe; therapeutische Anwendung zur Unterstlitzung der Behandlung der Initialkaries
und zur Behandlung tiberempfindlicher Zahnhalse. Gegenanzeigen: Nicht anwenden bei Uberempfindlichkeit gegen einen der Inhaltsstoffe, Abschilferungen der Mundschleimhaut und fehlende Kontrolle tiber den
Schluckreflex, Kinder unter 3 Jahren. Nebenwirkungen: sehr selten: Exfoliation der Mundschleimhaut, Gingivitis, Stomatitis, R6tung, Brennen oder Pruritus im Mund, Geflhllosigkeit, Geschmacksstérungen, Mund-
trockenheit, Schwellung, Odem, oberflichliche Erosion an der Mundschleimhaut (Ulkus, Blasen), Ubelkeit oder Erbrechen, UberempfindHchkeitsreaktionen, Bei entsprechend sensibilisierten Patienten kénnen
durch Pfefferminzél und Krauseminzal Uberempﬁndlichkeitsreakﬁonen (einschlieBlich Atemnot) ausgeldst werden. Die Gesamtzeit der Anwendung (Putz- und Einwirkzeit) darf 5 Minuten nicht Uberschreiten.
CP GABA GmbH, 20097 Hamburg. PackungsgréBen: 25g Dentalgel (apothekenpflichtig); 38g Dentalgel (verschreibungspflichtig); 215 g Klinikpackung (verschreibungspflichtig). Stand: April 2014
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Kammern und KZVen

LZK Baden-
Wiirttemberg

%f

LZK

Fortbildungsveranstaltungen
der Akademie fiir Zahnérziliche
Fortbildung Karlsruhe

Fachgebiet: Patientenbeziehung,
Praxismanagement, ZFA
Thema: Der richtige Ton an der
Rezeption... ist der Anfang einer
guten Praxis

Referent/in: Brigitte Kiihn, ZMV,
Tutzing

Termin:

06.07.2018, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe,

Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Kurs-Nr.: 8749

Kursgebihr: 180 EUR

Fachgebiet: Kinderzahn-
heilkunde, ZFA

Thema: Kindern die Angst
nehmen - die ,, Desensibilisie-
rungsbehandlung”

Referent/in: Dr. Dr. Simone
Ulbricht, M.A., Karlsruhe;
Svenja Somers, ZMP, Karlsruhe
Termin:

06.07.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Akademie flir Zahnérztliche
Fortbildung Karlsruhe,

Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Kurs-Nr.: 8729

Kursgebihr: 200 EUR

Fachgebiet: Asthetik, Konservie-
rende ZHK, Restaurative ZHK
Thema: Frontzahnisthetik in der
Praxis: Komposit statt Keramik?
Referent/in: Prof. Dr. Daniel
Krastl, Wiirzburg

Termin:

06.07.2018, 09.00 — 18.00 Uhr
07.07.2018, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Akademie flir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe,
Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 8689

Kursgebihr: 800 EUR

Fachgebiet: Qualitdtsmanage-
ment, ZFA

Thema: Gelebtes Qualititsmana-
gement: Praktische Umsetzung
fur Mitarbeiter/innen
Referent/in: Brigitte Kiihn, ZMV,
Tutzing

Termin:

07.07.2018, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe,
Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Kurs-Nr.: 8750

Kursgebiihr: 180 EUR

Fachgebiet: Parodontologie, ZFA
Thema: Update Parodontologie
2018

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

Termin:

20.07.2018, 09.00 - 18.00 Uhr
21.07.2018, 09.00 - 14.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe,
Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 8733

Kursgebihr: Zahnarztinnen/
Zahnarzte 700 EUR, Zahnmed.
Fachangestellte 350 EUR

Fachgebiet: Endodontie
Thema: Dentale Traumatologie
und die Stiftversorgung
Referent/in: Prof. Dr. Michael
Hulsmann, Gottingen; Prof. Dr.
Thomas Wrbas, Freiburg/Brsg.
Termin: 20. — 21.07.2018,
09.00 - 13.00 Uhr

Ort: Akademie fiir Zahnérztliche
Fortbildung Karlsruhe,
Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Fortbildungspunkte: 14
Kurs-Nr.: 8682

Kursgebihr: 650 EUR
(Einzelbuchung), 600 EUR
(Reihenbuchung)

Fachgebiet: ZFA

Thema: Herstellung von Proviso-
rien und Situationsabformungen
Referent/in: Badegiil Top, ZMF,
und Kolleginnen

Termin:

05.09.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
06.09.2018, 09.00 — 18.00 Uhr
07.09.2018, 09.00 — 18.00 Uhr
08.09.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe,
Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Kurs-Nr.: 1175

Kursgebihr: 550 EUR, inkl.
Priifungsgebiihr

Information und Anmeldung:
Akademie flr Zahnarztliche
Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungssekretariat
LorenzstralRe 7, 76135 Karlsruhe
Tel.: 0721 9181-200

Fax: 0721 9181-222

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

LZK Sachsen
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LZKS

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: Ganzheitliche ZHK,
Parodontologie

Thema: Ganzheitliche statt
symptomatischer Parodontitis-
therapie

Referent/in: Dr. Rudolf Meier-
hofer, Schwabach

Termin:

01.09.2018, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsakademie der
LZK Sachsen, Schiitzenhohe 11,
01099 Dresden
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: D 64/18

Kursgebihr: 275 EUR

Fachgebiet: Psychologie
Thema: Die Angst vergeht,

der Zauber bleibt

Referent/in: Dipl.-Sozialpad.
Annalisa Neumeyer, Freiburg
Termin:

08.09.2018, 09.00 - 15.00 Uhr
Ort: Fortbildungsakademie der
LZK Sachsen, Schiitzenhohe 11,
01099 Dresden
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: D 66/18

Kursgebihr: 245 EUR

Auskunft u. schriftliche Anmeldung:

Fortbildungsakademie der

LZK Sachsen

Schiitzenhohe 11, 01099 Dresden
Tel.: 0351/8066-108

Fax: 0351/8066-106

Mail: fortbildung@Izk-sachsen.de
www.zahnaerzte-in-sachsen.de

BZK Rheinhessen
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Foribildungsveranstaltungen von
BZK Rheinhessen

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Materialverwaltung mit
System

Referent/in: Christine
Baumeister-Henning

Termin:

25.08.2018, 09.00 — 12.30 Uhr
Ort: Horsaal Am Pulverturm,
Gebaude 906 H,

Am Pulverturm 13, 55131 Mainz
Kurs-Nr.: 18770018
Kursgebiihr: siehe www.bzkr.de
unter ,Fort- und Weiterbildung”

Fachgebiet: Endodontie

Thema: Die endodontische
Schmerzbehandlung
Referent/in: Prof. Dr. Edgar
Schafer

Termin:

01.09.2018, 09.00 — 12.30 Uhr
Ort: Horsaal Innere Medizin,
Gebaude 205 H, Langenbeckstr. 1,
55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 18 770021
Kursgebiihr: 50 EUR (ZA)

Information und Anmeldung:
Bezirkszahnarztekammer
Rheinhessen
Wilhelm-Theodor-Rémheld-Str. 24
55130 Mainz

Fax: 06131 49085-12
fortbildung@bzkr.de

Mail: www.bzkr.de unter

,Fort- und Weiterbildung”
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ZAK Sachsen-Anhalt
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Fortbildungsveranstaltungen von
Zahnarztekammer Sachsen-Anhalt

Fachgebiet: ZFA

Thema: Datenschutz —

neues Recht sicher umsetzen
Referent/in: Andrea Kibgies,
Magdeburg

Termin:

17.08.2018, 15.00 — 19.00 Uhr
Ort: Ankerhof Hotel, Ankerstr. 2 a,
06112 Halle (Saale)

Kurs-Nr.: ZFA 2018-028
Kursgebiihr: 75 EUR
Anmeldung: Frau Bierwirth

Fachgebiet: Hypnose

Thema: Basiscurriculum
»Therapeutische Patientenzen-
trierte Kommunikation und
Medizinische Hypnose”
Referent/in: Ute Neumann-
Dahm, Magdeburg

Termin: 17. - 18.08.2018,
14.00 - 17.00 Uhr

Ort: Erwin-Reichenbach-Institut
der ZAK, GroRe Diesdorfer

Str. 162, 39110 Magdeburg
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: ZA 2018-401
Kursgebihr: 1.300 EUR, Kurs-
paket (nur im Paket buchbar)
Einzelkursgebiihren:

Z1 bis Z3 je 450 Euro (Fr./Sa.)
Anmeldung: Frau Meyer

Fachgebiet: ZFA

Thema: Erndhrung und
Parodontitis; Ernahrung und
Mundgesundheit — Zusammen-
hange erkennen, Méglichkeiten
nutzen

Referent/in: Bianca Willems,
Kottenheim

Termin:

24.08.2018, 14.00 - 17.00 Uhr
Ort: Ankerhof Hotel, Ankerstr. 2 a,
06112 Halle (Saale)
Fortbildungspunkte: 3

Kurs-Nr.: ZFA 2018-029
(Teamkurs)

Kursgebihr: 120 EUR
Anmeldung: Frau Bierwirth
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Fachgebiet: ZFA

Thema: Auffrischung der
Kenntnisse in Abrechnung und
Verwaltung: Basis HKP 1 —

Ein Kurs fiir (Wieder-) Einsteiger/-
Innen

Referent/in: Annette Gopfert,
Berlin; Claudia Gramenz, Berlin
Termin:

25.08.2018, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: Ankerhof Hotel, Ankerstr. 2 a,
06112 Halle (Saale)

Kurs-Nr.: ZFA 2018-030
Kursgebiihr: 230 EUR

Anmeldung: Frau Bierwirth
Anzeige

Landeszahnarztekammer Hessen

LZK

Hessen

www.lzkh.de

FA"H
Fortbildungsakademie
Zahnmedizin

essen GmbH

Fortbildungsakademie Zahnmedizin
Hessen GmbH
RhonestraRe 4, 60528 Frankfurt
069/427275-0

Aktuelle Fortbildungen
und Informationen unter:
www.fazh.de

Fachgebiet: ZFA

Thema: Einfiihrung in die
praktische Umsetzung der
Professionellen Zahnreinigung
Referent/in: Genoveva Schmid,
Berlin

Termin: 29. - 30.08.2018,
14.00 - 16.00 Uhr

Ort: Erwin-Reichenbach-Institut
der ZAK, GroRe Diesdorfer

Str. 162, 39110 Magdeburg
Kurs-Nr.: ZFA 2018-031
Kursgebihr: 240 EUR
Anmeldung: Frau Bierwirth

Fachgebiet: ZFA

Thema: Erndhrung, Zahn und
Organe — von OMNI, VEGGI bis
VEGAN

Referent/in: Sona Alkozei,
Bruchhausen-Vilsen

Termin:

31.08.2018, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: Erwin-Reichenbach-Institut
der ZAK, GroRe Diesdorfer

Str. 162, 39110 Magdeburg
Kurs-Nr.: ZFA 2018-033
Kursgebihr: 160 EUR
Anmeldung: Frau Bierwirth

Fachgebiet: ZFA

Thema: Das ABC der Fissurenver-
siegelung

Referent/in: Solveyg Hesse, Ottern
Termin:

31.08.2018, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Erwin-Reichenbach-Institut
der ZAK, GroRe Diesdorfer

Str. 162, 39110 Magdeburg
Kurs-Nr.: ZFA 2018-032
Kursgebihr: 195 EUR
Anmeldung: Frau Bierwirth

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: Kommunikation mit Eltern
und Kindern - Stress oder Chance?
Referent/in: Dr. Christian Bittner,
Salzgitter

Termin:

31.08.2018, 14.00 - 19.00 Uhr
Ort: Erwin-Reichenbach-Institut
der ZAK, GroRe Diesdorfer

Str. 162, 39110 Magdeburg
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: ZA 2018-022
Kursgebiihr: 160 EUR

Anmeldung: Frau Meyer

Information und Anmeldung:
ZAK Sachsen-Anhalt

Postfach 3951, 39104 Magdeburg
Tel.: Frau Hofmann 0391 73939
14, Frau Bierwirth 0391 73939 15
Fax: 0391 73939 20

Mail:
meyer@zahnaerztekammer-sah.de,
bierwirth@zahnaerztekammer-
sah.de, hofmann@
zahnaerztekammer-sah.de

BZK Pfalz

Fortbildungsveranstaltungen
von BZK Pfalz

Fachgebiet: Allgemeine ZHK,
Kinderzahnheilkunde

Thema: Interdisziplindre Aspekte
zwischen Logopédie und
Zahnmedizin

Referent/in: Stephanie Halling,
Frankfurt

Termin:

15.08.2018, 15.00 — 17.30 Uhr
Ort: Bezirkszahnarztekammer
Pfalz, Brunhildenstrafte 1,
67059 Ludwigshafen
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 20180815
Kursgebiihr: 50 EUR

Fachgebiet: Recht

Thema: Arbeitsrecht — Juristi-
sches fiir die Zahnarztpraxis
Referent/in: RA Joachim
Stobener, Hauenstein

Termin:

29.08.2018, 15.00 — 18.00 Uhr
Ort: Bezirkszahnarztekammer
Pfalz, Brunhildenstralie 1,
67059 Ludwigshafen
Fortbildungspunkte: 4
Kurs-Nr.: 20180829
Kursgebihr: 50 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement,
Prophylaxe

Thema: Praxisfiihrung und
Zahnprophylaxe, Kursteil 1
Referent/in: Dr. Klaus-Dieter
Hellwege, Lauterecken

Termin:

12.09.2018, 15.00 — 18.00 Uhr
Ort: Bezirkszahnarztekammer
Pfalz, BrunhildenstraRe 1,
67059 Ludwigshafen
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 20180912
Kursgebihr: 50 EUR

Information und Anmeldung:
Bezirkszahnédrztekammer Pfalz
Tel.: 0621 5969 211

Fax: 0621 6229 72

Mail: Claudia.Kudoke@bzk-pfalz.de
www.bzk-pfalz.de
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LZK Rheinland-Pfalz

LZK

Foribildungsveranstaltungen von
LZK Rheinland-Pfalz

Fachgebiet: Allgemeine Zahnheil-
kunde, Allgemeinmedizin,
Anésthesie, Arzneimittel,

Kinder- und Jugend-ZHK, Kinder-
zahnheilkunde, Notfallmedizin
Thema: Lachgassedierung Teil
1+2

Referent/in: Dr. med. dent. Kay
Oliver Furtenhofer (Oberhausen)
Termin:

27.07.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
28.07.2018, 10.00 — 18.00 Uhr
Ort: LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 16

Kurs-Nr.: 188135

Kursgebihr: 680 EUR
Anmeldung: wepprich-lohse@Izk.de

Fachgebiet: Kieferorthopadie
Thema: KFO-Kompakt-Kurs fiir
ZFA - Intensiv-Kurs flir Zahn-
medizinische Fachangestellte in
KFO-Praxen zur Vermittlung und
Auffrischung der wichtigsten
Basiskenntnisse inkl. Lernerfolgs-
kontrolle und Zertifikat
Referent/in: Dr. Christina Erbe
(Mainz); Dr. Julia Schneider
(Mainz); Christa Haas (Mainz);
Carolin Kredig (Mainz)

Termin:

30.07.2018, 08.45 - 17.30 Uhr
31.07.2018, 08.45 - 17.30 Uhr
01.08.2018, 08.45 - 17.30 Uhr
02.08.2018, 08.45 - 17.30 Uhr
03.08.2018, 08.45 - 17.30 Uhr
04.08.2018, 08.45 - 17.30 Uhr
Ort: LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Kurs-Nr.: 188216

Kursgebihr: 1.070 EUR
Anmeldung: wepprich-lohse@Izk.de

Fachgebiet: Abrechnung,
Patientenbeziehung,
Praxismanagement, Prophylaxe
Thema: Fortbildungslehrgang
zur/zum Zahnmedizinischen
Fachassistent/-in (ZMF)

(inkl. ZMP und ZMV) - Vollzeit
Termin:

01.08.2018 - 31.03.2018

Ort: LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Kurs-Nr.: 188213

Kursgebiihr: 7.750 EUR
Anmeldung: lazic@Izk.de

Fachgebiet: Abrechnung,
Implantologie, Kieferorthopadie,
Kommunikation, Parodontolo-
gie, Patientenbeziehung,
Praxismanagement, Prophylaxe,
Qualitatsmanagement, Recht
Thema: Fortbildungslehrgang
zur/zum Zahnmedizinischen
Prophylaxeassistent/-in (ZMP) —
Vollzeit

Termin:

01.08.2018 - 30.11.2018

Ort: LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Kurs-Nr.: 188211

Kursgebihr: 3.300 EUR
Anmeldung: lazic@Izk.de

Fachgebiet: Allgemeine
Zahnheilkunde, Chirurgie
Thema: Oralchirurgisches
Kompendium - Platelet-Rich-
Fibrin (PRF) im Praxisalltag mit
hands-on

Referent/in: Dr. Torsten Conrad
(Bingen)

Termin:

08.08.2018, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: 188114

Kursgebihr: 270 EUR
Anmeldung: wepprich-lohse@Izk.de

Fachgebiet: Marketing,
Praxismanagement

Thema: Grundlagen moderner
Fuhrung fir die Zahnarztpraxis
Referent/in: Birgit Stiilten
Termin:

22.08.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 188304

Kursgebiihr: 160 EUR
Anmeldung: wepprich-lohse@Izk.de

Fachgebiet: Allgemeine Zahn-
heilkunde, Prothetik

Thema: Prothetik-Kompakt-Kurs
fur ZFA inkl. Testat und Kammer-
zertifikat

Referent/in: OA Dr. Helmut
Dietrich (Mainz) OA Dr. Joachim
Wegener (Mainz)

Termin:

03.09.2018, 08.45 — 17.30 Uhr
04.09.2018, 08.45 — 17.30 Uhr
05.09.2018, 08.45 — 17.30 Uhr
06.09.2018, 08.45 — 17.30 Uhr

fur Sie eine

neue
MI1.

...mit ganz neuen Platinen,
Stuhimotoren, Kabel,
Ventilen und Schldauche.
Neue Industrieprodukte,
die langfristig lieferbar sind!

Ganz wichtig:

Unverandert bleiben das Handling

und die Greifwege, die liber viele Jahre
Routine geworden sind.

Das Ergebnis:

Erhalten bleibt die Sicherheit des Behandlers,
im Routineablauf und in jeder Situation
»ohne zu iiberlegen.

Telefon 0 6123-10 60:

Unsere Frau Knoche freut sich liber ihren
Anruf, berat Sie gerne und beantwortet
alle Fragen.

Nental-y GmhH

An der Ankermihle 5
65399 Kiedrich/Rheingau
www.dental-s.de
wm@dental-s.de

Ihre Ansprechpartnerin
Simone Knoche
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07.09.2018, 08.45 — 17.30 Uhr
08.09.2018, 08.45 — 17.30 Uhr
Ort: Landeszahnarztekammer
Rheinland-Pfalz, Langenbeckstr. 2,
55131 Mainz

Kurs-Nr.: 188217

Kursgebihr: 1.070 EUR
Anmeldung: wepprich-lohse@Izk.de

Information und Anmeldung:
LZK Rheinland-Pfalz
Langenbeckstr. 2, 55131 Mainz
Tel.: 06131 96136-60

Fax: 06131 96136-89

Mail: aushilfe@Izk.de
www.lzk.de

LZK/ZAK/BZK
Berlin/Brandenburg

Termine

PFAFFI)BERLIN

Fortbildungsveranstaltungen
von Philipp-Pfaff-Institut

Fachgebiet: Abrechnung
Thema: BEMA — Sicherer Um-
gang mit der Kassenabrech-
nung: Die Grundlagen
Referent/in: Helen Méhrke,
Berlin

Termin:

17.08.2018, 14.00 — 19.00 Uhr
Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ARmannshauser Stralle 4-6,
14197 Berlin

Kurs-Nr.: 9040.9
Kursgebihr: 255 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Englisch im Behand-
lungszimmer

Referent/in: Anke Roux, Paris
Termin:

24.08.2018, 14.00 — 19.00 Uhr
25.08.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ARBmannshauser StralRe 4-6,
14197 Berlin

Kurs-Nr.: 9142.0

Kursgebihr: 235 EUR
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Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Pfaff on tour: Trainings-
camp Wirtschaftlicher Erfolg der
ZAP (fur Zahnarzte/innen)
Referent/in: Dipl.-oec.
Hans-Dieter Klein, Stuttgart
Termin:

24.08.2018, 15.00 — 19.00 Uhr
25.08.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
26.08.2018, 09.00 — 13.00 Uhr
Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ARmannshauser Stral3e 4-6,
14197 Berlin

Kurs-Nr.: 5201.0

Kursgebihr: 715 EUR

Anzeige

| |
roeko
Wattekiligelchen

Sichern Sie sich jetzt Ihr
Wattekiigelchen
Muster!

E-Mail mit Praxisadresse und
Betreff ,Wattekiigelchen” an
info.de@coltene.com

Pro Praxis nur ein Muster méglich.
info.de@coltene.com | www.coltene.com

: 42 COLTENE

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: GOZ - Sicherer Umgang
mit der privaten Gebiihren-
ordnung: Die Grundlagen
Referent/in: Helen Mohrke,
Berlin

Termin:

25.08.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ABmannshauser Stralle 4-6,
14197 Berlin
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 9107.10

Kursgebiihr: 185 EUR

Fachgebiet: Prophylaxe

Thema: Refresher 2018 fiir ZMP:
Prophylaxe-Erfolge finanziell,
kommunikativ und praktisch
Referent/in: Annette Schmidt,
Tutzing

Termin:

05.09.2018, 12.00 - 20.00 Uhr

Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ARmannshauser Stralte 4-6,
14197 Berlin

Kurs-Nr.: 3118.2
Kursgebihr: 245 EUR

Fachgebiet: Prophylaxe

Thema: Der richtige Schliff fiir Ihre
Prophylaxe- und Parodontalinstru-
mente: Die moderne Methode mit
der sicheren Technik

Referent/in: Dipl. DH Trudy
Roulet-Mehrens, Berlin

Termin:

05.09.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ARmannshauser StralRe 4-6,
14197 Berlin

Kurs-Nr.: 3300.0

Kursgebihr: 165 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: PAR komplett —
Parodontologie in der
Abrechnung

Referent/in: Helen Mohrke, Berlin
Termin:

05.09.2018, 14.00 - 18.00 Uhr
Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ARmannshauser Stralie 4-6,
14197 Berlin

Kurs-Nr.: 9063.9

Kursgebiihr: 155 EUR

Fachgebiet: Kieferorthopadie
Thema: Potential Eigenlabor
effizient abrechnen

Referent/in: ZT Monika Harman,
Bad Homburg

Termin:

08.09.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Philipp-Pfaff-Institut,
ABmannshauser StralRe 4-6,
14197 Berlin
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 0940.0

Kursgebiihr: 175 EUR

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

14197 Berlin

Tel.: 030 4147250

Fax: 030 414896 7

Mail: info@pfaff-berlin.de
www.pfaff-berlin.de/kursboerse/

ZAK Schleswig-
Holstein

Zahnérztekammer
Schleswig - Holstein

Fortbildungsveranstaltungen von
ZAK Schleswig-Holstein

Fachgebiet: Akupunktur

Thema: Akupunktur und
Akupressur (nicht nur) in der
Zahnmedizin mit konkreten
Vorschldgen zur Selbstbehand-
lung im Rahmen der Akupressur
Referent/in: Dr. Winfried Wojak,
Horn-Bad Meinberg

Termin:

06.07.2018, 14.00 - 17.00 Uhr
Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Westring 496, 24106 Kiel
Kurs-Nr.: 18-01-066
Kursgebihr: 90 EUR

Fachgebiet: Prothetik

Thema: Moderne Behandlungs-
konzepte und Restaurations-
materialien unter Einsatz
moderner Technologien
Referent/in: Prof. Dr. Daniel
Edelhoff

Termin:

06.07.2018, 14.00 — 19.00 Uhr
07.07.2018, 09.00 - 16.00 Uhr
Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Westring 496, 24106 Kiel
Fortbildungspunkte: 14
Kurs-Nr.: 18-01-098
Kursgebihr: 385 EUR

Fachgebiet: Akupunktur

Thema: Akupunktur fiir Zahnérzte
— Zum Neueinstieg oder als
Auffrischungskurs

Referent/in: Dr. Winfried Wojak
Termin:

07.07.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: ZAK Schleswig-Holstein
Westring 496, 24106 Kiel
Fortbildungspunkte: 10
Kurs-Nr.: 18-01-067
Kursgebihr: 170 EUR

Information und Anmeldung:
Heinrich-Hammer-Institut
ZAK Schleswig-Holstein
Westring 496, 24106 Kiel
Tel.: 0431 260926 80

Fax: 0431 260926 15

Mail: hhi@zaek-sh.de
www.zaek-sh.de
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ZAK Nordrhein

Fortbildungsveranstaltungen von
Zahndrztekammer Nordrhein,
Karl-Haupl-Institut

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Fiihrung und Organi-
sation eines exzellenten Service-
gedankens — unsere Wahrneh-
mung, unsere Wirkung!
Referent/in: Frauke Reckord
Termin:

06.07.2018, 14.00 — 19.00 Uhr
Ort: ZAK Nordrhein,
Emanuel-Leutze-Str. 8,

40547 Dusseldorf
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 18041

Kursgebihr: 180 EUR,
Praxismitarbeiter (ZFA) 120 EUR

Fachgebiet: Asthetik

Thema: Curriculum Asthetische
Zahnmedizin, Baustein IV
Referent/in: Priv.-Doz.

Dr. Stefan Fickl

Termin:

06.07.2018, 14.00 — 19.00 Uhr
07.07.2018, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: ZAK Nordrhein,
Emanuel-Leutze-Str. 8,

40547 Disseldorf
Fortbildungspunkte: 15
Kurs-Nr.: 18063

Kursgebihr: 590 EUR

Fachgebiet: Alterszahnheilkunde
Thema: Modul VI des Curricu-
lums Geriatrische Zahnmedizin
Referent/in: Prof. Dr. Christoph
Benz

Termin:

07.07.2018, 10.00 — 15.34 Uhr
Ort: TAK Nordrhein,
Emanuel-Leutze-Str. 8,

40547 Diisseldorf
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: 18076

Kursgebihr: 180 EUR

Fachgebiet: Abrechnung
Thema: Abrechnung
implantologischer Leistungen
Referent/in: Dr. Dr. Georg
Arentowicz

Termin:

11.07.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Zahnarztekammer Nord-
rhein, Emanuel-Leutze-Str. 8,
40547 Dusseldorf
Fortbildungspunkte: 4
Kurs-Nr.: 18042

Kursgebihr: 100 EUR,
Praxismitarbeiter (ZFA) 80 EUR

Information und Anmeldung:
Karl-Haupl-Institut der
Zahnarztekammer Nordrhein
Emanuel-Leutze-Str. 8,

40547 Disseldorf (Lorick)
Tel.: 0211 44704202

Fax: 0211 44704401

Mail: khi@zaek-nr.de
www.zahnaertzekammernord-
rhein.de

KZV Hessen

z Kassenzahnarztliche
&, Vereinigung Hessen

Fortbildungsveranstaltungen
von KZV Hessen

Fachgebiet: Praxismanagement
Thema: Praxis 2030

Termin: 14.09.2018

Ort: Frankfurt, Lyoner StraRe 21,
60528 Frankfurt

Kursgebiihr: 85 EUR fiir Mitglieder
der KZV Hessen

Anmeldung: Frau Hegeler-Thiel
Anmeldeschluss: 30.08.2018

Information und Anmeldung:
Kassenzahnarztliche Vereinigung
Hessen

Lyoner StraRe 21, 60528 Frankfurt
Fax: 069 6607-388 oder -34
regina.lindhoff@kzvh.de
www.kzvh.de

ZAK Bremen

Foribildungsveranstaltungen von
Zahnarziekammer Bremen

Fachgebiet: Allgemeine
Zahnheilkunde

Thema: Adhésive 2.0: Ist mit
Universaladhasiven alles gelost?
Referent/in: Prof. Dr. Roland
Frankenberger

Termin:

06.07.2018, 15.00 — 18.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universitatsallee
25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 18525

Kursgebiihr: 145 EUR

Anzeige

- 4 .
¢ praxiskom.

AGENTUR FUR
PRAXISMARKETING

UBER 600 KUNDEN

STEHEN DAFUR,
DASS ES UNS GIBT.

15 Jahre Expertise. Bundesweit.

WE SPEAK DENTAL
www.praxiskom.de

Fachgebiet: Abrechnung
Thema: Zahntechnische
Abrechnung Special Workout —
Implantate sind das Thema
Referent/in: Stefan Sander
Termin:

10.08.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universitétsallee
25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18007

Kursgebihr: 215 EUR

Fachgebiet: Kommunikation,
Patientenbeziehung

Thema: Curriculum >Therapeuti-
sche patientenzentrierte Kom-
munikation und medizinische
Hypnose< — Juristische Fallstricke
umgehen

Referent/in: U. Neumann-Dahm
Termin:

14.08.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
24.08.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
25.08.2018, 10.00 — 17.00 Uhr
15.09.2018, 10.00 — 17.00 Uhr
30.11.2018, 14.00 — 17.00 Uhr
01.12.2018, 10.00 - 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 54

Kurs-Nr.: 18206

Kursgebiihr: 1.500 EUR (ZA),
1.230 EUR (ZFA)

Fachgebiet: Allgemeine ZHK, ZFA
Thema: Ersterwerb der Kenntnis-
se im Strahlenschutz — Rontgen
nur mit Schein

Referent/in: Rubina Ordemann;
Martin Sztraka

Termin:

17.08.2018, 14.00 — 19.30 Uhr
18.08.2018, 09.00 — 14.30 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen

Kurs-Nr.: 18912

Kursgebihr: 144 EUR

Fachgebiet: Chirurgie,
Implantologie, Kieferorthopédie
Thema: Ihr Einstieg in die Im-
plantologie — Hands-On am
Kunstkiefer

Referent/in: Dr. Petra Rauch
Termin:

17.08.2018, 13.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK, Dependance Buschhéhe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 18506

Kursgebihr: 210 EUR

Fachgebiet: Allgemeine Zahn-
heilkunde, Qualitatsmanage-
ment, ZFA

Thema: Instrumentenaufberei-
tung und Pflege leicht gemacht
Referent/in: Lennart Hans
Termin:

21.08.2018, 19.00 - 21.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Buschhéhe 8,
28357 Bremen

Kurs-Nr.: 18120

Kursgebihr: 75 EUR
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Fachgebiet: Kinderzahnheil-
kunde, Patientenbeziehung,
Prophylaxe

Thema: ZuckersiiRe Rebellen —
Kinder in der Prophylaxe —
Der 7. Schritt

Referent/in: Nicole Graw
Termin:

22.08.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee
25, 28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8
Kurs-Nr.: 18044

Kursgebihr: 195 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Hilfe! Suprakonstruktion!
— Fur Einsteiger und alle,

die Profis werden wollen
Referent/in: Birthe Gerlach
Termin:

22.08.2018, 14.00 - 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 18025

Kursgebihr: 170 EUR

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: ZE Il — fiir Profis —

Ein Seminar fir Abrechungs-
profis im Bereich der ZE-Abrech-
nung

Referent/in: Regina Granz
Termin:

24.08.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18010

Kursgebihr: 198 EUR

Fachgebiet: Kommunikation,
Praxismanagement, ZFA
Thema: Praxiscoach — Erfolgreich
und zielorientiert kommunizie-
ren und beraten

Referent/in: Nazim Bayram;
Wilma Mildner;

Rubina Ordemann

Termin:

24.08.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
25.08.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
21.09.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
22.09.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
12.10.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
13.10.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
16.11.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
17.11.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
07.12.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
08.12.2018, 10.00 — 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
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Fortbildungspunkte: 90
Kurs-Nr.: 18086
Kursgebiihr: 3.500 EUR

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: VAKOG - das Zauber-
wort in der Kommunikation —
Sinnesspezifische Sprache fiir
leichtere Beratung

Referent/in: Martin Sztraka und
Rubina Ordemann

Termin:

24.08.2018, 13.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 18053

Kursgebiihr: 296 EUR

Fachgebiet: Asthetik

Thema: Rot-weile-Asthetik —
Vom Praktiker flr Praktiker
Referent/in: Dr. Florian Gottfert
Termin:

25.08.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 18526

Kursgebishr: 561 EUR

Fachgebiet: Abrechnung,
Allgemeine Zahnheilkunde,
Parodontologie

Thema: Die optimale PARO
Vor- und Nachbehandlung —
Recall-Professionelle Betreuung
des parodontal erkrankten
Patienten — Der 5. Schritt
Referent/in: Sona Alkozei
Termin:

25.08.2018, 09.30 - 16.30 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK, Dependance Buschhéhe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Kurs-Nr.: 18023

Kursgebihr: 185 EUR

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: Selbstcoaching —
Personlichkeitsentwicklung
selbst gemacht

Referent/in: Steffen Pahl
Termin:

28.08.2018, 20.00 — 22.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 2

Kurs-Nr.: 1801

Kursgebiihr: gebiihrenfrei

Fachgebiet: Allgemeine ZHK,
Prophylaxe, ZFA

Thema: Priifung bestanden! Start
Up fiir junge angehende Profis
Referent/in: Sandra WoolRmann
und Sandra Eikhoff

Termin:

29.08.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
Zahnérztekammer, Dependance
Buschhohe, Buschhohe 8,
28357 Bremen

Kurs-Nr.: 18031

Kursgebihr: 188 EUR

Fachgebiet: Kinderzahnheilkunde
Thema: Fokus Kinderzahnheil-
kunde: Friihkindliche Karies und
Kriestherapie bei Kleinkindern —
Kénnen wir sie rechtzeitig
erkennen und behandeln?
Referent/in: Sabine Bertzbach
Termin:

31.08.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18515

Kursgebihr: 368 EUR

Fachgebiet: Allgemeine
Zahnheilkunde, ZFA

Thema: Riickenproblemen-
Pravention — Stressbewadltigung
Referent/in: Dietlinde Beerbom
Termin:

31.08.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 5

Kurs-Nr.: 18124

Kursgebihr: 223 EUR

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: Von der Kollegin zur
Vorgesetzten: Neu in der Rolle
als Fihrungskraft — und nun?
Referent/in: Matthias Moller
Termin:

31.08.2018, 09.00 — 16.00 Uhr
01.09.2018, 09.00 — 16.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen, Universititsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 16
Kurs-Nr.: 18051

Kursgebihr: 389 EUR

Fachgebiet: Ergonomie,
Kieferorthopadie

Thema: Hilfe bei Zéhneknirschen
und Kieferspannung — Eutonie:
die gute Spannung

Referent/in: Karin Coch

Termin:

01.09.2018, 10.00 — 17.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 18529

Kursgebiihr: 296 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Parodontologie in Praxis
und Wissenschaft — Der Spagat
zwischen wissenschaftlichem
Anspruch und Alltag
Referent/in: PD Dr. Gregor
Petersilka

Termin:

05.09.2018, 14.00 — 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: 18514

Kursgebihr: 518 EUR

Fachgebiet: Abrechnung,
Chirurgie, Prophylaxe, Recht
Thema: GOZ Teil | - Basics - >
BEMA DENKEN heif3t Geld
verschenken<

Referent/in: Silvia Syvari
Termin:

05.09.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18000

Kursgebiihr: 170 EUR

Fachgebiet: Abrechnung, Kommu-
nikation, Prophylaxe, Recht
Thema: TEAMtag Prophylaxe —
Bringen Sie Ihren Prophylaxebe-
reich in die wirtschaftliche Zone
Referent/in: Christine
Baummeister-Henning

Termin:

05.09.2018, 13.00 — 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18027

Kursgebiihr: 195 EUR

Fachgebiet: Praxismanagement,
Prophylaxe

Thema: Prophylaxe-Stammtisch —
Expertenrunde, Austausch unter
Profis

Referent/in: Sabine Mack und
Sona Alkozei

Termin:

06.09.2018, 18.30 — 21.30 Uhr



Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK,
Dependance Buschhéhe, Busch-
hohe 8,

28357 Bremen

Kurs-Nr.: 18046

Kursgebiihr: 115 EUR

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: Englische Fachartikel lesen
und verstehen — Wie Sie mit
englischsprachiger Fachliteratur
richtig umgehen

Referent/in: Ann-Kathrin GrieRe
Termin:

07.09.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen , Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18531

Kursgebiihr: 198 EUR

Fachgebiet: Kommunikation,
Patientenbeziehung,
Praxismanagement

Thema: Kommunikation:

im Behandlungszimmer -

Der feine Unterschied
Referent/in: Martin Sztraka;
Rubina Ordemann

Termin:

07.09.2018, 14.00 — 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 17049

Kursgebiihr: 284 EUR

Fachgebiet: Parodontologie
Thema: Workshop: parodontolo-
gische Ultraschallbehandlung -
Chancen und Risiken
Referent/in: Reinhard Strenzke
Termin:

07.09.2018, 13.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK,
Dependance Buschhéhe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 18203

Kursgebiihr: 412 EUR (ZA),

355 EUR (ZFA)

Fachgebiet: Abrechnung

Thema: Vollsténdiges Honorar
dank vollsténdiger Dokumentation
- >, bmf, cp F3< Wie sieht eigent-
lich lhre Behandlungsdokumen-
tation aus?

Referent/in: Christine Baumeister-
Henning

Termin:

07.09.2018, 14.00 — 19.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen

Fortbildungspunkte: 7
Kurs-Nr.: 18239
Kursgebiihr: 178 EUR (ZA),
148 EUR (ZFA)

Fachgebiet: Kommunikation,
Praxismanagement, ZFA
Thema: Wie meinst Du das? —
Ein Ubersetzungskurs
Referent/in: Frank WooRRmann
Termin:

12.09.2018, 15.00 - 18.00 Uhr
Ort: Universitatsallee 25,
28359 Bremen

Kurs-Nr.: 18711

Kursgebihr: 25 EUR

Fachgebiet: Allgemeine ZHK,
Endodontie

Thema: Endo intensiv, ein Update
- Von der Aufbereitung bis zur
Obturation

Referent/in: Dr. Christoph Zirkel
Termin:

12.09.2018, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK,
Dependance Buschhéhe,
Buschhohe 8, 28357 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18518

Kursgebihr: 195 EUR

Fachgebiet: Kommunikation,
Praxismanagement, Qualitéts-
management

Thema: Die Rezeption —

Das Herz der Praxis

Referent/in: Brigitte Kithn
Termin:

12.09.2018, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18064

Kursgebihr: 240 EUR

Fachgebiet: Kommunikation
Thema: Begriindung am Modell -
Hands-On-Kurs

Referent/in: Ann-Kathrin GrieRe
Termin:

12.09.2018, 14.00 - 20.00 Uhr
Ort: Fortbildungsinstitut der ZAK
Bremen, Universitatsallee 25,
28359 Bremen
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18210

Kursgebiihr: 258 EUR (ZA),

206 EUR (ZFA)

Sparen Sie Zeit
in der Aufbereitung!

Mit den HYDRIM® Reinigungs- und
Desinfektionsgeraten bringen Sie Ihre
Instrumente schnell und sicher zurtck
in den Behandlungsraum.

HYDRIM® M2 G4

Reinigungs- und Desinfektionsgeréat

HYDRIM® M2 G4: Besitzt Kapazitat
flr 10 groBe Instrumentenkassetten
und kann somit bis zu 200 Instrumente
in ca. 90 Minuten aufbereiten.”

HYDRIM® C61WD G4

Reinigungs- und Desinfektionsgerat

HYDRIM® C61WD G4: Besitzt Kapazitat
fur 6 groBBe Instrumentenkassetten und
kann somit bis zu 120 Instrumente in
unter einer Stunde aufbereiten.”

Zuverlassige Aufbereitung

Beide HYDRIM® G4-Modelle erfiillen die internationalen
Standards DIN EN ISO 1568883-1 und -2, fir Reinigungs-
und Desinfektionsgeréte.

Der validierbare Prozess garantiert reproduzierbare
Reinigungs- und Desinfektionsergebnisse.

Sicheres Handling

O

Durch die maschinelle Aufbereitung eliminieren Sie den
zeitaufwandigen Vorgang der manuellen Vorreinigung
und Desinfektion, bei dem das Personal der Gefahr
von Stichverletzungen und Kontakt mit kontaminierten
Instrumenten ausgesetzt ist.

Weitere Informationen unter www.scican.de.com/hydrimg4

Sci

J héngen von
Infection Control Specialist” ist ein Warenzeichen von SciCan Ltd., 1440 Don Mills Rd, Toronto, ON, M3B 3P9, Canada.

Your Imbection Contvel Specialist”

und Druck es Wassers ab. HYDRIM ist ein eingetragenes Warenzeichen und “Your
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Fachgebiet: Abrechnung,
Allgemeine ZHK, Endodontie,
Parodontologie, Prophylaxe,
Recht

Thema: Basis-Seminar fiir
Einsteiger OHNE zahnmedizini-
sche Vorkenntnisse — Aus Fach-
fremden werden in 4 Tagen
angehende Experten
Referent/in: Susanne Storch
Termin: 13. - 16.09.2018,
09.00 - 16.00 Uhr

Ort: Fortbildungsinstitut der
ZAK Bremen,

Universitatsallee 25,

28359 Bremen

Kurs-Nr.: 18013

Kursgebihr: 1.140 EUR

Information und Anmeldung:
Fortbildungsinstitut der
Zahnarztekammer Bremen
Universitatsallee 25, 28359 Bremen
Tel.: 0421 33303-70

Fax: 0421 33303-23

Mail: info@fizaek-hb.de oder
www.fizaek-hb.de

KZV Baden-
Wiirttemberg

Termine

KZV BW &

Foribildungsveranstaltungen von
KZV Baden-Wiirttemberg

Fachgebiet: Asthetik

Thema: CEREC Zirkonoxid
perfekt verarbeitet
Referent/in: Angela Schmidt,
Langensendelbach

Termin:

06.07.2018, 14.00 — 18.00 Uhr
Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Zahnarzte, Merzhauser

Str. 114-116, 79100 Freiburg
Fortbildungspunkte: 5
Kurs-Nr.: 18FKZ31806
Kursgebihr: 395 EUR
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Fachgebiet: Chirurgie

Thema: Biologische Grundlagen
der Schnittfiihrung in der
zahnarztlichen Chirurgie
Referent/in: Prof. Dr. Dr.
Johannes Kleinheinz, Munster
Termin:

07.07.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: FFZ Fortbildungsforum
Zahnarzte, Merzhauser

Str. 114-116, 79100 Freiburg
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 18FKZ30518
Kursgebiihr: 325 EUR

Anzeige

€ -WISE

Good To Know

-
@

Interaktive
Videokurse

Zeitlich flexibles
Selbststudium

Aktuelle
Inhalte

www.e-wise.de/
zahnmedizin

+49 30 22957-100

Q
B

Fachgebiet: Psychologie,
Psychosomatik

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

Termin:

14.07.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Zahnarzte, Merzhauser

Str. 114-116, 79100 Freiburg
Fortbildungspunkte: 8
Kurs-Nr.: 18FKZ20920
Kursgebiihr: 195 EUR

Fachgebiet: Asthetik, Implantologie,
Restaurative Zahnheilkunde
Thema: CEREC chairside
Implantatrestaurationen — CEREC
Implantatversorgungen
Referent/in: Dr. Gabriel Bosch,
Zirich oder Dr. Andreas Ender,
Ziirich

Termin:

15.09.2018, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Zahnarzte, Merzhauser

Str. 114-116, 79100 Freiburg
Fortbildungspunkte: 9

Kurs-Nr.: 18FKT31808
Kursgebiihr: 845 EUR, (ZA/ZA)
495 EUR(ZFA/Mitarbeiter/-in)

Fachgebiet: Qualitditsmanagement
Thema: QM - Kompakt
Referent/in: Iris Karcher, Freiburg
Termin: 21. - 22.09.2018,

09.00 - 17.00 Uhr

Ort: FFZ / Fortbildungsforum
Zahnérzte, Merzhauser

Str. 114-116, 79100 Freiburg
Fortbildungspunkte: 18

Kurs-Nr.: 18FKT20417
Kursgebiihr: 395 EUR (pro Person)

Information und Anmeldung:
FFZ/Fortbildungsforum Zahnarzte
Merzhauser Str. 114-116

79100 Freiburg

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

ZAK Westfalen-Lippe

Fortbildungsveranstaltungen
von ZAK Westfalen-Lippe

Fachgebiet: Interdisziplindre ZHK
Thema: Von der Mundschleim-
hautveranderung zum oralen
Karzinom

Referent/in: Dr. Dr. Susanne
Jung, LL.M., MHBA, Mdnster
Termin:

07.07.2018, 09.00 - 13.00 Uhr
Ort: Industrie Club Grillo GmbH,
Zeppelinallee 51,

45883 Gelsenkirchen

Kurs-Nr.: 18750017

Kursgebihr: 129 EUR (ZA),

129 EUR (ASS)

Anmeldung: Dirc Bertram

Fachgebiet: Funktionslehre,
Kinder- und Jugend-ZHK
Thema: CMD bei Kindern, Ju-
gendlichen und Erwachsenen —
aktuelle zahnarztliche und inter-
disziplinare Therapiekonzepte
Referent/in: Dr. Claudius
Middelberg, Havixbeck

Termin:

11.07.2018, 14.30 — 18.00 Uhr
Ort: Akademie fir Fortbildung
der ZAKWL, Auf der Horst 31,
48147 Munster
Fortbildungspunkte: 4

Kurs-Nr.: 18740023
Kursgebihr: 99 EUR (ZA),

49 EUR (ASS)

Anmeldung: Dirc Bertram

Fachgebiet: Interdisziplinare ZHK,
Psychologie, Psychosomatik
Thema: Akademietag 2018:

Der spezielle Patient — Wenn das
Problem nicht nur der Zahn ist
Referent/in: Moderation: PD Dr.
Anne Wolowski, Miinster

Termin:

01.09.2018, 09.00 — 17.00 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung der
ZAKWL, Auf der Horst 31,

48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18720010

Kursgebihr: 120 EUR (ZA),

60 EUR (ASS), 60 EUR (ZFA)
Anmeldung: Annika Wéstmann

Fachgebiet: Kieferorthopidie
Thema: Extraktionstherapie versus
Non-Extraktionstherapie — kiefer-
orthopadischer Liickenschluss und
Pfeilerverteilung bei Nichtanlage
Referent/in: Prof. Dr. Ariane
Hohoff, Mlinster

Termin:

08.09.2018, 09.00 — 16.30 Uhr
Ort: Akademie fiir Fortbildung der
ZAKWL, Auf der Horst 31,

48147 Miinster
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 18740011

Kursgebiihr: 299 EUR (ZA),

149 EUR (ASS)

Anmeldung: Dirc Bertram

Fachgebiet: Alterszahnheilkunde,
Prophylaxe

Thema: Héusliche und professio-
nelle Karies- und Erosionspro-
phylaxe — Wer braucht was im
Alter?

Referent/in: Prof. Dr. Stefan
Zimmer, Witten/Herdecke
Termin:

15.09.2018, 09.00 - 15.00 Uhr
Ort: Akademie fir Fortbildung der
ZAKWL, Auf der Horst 31,
48147 Minster
Fortbildungspunkte: 7

Kurs-Nr.: 18740019
Kursgebihr: 229 EUR (ZA),

199 EUR (ZFA)

Anmeldung: Dirc Bertram
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Fachgebiet: Implantologie
Thema: Gentle Graft Technique —
die Zukunft der Implantologie —
Autologes biologischen Augmenta-
tion — Minimales Trauma und ex-
zellente Ergebnisee sind vereinbar
Referent/in: ZA Oliver Scheiter,
llletas / Mallorca

Termin; 28 — 29.09.2018,

09.00 - 17.00 Uhr

Ort: Marident-Klinik,

Paseo de llletas 87,

E-07181 llletas, Mallorca,
Spanien, Andere
Fortbildungspunkte: 17

Kurs-Nr.: 18750111

Kursgebihr: 599 EUR (ZA),

599 EUR (ASS)

Anmeldung: Dirc Bertram

Information und Anmeldung:
ZAK Westfalen-Lippe, Akademie
fur Fortbildung,

Auf der Horst 31, 48147 Munster,
www.zahnaerzte-wl.de
Dipl.-Betriebswirt Dirc Bertram,
Tel.: 0251 507-604, Mail:
Dirc.Bertram@zahnaerzte-wl.de
Ingrid Hartmann,

Tel.: 0251 507-607, Mail:
Ingrid.Hartmann@zahnaerzte-wl.de,
Petra Horstmann,

Tel.: 0251 507614, Mail:
Petra.Horstmann@zahnaerzte-wl.de

Kongresse
I

m September

47. Tagung fiir Zahnmedizinische
Mitarbeiter/innen der Bezirks-
zahndrziekammer Tibingen
Thema: Was war — was ist —
was ist in der Zukunft denkbar?
Riickblick, Gegenwart und
Ausblick

Veranstalter: Bezirkszahnarzte-
kammer Tiibingen
Wissenschaftliche Leitung:

Dr. Bernd Stoll, Albstadt
Referent/in: diverse

Termin: 14. — 15.09.2018,
09.30 - 12.00 Uhr

Ort: Stadttheater Lindau,
Fischergasse 37,

88131 Lindau (Bodensee)
Kursgebiihr: 95 EUR
Anmeldung:
www.bodenseetagung.eu

BZK Tibingen

Bismarckstralle 96

72072 Tibingen

Tel.: 07071 911-0

E-Mail: info@bzk-tuebingen.de

53. Bodenseetagung 2018
Thema: Zahnerhaltung 2020
Konzepte / Materialien / Techniken
Veranstalter: Bezirkszahnérzte-
kammer Tibingen
Wissenschaftliche Leitung:
Prof. Dr. Bernd Haller, Ulm
Referent/in: diverse
Termin:14. - 15.09.2018,
09.00 - 12.45 Uhr

Ort: Inselhalle Lindau,
Zwanzigerstrafie 10,

88131 Lindau (Bodensee)
Fortbildungspunkte: 12
Kursgebiihr: 195 EUR,
Zahnarzt/Zahnarztin
Assistent/Assistentin: 140 EUR
Anmeldung:
www.bodenseetagung.eu
Bezirkszahnarztekammer
Tibingen

Bismarckstralle 96

72072 Tibingen

Tel.: 07071 911-0

E-Mail: info@bzk-tuebingen.de

26. Fortbildungstage

der ZAK Sachsen-Anhalt

Thema: ,Endodontie 2018 —
von A bis Z2“

Veranstalter: Zahnarztekammer
Sachsen-Anhalt

Referent/in:

siehe www.zaek-sa.de

Termin: 21. - 22.09.2018,
09.00 - 18.00 Uhr

Ort: Harzer Kongress Hotel,
Pfarrstr. 41, 38855 Wernigerode
Fortbildungspunkte: 6

Kurs-Nr.: ZA 2018-029
Kursgebiihr: Staffelpreise
Anmeldung: Frau Stefanie Meyer
Tel.: 0391 73 939 -14

Mail:
meyer@zahnaerztekammer-sah.de

HERBSTKONFERENZ und
Oktoberfest 2018:

Der Behandlungserfolg -

Plan oder Zufall?

Fachgebiet: Kommunikation,
Parodontologie, Patientenbezie-
hung, Praxismanagement,
Qualitatsmanagement, ZFA
Termin:

28.09.2018, 09.00 - 17.00 Uhr
Ort: Kongresshaus Baden-Baden,
Augustaplatz 10,

76530 Baden-Baden
Fortbildungspunkte: 8

Kurs-Nr.: 8797

Kursgebiihr: ZA/ZA Herbst-
konferenz mit Abendveran-
staltung 340 EUR,

ZFA Herbstkonferenz mit
Abendveranstaltung 220 EUR.
In den Teilnahmegebdihren sind
die Kaffeepausen, das Lunch-
buffet im Kongresshaus sowie

die Abendveranstaltung im
Gasthaus Léwenbrau enthalten.
Fir Begleitpersonen, die nicht
an der Konferenz teilnehmen,
wird fiir die Abendveranstaltung
ein Kostenbeitrag von 90 EUR
erhoben.

Anmeldung: Akademie fiir Zahn-
arztliche Fortbildung Karlsruhe
Fortbildungssekretariat
Lorenzstr. 7, 76135 Karlsruhe
Tel.: 0721 91 81 -202

Fax: -222

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

m Oktober

59. Bayerischer Zahnérztetag
Fachgebiet: Allgemeine ZHK,
Alterszahnheilkunde, Asthetik,
Bildgebende Verfahren, CAD/
CAM, Chirurgie, Dentale Foto-
grafie, Endodontie, Implantologie,
Interdisziplindre ZHK, Kieferor-
thopédie, Konservierende ZHK,
Parodontologie, Praxismanage-
ment, Prophylaxe, Prothetik,
Restaurative Zahnheilkunde, ZFA
Termin: 18. - 20.10.2018

Ort: The Westin Grand
Miinchen, ArabellastralRe 6,
81925 Miinchen
Fortbildungspunkte: 16
Kursgebihr: ab 290 EUR
Anmeldung: Bayerische LZK
FallstralRe 34, 81369 Miinchen
www.bayerischer-zahnaerztetag.de

Sdchsischer Fortbildungstag fir
Zahndrzte und das Praxisteam
Fachgebiet: Allgemeine ZHK
Termin: 26. - 27.10.2018,
09.00 - 16.30 Uhr

Ort: Stadthalle Chemnitz,
Theaterstr. 3, 09111 Chemnitz
Fortbildungspunkte: 8
Kursgebiihr: 135 EUR (ZA),

65 EUR (PM),

30 EUR (Stud. / Azubi)
Frihbucherrabatt bis 29.09.2018

Herbsttagung der Thiiringer
Gesellschaft fir Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde am
Universitatsklinikum Jena e. V.
Thema: Aus der Praxis, fiir die
Praxis: Behandlungskonzepte
aus dem gesamten Spektrum
der Zahnmedizin

Veranstalter: Conventus
Congressmanagement &
Marketing GmbH
Wissenschaftliche Leitung:

PD Dr. Wilfried Reinhardt
Friedrich-Schiller-Universitat Jena
Poliklinik flir Zahnarztliche
Prothetik und Werkstoffkunde
An der Alten Post 4, 07743 Jena
Dr. Ina M. Schiiler
Friedrich-Schiller-Universitat Jena
Poliklinik fur Praventive Zahn-
heilkunde

Termin: 27.10.2018

Ort: Kassenarztliche
Vereinigung Thiringen,

Zum Hospitalgraben 8,

99425 Weimar

Kursgebihr: 80 EUR,
Nichtmitglieder 100 EUR
Studierende 20 EUR
Anmeldung: Anmeldung unter:
www.tgzmk-tagung.de/
anmeldung/

Bei Fragen zur Anmeldung
wenden Sie sich bitte an
Conventus:

Tel.: 03641 31 16 -160

E-Mail: registrierung@
conventus.de

m November

51. Jahrestagung der Deutschen
Gesellschaft fir Funktions-
diagnostik und -therapie
Thema: Neue Horizonte
Veranstalter: MCI Deutschland
GmbH

Wissenschaftliche Leitung:

Prof. Dr. Ingrid Peroz (Prasiden-
tin der DGFDT); Priv.-Doz. Dr.
Anne Wolowski (Beisitzer der
DGFDT)

Termin: 15.-17.11.2018,
14.00 - 17.00 Uhr

Ort: Maritim Hotel

Bad Homburg, Ludwigstralle 3,
61348 Bad Homburg vor

der Hohe

Kursgebihr: ab 50 EUR
Anmeldung: www.dgfdt.de
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Hochschulen

Universitdtsmedizin
Greifswald

Fachgebiet: Allgemeine ZHK,
Allgemeinmedizin, Alterszahn-
heilkunde, Ergonomie, Halitosis,
Parodontologie, Prophylaxe
Thema: Professionelle Zahnreini-
gung. Alles nur Kosmetik oder
medizinische Verantwortung?
Referent/in: diverse

Termin: 16. — 20.07.2018

Ort: Zentrum fiir Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde der Univer-
sitatsmedizin Greifswald, Abtei-
lung Parodontologie,
Walther-Rathenau-Str. 42a,
17475 Greifswald
Fortbildungspunkte: 38
Kursgebihr: 995 EUR
Anmeldung: Dr. Michael Ere-
menko & ZMF Yvonne Breuhahn
Abteilung Parodontologie, Zen-
trum fir Zahn-, Mund- und Kie-
ferheilkunde Walther-Rathenau-
StraBe 42a, 17475 Greifswald
Tel.: 0 38 34 86 196 31

Mail: breuhahny@
uni-greifswald.de oder
eremenkom@uni-greifswald.de

Veranstalter-Informationen:
Universitatsmedizin Greifswald
Walther-Rathenau Str 42a
17475 Greifswald

Tel.: 03834 8619623

Mail:
eremenkom@uni-greifswald.de
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Termine

Wissenschaftliche
Gesellschaften

DGAO e.V.

Fachgebiet: Kieferorthopédie
Thema: 5. Wissenschaftlicher
Kongress flr Aligner Orthodontie
Termin: 23. - 24.11.2018,

09.00 - 18.00 Uhr

Ort: Girzenich Koln,

Martinstr. 29-37, 50667 Koln
Fortbildungspunkte: 16
Kursgebiihr: 395 EUR,
Friihbucher (bis 15.09.2018)
Mitglieder: 545 EUR; Normalbu-
cher (ab 15.09.2018): 495 EUR
(Mitglieder) / 645 EUR; Weiter-
bildungsassistenten: Frihbucher
(bis 15.09.2018): 160 EUR; Nor-
malbucher (ab 15.09.2018):
180 EUR

Anmeldung:

Tagungsbiiro Schwarze Konzept
Veranstaltungsagentur
Rosberger Str. 7, 50968 Koln
Tel.: 0221 3679713

Fax: 0221 3679712

Mail: dgao@schwarze-konzept.de
Online-Anmeldung:
www.dgao-kongress.de/
anmeldung.html

Anzeige

éngghwﬁm:

Der geniale
Preisvergleich
far Dentalartikel

v Uber 1,8 Millionen
Preise vergleichen

+ Uber 200.000 Artikel
v Zufriedene Kunden

V20

www.wawibox.de

Veranstalter-Informationen:
DGAO e.V.
Lindenspdrstralle 29¢
70176 Stuttgart

Tel.: 0711 27395591

Mail: info@dgao.com
www.dgao.com

DGCzZ

Deutsche Gesellschaft fir
computergestiitzte Zahnheilkunde

DGCZ

DEUTSCHE GESELLSCHAFT FOR
COMPUTERGESTUTZTE ZAHNHEILKUNDE

-
-

Fortbildungsveranstaltungen

Fachgebiet: CAD/CAM

Thema: CEREC Intensivkurs fiir
Neuanwender

Referent/in: Dr. Olaf Schenk
Termin: 06. — 07.07.2018,
09.15 -17.00 Uhr

Ort: Sirona Dental Academy,
Werner-von-Siemens-Stralle 4,
64625 Bensheim
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 15450318
Kursgebihr: 1.210 EUR zzgl.
MwsSt./ZFA im Team 605 EUR
zzgl. MwsSt.

Fachgebiet: CAD/CAM
Thema: CEREC Seitenzahnkurs
fur Fortgeschrittene
Referent/in: Dr. Bernd Reiss,
Univ.-Prof. Dr. Sven Reich
Termin: 06. — 07.07.2018,
10.00 - 17.00 Uhr

Ort: Digital Dental Academy
Berlin GmbH, Katharina-
Heinroth-Ufer 1, 10787 Berlin
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 7800218
Kursgebiihr: 1.650 EUR zzgl.
MwsSt./DGCZ Mitglied
1.550 EUR zzgl. MwsSt.

Fachgebiet: CAD/CAM

Thema: CEREC Intensivkurs fiir
Neuanwender

Referent/in: Dr. Klaus Wiedhahn
Termin: 13. - 14.07.2018,
10.00 - 18.00 Uhr

Ort: Praxis Dr. Klaus Wiedhahn,
Bendestorfer Strale 5,

21244 Buchholz
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 1S070218
Kursgebiihr: 1.210 EUR zzgl.
MwsSt./ZFA im Team 605 EUR
zzgl. MwsSt.

Fachgebiet: CAD/CAM

Thema: CEREC Frontzahnkurs fir
Fortgeschrittene

Referent/in: ZA P. Neumann,

ZA L. Brausewetter

Termin: 13. - 14.07.2018,

10.00 - 17.00 Uhr

Ort: Digital Dental Academy
Berlin GmbH, Katharina-
Heinroth-Ufer 1, 10787 Berlin
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: FZ820218
Kursgebiihr: 1.650 EUR zzgl.
MwsSt./ DGCZ Mitglied
1.550 EUR zzgl. MwsSt.

Fachgebiet: CAD/CAM

Thema: CEREC Intensivkurs fir
Neuanwender

Referent/in: Dr. Bernd Reiss
Termin: 27. — 28.07.2018,
09.15-17.00 Uhr

Ort: Praxis Dr. Otmar Rauscher,
Denningerstr. 170, 81927 Miinchen
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 15560218
Kursgebihr: 1.210 EUR zzgl.
MwsSt.

Fachgebiet: CAD/CAM

Thema: CEREC & Implantologie
Referent/in: Dipl.-Stom. Oliver
Schneider

Termin: 17. - 18.08.2018,
10.00 - 17.00 Uhr

Ort: Digital Dental Academy
Berlin GmbH, Katharina-
Heinroth-Ufer 1, 10787 Berlin
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: IP840218
Kursgebiihr: 1.850 EUR zzgl.
MwsSt./DGCZ Mitglied

1.750 EUR zzgl. MwsSt.

Fachgebiet: CAD/CAM
Thema: CEREC Premium fiir
Profis

Referent/in: ZA L. Brausewetter,
ZA P. Neumann

Termin: 24. — 25.08.2018,
10.00 - 17.00 Uhr

Ort: Digital Dental Academy
Berlin GmbH, Katharina-
Heinroth-Ufer 1, 10787 Berlin
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: PP820218
Kursgebihr: 1.850 EUR zzgl.
MwsSt./Mitglied DGCZ

1.750 EUR zzgl. MwsSt.

Fachgebiet: CAD/CAM

Thema: CEREC Intensivkurs fiir
Neuanwender

Referent/in: Dr. Bernd Reiss
Termin: 24. — 25.08.2018,
09.15 -17.00 Uhr

Ort: Sirona Dental Academy,
Werner-von-Siemens-Stralle 4,
64625 Bensheim
Fortbildungspunkte: 21
Kurs-Nr.: 15060518
Kursgebihr: 1.210 EUR zzgl.
MwSt./ZFA im Team 605 EUR
zzgl. MwsSt.
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Fachgebiet: CAD/CAM GAl VFwZ am Workshop 750 EUR
Thema: CEREC Seitenzahnkurs Teilnahme nur am Workshop
fuir Fortgeschrittene 380 EUR
Referent/in: Dipl.-Stom. Oliver . . . . Anmeldung: eazf GmbH
Schneider Gesellschaft fiir Atraumatische Verein zur Forderung der Fallstr. 34, 81369 Miinchen
Termin: 31.08. — 01.09.2018, Implantologie wissenschaftlichen Zahnheikunde  Te| . 089 72480246
10.00 — 17.00 Uhr . . . . Mail: info@eazf.de
Ort: Digital Dental Academy Fachgebiet: Implantologie Fachgebiet: Allgemeine ZHK,
Berlin GmbH, Katharina- Thema: Implantationskurs fiir Chirurgie, Implantologie,
Heinroth-Ufer 1, 10787 Berlin Miniimplantate am zahnlosen Parodontologie, Restaurative
Fortbildungspunkte: 21 Unterkiefer mit Liveoperation ZHK . Veranstalter-Informationen:
Kurs-Nr.: $7840118 unter praktischer Mitarbeit der Thema: 6. Sommerfortbildung Verein zur Férderung der
Kursgebiihr: 1.650 EUR zzgl. Teilnehmer (max. 7 Teilnehmer)  des VFwZ wissenschaftlichen Zahnheikunde
MwsSt./Mitglied DGCZ Referent/in: Henning Elsholz Referent/in: diverse Goethestr. 70, 80336 Miinchen
1.550 EUR zzgl. Mwst. Termine: 08.09.18, 13.10.18, Termin: 20. - 21.07.2018, Tel.: 089 4400053253
10.11.18, 01.12.18 14.00 - 12.30 Uhr Mail: info@vfwz.de
Ort: MKG- Praxis Henning Ort: Kloster Seeon, www.vfwz.de
Elsholz, Dr. Dr. Heinrich Klosterweg 1,
Anmeldung: DGCZ-Deutsche Biiltemann-Hagedorn und 83370 Seeon-Seebruck
Gesellschaft fiir Computer- Dr. Cornelia Thieme, Bremen Fortbildungspunkte: 11
gestiitze Zahnheilkunde Fortbildungspunkte: 11 Kurs-Nr.: 18800
Katharina-Heinroth-Ufer 1 Kursgebiihr: 395 EUR Kursgebiihr: Kongressgebuihr
10787 Berlin Auskunft: GAI - Gesellschaft fiir ~ fur Mitglieder 350 EUR,
Fax: 030 76764386 Atraumatische Implantologie Optional zusatzl. Teilnahme an
Mail: info@dgcz.org Faulenstr. 54, 28195 Bremen einem Workshop 550 EUR,
Anmeldung: sekretariat@dgcz.org, Tel.: 0421 / 382212 Teilnahme nur am Workshop:
Tel.: 030 76764388 Mobil: 0175 / 4014165 280 EUR,
Fax: 0421 / 39099532 Fur Nichtmitglieder:
praxis@MKG-HB.de Kongressgebiihr 550 EUR,

optional zusatzl. Teilnahme
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Arzneimiﬂel
Unerwiinschte Wirkungen und Kommission '
Produktmangel von Medizinprodukten Lannerzte
die nicht der Meldepflicht nach § 3 der
Medizinprodukte-Sicherheitsplanverordnung unterliegen
Arz_neimittelkommission Zahnarzte Meldung erstattet von (Zahnklinik, Praxis, Anwender etc.)
BZAK/KZBV 2
Chausseestr. 13 Strasse
10115 Berlin
. . PLZ/Ort
e-mail-Anschrift: m.rahn@bzaek.de
Telefax 030 40005 169 Kontaktperson/Bearbeiter
Tel.:
Fax:
von der E-mail:
1 Datum der Meldung:
Hersteller (Adresse)
3
Handelsname des Medizinproduktes Art des Produktes (z.B. Prothesenbasismaterial, Fullungsmaterial,
4 Legierung): 5
Modell, Katalog- od. Artikelnummer: Serien- bzw. Chargennummer(n):
6
Datum des Vorkommnisses: Ort des Vorkommnisses:
7
Patienteninitialien: g Geburtsjahr: Geschlecht: I_ m I_ w bitte Zutreffendes markieren!
Beschreibung des Vorkommnisses/Folgen fir Patienten
Zahnbefund (bitte nur fur die Meldung relevante Angaben vornehmen): 9
1817161514 |13 |12 [ 11§21 /222324252627 |28
55|54 (5352519616263 64|65
85 8483|8281 | 71|72 |13 14|15
48 [ 47 | 46 | 45|44 |43 |42 [ 41|31 |32 |33 34 3536|3738
Beschreibung des Ereignisses:
10
12
Beratungsbrieferbeten: Ja I_ Nein I_ 11 | Formular drucken || Formular per E-Mail senden
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INFO

Meldungen von unerwiinschten
Wirkungen und Produktmdngeln
von Medizinprodukten

Zu festgestellten unerwiinschten Wirkungen und Mangeln
an zahndrztlichen Medizinprodukten, die nicht der Melde-
pflicht nach § 3 der Medizinprodukte-Sicherheitsplanverord-
nung unterliegen, bietet die Arzneimittelkommission fiir die
Kollegenschaft eine Beratung an. Das Meldeformular kann
heruntergeladen, am Bildschirm ausgefiillt, gespeichert und
per E-Mail versendet werden. Dieses und weitere Formulare
und Informationen lber Medizinprodukte finden Sie unter:
https://www.bzaek.de/UAW.

Die eingegangenen Meldungen werden nicht an das BfArM
weitergeleitet.

Erklarungen zu den markierten Punkten:

1.Jede Meldung erhélt eine Identifikationsnummer, diesen
Bereich bitte freilassen.

2.Die Kontaktdaten der meldenden Zahnérztinnen und
Zahnarzte werden streng vertraulich behandelt und nicht
weitergegeben.

3. Bitte geben Sie moglichst den Namen des Herstellers des
Medizinprodukts an.

4. Bitte geben Sie moglichst den Handelsnamen des Medizin-
produkts an.

5. Bitte geben Sie hier die Art des Medizinprodukts an (z.B.
Fillungs-material oder Legierung).

6. Bitte geben Sie moglichst an, um welches Modell es sich
handelt. Je umfangreicher die Informationen zu einem Fall
sind, desto zuverlassiger kann das Produkt zurtickverfolgt
werden. Bei dem Verdacht, dass es sich um ein Qualitats-
problem handelt, ist die Angabe der Chargennummer
wichtig.

7.Bitte geben Sie mdglichst an, wann das Vorkommnis
aufgetreten ist.

8. Die Patienteninitialen dienen dazu, bei Rickfragen die
Identifizierung des Patienten zu erleichtern.

9. Bitte hier nur fir die Meldung relevante Informationen
(z.B. Implantatposition) vermerken.

10. Bitte beschreiben Sie hier das beobachtete Ereignis hinsicht-
lich der Lokalisation, Auswirkung und der erforderlichen
Behandlung. Jeder zusatzliche Hinweis ist hilfreich.

11. Sie haben die Maglichkeit von der Arzneimittelkommission
Zahnarzte einen Beratungsbrief zu dem von lhnen
gemeldeten Vorkommnis zu erhalten.

12. Sie konnen den ausgefiillten Bogen direkt per E-Mail senden
oder ausdrucken und per Post oder Fax schicken. ]
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Ausstattung

Intramatic KaVo Lux Motor
6-Funktionsspritze AE
Lichtturbineneinrichtung
Zahnsteinentfernungsgerat Acteon
«  OP Lampe Vision

+  Bottle Care System

*  Entkeimungssystem

+  Polsterfarbe wahlbar

*  WLAN FuRanlasser

+  3-Funktionsspritze HE

F1 Plus Behandlungseinheit
ab 16.950 €
24 Monate Garantie

Premium Leasing
¢ 72 Monate, 10% Restwert
* incl. Montage
(im Wert von ca. 1000 €)
«  mit VDE 0751 Prifung
* incl. 2 Jahresinspektionen
(im Wert von ca. 700 €)

Monatlich nur 265,66€ + MwSt

Zentrale Nord-West

Breidenbrucher Str. 10a * 51674 Wiehl-Bomig (bei KoIn)
Telefon (0 22 61) 80 74-00 » Fax (0 22 61) 80 74-01
www.f1-dentalsysteme.de ¢ info@f1-dentalsysteme.de

Zentrale Siid-Ost

Neureutstr. 11, 75210 Keltern- Dammfeld (bei Pforzheim)
Telefon (0 72 31) 280-180 « Fax (0 72 31) 28 01 8-18
www.f1-dentalsysteme.de * f1schmelcher@aol.com
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Ein Fallbericht

Therapie einer medikamentos modifizierten
Gingivawucherung bei chronischer Parodontitis

Christina Eumann, Thomas Hoffmann, Katrin Lorenz

Der Fallbericht beschreibt die konservative Therapie einer durch Amlodipin
modifizierten Gingivawucherung bei Vorliegen einer generalisierten chronischen
Parodontitis und eines oralen Lichen ruber planus.

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Vorher-nachher-Vergleich: der Ausgangsbefund links und der Abschlussbefund rechts

Gingivavergroferungen oder -wucherungen
sind fibrose VergroRerungen des Zahnfleischs
in lokalisierter oder generalisierter Form.
Histologisch liegt eine Zunahme der Fibro-
blastenzahl mit gesteigerter Kollagensynthese
vor. lhnen kénnen multiple atiologische
Faktoren zugrunde liegen. Dazu zdhlen
entziindungsbedingte oder medikamentds
induzierte Faktoren, Assoziationen mit sys-
temischen Erkrankungen oder Zustdnden
und Neoplasien. In seltenen Fallen treten
idiopathische Gingivawucherungen auf, fir
die bisher keine Ursachen gefunden wurden
[Bork K et al., 2003].

Medikamentds modifizierte Gingivawuche-
rungen, die als unerwiinschte Arzneimittel-
wirkung bei der Einnahme bestimmter
Substanzen auftreten, werden insbesondere
durch Antikonvulsiva (Hydantoine), Immun-
suppressiva (Ciclosporine) und Kalzium-
kanalblocker (Dihydropyridinderivate, Ben-
zothiazinderivate, Phenylalkylaminderivate)
hervorgerufen [Bork K et al., 2003]. Zu diesen
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Medikamentengruppen zdhlen Phenytoin-
praparate, Ciclosporin A sowie die Kalzium-
kanalblocker Nifedipin und Amlodipin. Die
Erhebung der
hilft daher in der differenzialdiagnostischen
Abgrenzung der medikamentds modifizier-
ten Gingivavergroferung gegen die Gbrigen
Formen der gingivalen Wucherungen. Neben
der Gabe des auslosenden Medikaments
wird als lokaler begiinstigender Faktor ins-
besondere die bakterielle Plaque diskutiert.
Eine Gingivahyperplasie kann sich so als
UberschieBende Reaktion bei vorhandener
Disposition von Patientenseite und gleich-
zeitiger allgemeinmedizinischer Therapie
mit einem auslésenden Medikament ent-
wickeln [Moffitt ML et al., 2013].

In ihrer klinischen Erscheinung kénnen
Gingivawucherungen in individuell unter-
schiedlichen Auspragungen vorliegen: Sie
reichen von der VergroRerung weniger
Papillen bis hin zu starken, die Zahne Uber-
wuchernden  GingivavergréfRerungen in

Medikamentenanamnese

beiden Kiefern. Medikamentés modifizierte
Gingivawucherungen entstehen ausschlieR-
lich in zahntragenden Arealen der Mund-
hohle, sowie um dentale Implantate. Haufig
gehen die Vergréerungen von den Papillen
der Frontzahnregion des Ober- und Unter-
kiefers vestibular aus und kénnen mit Voran-
schreiten der Gingivawucherungen dann
generalisiert vorliegen [Livada R et al,
2014].

Die Therapie besteht bestenfalls im Absetzen
des auslésenden Medikaments und Ersatz
mit alternativen Wirkstoffen sowie einer pro-
fessionellen Plaquekontrolle. Sofern die zu-
grunde liegende Allgemeinerkrankung eine
Substitution des Medikaments zulasst, sollte
diese durch den behandelnden Arzt durch-
gefiihrt werden. Optimale Plaquekontrolle
ist grundlegend fiir einen Therapieerfolg
und bildet auBerdem die Basis flr weiter-
fiihrende chirurgische Interventionen zur
Abtragung des liberschissigen Gewebes im
Rahmen von Gingivektomien und Lappen-



operationen. Wenn ein Ersatz des auslosen-
den Medikaments durch einen alternativen
Wirkstoff nicht moglich ist,
nach chirurgischer Entfernung der Gingiva-
wucherungen mit einer hohen Rezidivrate
zu rechnen [Bork K et al., 2003].

Im folgenden Patientenfall werden die
nicht-chirurgische Behandlung einer durch
Amlodipin modifizierten Gingivawucherung
mit Substitution des Amlodipins durch ein
Medikament aus einer anderen Wirkstoff-
gruppe und einer optimalen Plaquekontrolle
sowie die Therapie der bereits bestehenden
chronischen Parodontitis und die Diagnostik
eines oralen Lichen ruber planus beschrieben.

ist auch

Der Fall

Anamnese: Die 53-jahrige Frau stellte sich
im Januar 2015 in der Poliklinik fiir Parodon-
tologie des Universitatsklinikums Dresden vor.
Sie war von ihrer Hauszahnarztin mit der Bitte
um Diagnostik und Therapie der gingivalen
GroRenzunahmen (Abbildungen Ta bis Te)
Uiberwiesen worden. Die Patientin gab an,
dass die VergroRerung der Gingiva vor unge-
fahr einem Jahr begonnen habe und diese
sie mittlerweile in ihrer hauslichen Mund-
hygiene einschranke. Die Benutzung von
Hilfsmitteln zur Interdentalraumpflege sei
nicht mehr méglich und die Gingiva blute
seitdem hdufig. Den Kaukomfort ihres 2009
angefertigten Zahnersatzes empfand sie als
gut. Als Grund fiur die multiplen endodon-
tischen Therapien und die Uberkronungen
an den Zahnen 15, 13 bis 22 sowie 24 und
25 gab die Patientin starke Abrasionen an.
Seit dem Auftreten der Gingivawucherungen

i

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Abbildung 1c: Ausgangsbefund (linke Seiten-
ansicht)

erganzte sie auf Anraten ihrer Hauszahnarztin
die hausliche Mundhygiene einmal taglich
mit Chlorhexidingel, 1-prozentig.

Die Patientin gab weiter an, dass eine syste-
matische Parodontitistherapie bisher nicht
stattgefunden habe. Sie lasse einmal im Jahr
eine professionelle Zahnreinigung (PZR)
durchfiihren. Zur hduslichen Mundhygiene
verwende sie zweimal tdglich eine Hand-
zahnblrste und Zahncreme, sowie einmal
pro Tag erganzend Interdentalraumbdirstchen
zur Zahnzwischenraumpflege.

Die Patientin litt an Diabetes mellitus Typ 2,
Hypertonie und rheumatischen Beschwerden
der Kniegelenke. Diese Grunderkrankungen
wurden mit Valsartan-Actavis 320 mg/Tag,
Amlodipin 10 mg/Tag, Allopurinol 200 mg/
Tag und Valoron 4 mg/Tag medikamentds
behandelt. Die Medikation mit Amlodipin
bestand seit ungefahr 1,5 Jahren. Die Pa-
tientin war Nichtraucherin.

Befund: Bei der klinischen Untersuchung
zeigten sich vestibuldar und oral im Bereich
der Papillen und der befestigten Gingiva

Abbildung 1a: Ausgangsbefund (rechte
Seitenansicht)

Abbildung 1d: Ausgangsbefund (Aufsicht UK)

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresder;

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

generalisierte  Gingivawucherungen  im
Oberkiefer (OK) und im Unterkiefer (UK).
Die Interdentalrdume waren aufgrund der
Gingivawucherungen nicht fiir Hygiene-
hilfsmittel durchgéngig. Der Parodontale
Screeningindex (PSI) wies im OK die Codes
3/3/4, im UK die Codes 3/1/3 auf. Der da-
raufhin erhobene Parodontalstatus (Abbil-
dung 2) zeigte im OK Sondierungstiefen bis
7 mm mit Furkationsbeteiligungen Grad |
(Zéhne 16, 26, 27). Im UK betrugen die
Sondierungstiefen bis zu 4 mm. Die Zahn-
beweglichkeit an den Zahnen 16, 26 (Grad
1) und 27 (Grad Il) war erhoht.

Der Plaqueindex PCR betrug 72 Prozent
[O'Leary TJ et al., 1972] und der gingivale
Blutungsindex GBI 75 Prozent [Ainamo | et
al., 1975]. Das alio loco angefertigte Ortho-
pantomogramm (Abbildung 3) zeigte hori-
zontalen Knochenabbau bis zu einem
Drittel der Wurzellinge in beiden Kiefern.
Die Zahne 16 und 26 wiesen einen Knochen-
abbau > 2/3 der Wurzellange auf. Am Zahn
27 mesial erreichte der Knochenabbau die
Wurzelspitze; zudem war der Zahn elongiert

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Abbildung 1b: Ausgangsbefund (Frontal-
ansicht)

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Abbildung 1e: Ausgangsbefund (Aufsicht OK)
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und wies eine Kippung nach distal auf. In
einer ersten Einzelzahnprognose wurden
alle Zahne mit Ausnahme von Zahn 27 als
sicher eingestuft. Prothetisch war die Pa-
tientin im OK mit einer Briicke (13 bis 15),
Kronenblécken (21/11, 21/22, 24/25) und
Amalgamfiillungen an den Zahnen 16
und 26 sowie im UK mit einer geschiebe-
verankerten Modellgussprothese versorgt.

Verdachtsdiagnosen:

1. Plaqueinduzierte und medikamentos
modifizierte Gingivawucherung [Deutsche
Gesellschaft fir Parodontologie e. V., 2015]
2. Generalisierte leichte, lokalisiert schwere
chronische Parodontitis

3. Oraler Lichen ruber planus

Therapie: Nach der Aufkldrung der Patientin
tiber die Ursachen ihrer GingivavergroRerun-
gen und Uber die notwendige differenzial-
diagnostische Abklarung der weillichen
Gingivaveranderungen wurde die Therapie
mit einer PZR begonnen. Ausfiihrliche Mund-
hygieneinstruktionen und Mundhygiene-
trainings in modifizierter Bass-Technik mit
Anwendung von Superfloss sollten der Pa-
tientin eine suffiziente hdusliche Mund-
hygiene unter den erschwerten Bedingungen
der GingivavergroBerungen ermdglichen.
Chlorhexidingel, 1-prozentig, wurde weiter
zur Unterstiitzung der Mundhygiene ange-
wendet [Deen-Duggins L et al., 1996].

Nach Riicksprache mit dem behandelnden
Hausarzt erfolgte die Substitution des Amlo-
dipins durch ein Medikament aus einer
anderen Wirkstoffgruppe. Parallel wurden
in kurzen Intervallen weitere professionelle
Zahnreinigungen durchgefiihrt. In der ersten
Reevaluation sechs Wochen nach Medika-
mentenumstellung waren die Gingivaver-
grofRerungen und Sondierungstiefen bereits
deutlich reduziert. Die persistierenden Son-
dierungstiefen von 4 mm bis 7 mm belegten
trotzdem einen weiteren parodontalen
Behandlungsbedarf. Die hausliche Mund-
hygiene war verbessert (PCR 36 Prozent,
GBI 38 Prozent). Der Riickgang der Gingiva-
wucherungen und die damit verbundene
Zuganglichkeit der Interdentalraume er-
forderten nunmehr die Umstellung von
Superfloss auf Interdentalraumbdirstchen.
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Abbildung 2: Ausgangsbefund (Sondierungstiefen)

Abbildung 3: Ausgangsbefund (Orthopantomogramm)

Die Anwendung von Chlorhexidingel wurde
beendet.

Zwolf Wochen nach der Medikamenten-
umstellung startete die Parodontitistherapie
mittels Deep Scaling und Root Planing.
Das Deep Scaling wurde im Sinne eines

Full-mouth-Debridements  unter lokaler
Anasthesie (Ultracain D-S, Sanofi, Deutsch-
land) mit Schallinstrumenten und Gracey-
Kiretten in einer Sitzung durchgefihrt.
Da die weillichen Gingivaverdnderungen
auch nach Absetzen des Chlorhexidingels

Foto: ParoStatus.de GmbH

Foto: Eumann et al.
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Abbildung 4: Abschlussbefund (Sondierungstiefen)

weiter bestanden, wurde eine Probeexzision
in Regio 16 zur histopathologischen Unter-
suchung vorgenommen [Eisen D et al,
2005].

In der Reevaluation eine Woche nach Deep
Scaling und Root Planing erfolgte die Entfer-
nung der supragingivalen weichen Beldge
mit rotierenden Birstchen und Polierpaste.
Die Wundheilung war regelrecht, die Néhte
an der Entnahmestelle der Probeexzision
wurden entfernt. Die histopathologische
Untersuchung bestétigte die Verdachts-
diagnose eines oralen Lichen ruber planus.
Sechs Wochen nach Deep Scaling und Root
Planing erfolgte eine zweite Reevaluation
mit Befunderhebung [MacNeil RL et al.,
1999]. Erhohte Sondierungstiefen lagen
nur noch an den Zahnen 27 (5 mm) und
34 (4 mm) vor (Abbildung 4). Die Gingiva-
wucherungen hatten sich  vollstdndig
zurlickgebildet (Abbildungen 5a bis 5e). Die
Plaque- und Blutungsindizes waren niedrig

und stabil (20 Prozent). AbschlieRend wurde
eine PZR zusammen mit einer subgingivalen
Reinigung an den Zahnen 27 und 34 durch-
gefiihrt. Die Prognose der Zahne mit Aus-
nahme des Zahns 27 ist weiter als sicher
einzustufen. Zahn 27 bleibt kritisch. Dies ist
durch den Attachmentverlust von 10 mm
mesial und den Lockerungsgrad Il begriindet.
Aufgrund der kompromittierenden paro-
dontalen Situation und der eingeschrankten
prothetischen Wertigkeit konnte bei Be-
schwerden an Zahn 27 neben einer chirur-
gischen Taschenelimination auch eine Ex-
traktion erwogen werden. Die bisherige
prothetische Versorgung kénnte dann im
Konzept einer verkiirzten Zahnreihe belassen
werden [Fueki K et al., 2015; Levey C et al.
2015]. Da die Patientin vorerst keine weitere
Therapie an Zahn 27 wiinschte, musste an
dieser Stelle von einer chirurgischen
Taschenelimination abgesehen und der
Zahn belassen werden.
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Abbildung 5a: Abschlussbefund (rechte
Seitenansicht)

Abbildung 5d: Abschlussbefund (Aufsicht UK)

Der orale Lichen ruber planus bereitete der
Patientin subjektiv keine Beschwerden, so
dass keine symptomatische Therapie er-
forderlich war [Buser D et al., 1997]. Nach
Abschluss der aktiven Therapie wurde sie
damit ins Recall Glbernommen.

Diskussion

Anhand der Anamnese wurde als Modifikator
der Gingivawucherung eindeutig der Kalzium-
kanalblocker Amlodipin identifiziert [Infante
Cossio P et al.,, 1997; Srivastava AK et al.,
2010]. Im Vergleich zu anderen Wirkstoffen
aus dieser Medikamentengruppe treten
Gingivawucherungen unter Amlodipin sehr
selten auf [Dongari-Bagtzoglou A et al.,
2004]. In einer Untersuchung entwickelten
nur 3,3 Prozent der Patienten unter der
Therapie mit 5 mg Amlodipin/Tag Gingiva-
wucherungen [Jorgensen MG, 1997].

Als obligate Faktoren in der multifaktoriellen
Krankheitsgenese von Gingivahyperplasien
gelten neben der Medikamenteneinnahme
das Vorhandensein von Zahnen und das Vor-
liegen einer bakteriell bedingten Gingivitis
[Brown RS et al., 1991]. Weitere Faktoren
sind das Alter, die Plaqueakkumulation, die
genetische Pradisposition, lokale Gewebe-
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Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Abbildung 5b: Abschlussbefund (Frontal-
ansicht)

Abbildung 5e: Abschlussbefund (Aufsicht OK)

eigenschaften der Gingiva, Medikamenten-
dosis, Pharmakokinetik und die Dauer der
Einnahme [Moffitt ML et al., 2013].

Neben der Medikamentensubstitution gilt
die Plaque- und Entziindungskontrolle als
vorrangig  therapeutisch  beeinflussbar
[Lederman D et al., 1984; Seymour RA et al.,
2000, Seymour RA, 2006; Thomas DW et
al., 2000]. Hierzu zéhlen Plaque- und Zahn-
steinentfernung sowie die Korrektur von
Plaqueretentionsstellen. Diese MalRRnahmen
wurden im dargestellten Fall intensiv durch-
gefiihrt. Durch die multiplen Uberkronungen
lagen zahlreiche subgingival gestaltete und
liberkonturierte Kronenrénder sowie Kronen-
verblockungen als begiinstigende Plaque-
retentionsstellen vor. Diese waren jedoch
nicht mit einem vertretbaren Aufwand korri-
gierbar. Adjunktiv zur mechanischen Thera-
pie wurde Chlorhexidingel zur chemischen
Belagskontrolle eingesetzt. Auf die kontro-
vers diskutierte Gabe von Antibiotika wurde
verzichtet [Thomas DW et al., 2006].

Wie im hier gezeigten Patientenfall sollte
die Therapie stets primar nicht-chirurgisch
durchgefiihrt werden [Camargo PM et al.,
2001], da konservativ bereits gute Ergebnisse
erzielt werden konnen. Die professionelle
Plaquekontrolle in Kombination mit der

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden

Abbildung 5c: Abschlussbefund (linke Seiten-
ansicht)

Medikamentensubstitution ist in den meis-
ten Fallen ausreichend, um eine fast voll-
standige Remission der Gingivawucherungen
zu erreichen. Da allerdings auch schwere
systemische Erkrankungen den Gingiva-
vergroRerungen zugrunde liegen kdnnen,
bedarf es grundsétzlich einer sorgféltigen
Diagnostik und Anamnese. Wenn Therapie-
versuche fehlschlagen oder keine ausreichende
Remission erzielt werden kann, sollte in je-
dem Fall eine weiterfiihrende Diagnostik
durchgefiihrt werden [Agrawal AA, 2015].
Es empfehlen sich kurze Kontrollabstande
zur Feststellung eines Therapieerfolgs.

Vorsicht ist geboten, wenn sich Gingivaver-
groferungen auf dem Boden einer bereits
bestehenden Parodontitis entwickeln. Auf-
grund des roéntgenologisch
Knochenverlusts konnte in diesem Patien-
tenfall davon ausgegangen werden, dass

sichtbaren

die Parodontitis bereits vor dem Auftreten
der Gingivaveranderungen bestand.

Die veranderten gingivalen Verhdltnisse, die
bakterielle Plaque sowie die Entziindung
konnen das Fortschreiten der Parodontitis
beglnstigen. Deshalb wurde nach Rick-
gang der Gingivawucherung die bisher
nicht behandelte Parodontitis konservativ
therapiert.

WeiBliche Schleimhautveranderungen im
Bereich der oralen Mukosa kénnen unter-
schiedliche Ursachen haben: Je nach Art
der Verdnderungen kommen Infektionen,
Mykosen, Autiommunerkrankungen sowie
physikalische und chemische Traumata in-
frage. Die weiBllichen, nicht abwischbaren,
nicht blutenden, subjektiv symptomfreien
Veranderungen an den Papillen und im
Bereich der befestigten Gingiva hatte die
Patientin nicht bemerkt. Die auch aufgrund

Foto: Bellmann, Uniklinik Dresden



der typischen streifen- und netzférmigen
Epithelveranderungen (Wickhamsche Strei-
fung), des Alters und des Geschlechts
[Gupta S et al., 2015] klinisch gestellte
Diagnose eines retikuldren oralen Lichen
ruber planus wurde durch die histopatholo-
gische Untersuchung bestétigt. Differenzial-
diagnostisch wurden Schleimhautdesqua-
mationen durch die langfristige Anwen-
dung des Chlorhexidingels ausgeschlossen
[AImqvist H et al., 1988]. Dies begriindet
sich einerseits durch das typische klinische
Bild, andererseits persistierten die weillichen
Veranderungen auch nach dem Absetzen
des Chlorhexidingels.

Da der orale Lichen ruber planus von
der WHO als fakultative Prdkanzerose fir
Plattenepithelkarzinome definiert wird [WHO
Collaborating Centre for Oral Precancerous
Lesions, 1978], bedarf es bei diesen Patien-
ten eines regelmaligen Monitorings. Ob-
wohl die erosiven Formen in Kombination
mit Tabakkonsum ein hoéheres Entartungs-
risiko aufweisen als die retikuldre Form
[Murti PR et al., 1986], sollte diese trotzdem
regelmafig auf Veranderungen hin unter-
sucht werden. Da sich die Patientin in ihrem
subjektiven Wohlbefinden nicht beeintrach-
tigt fhlte, wurde von einer topischen Korti-
koid-Therapie abgesehen und lediglich zu
halbjahrlichen inspektorischen Kontrollen in
Verbindung mit Burstenbiopsien geraten
[Buser D et al., 1997; Remmerbach TW et
al., 2001; Thongprasom K et al., 2003].
Von einer weiteren Therapie an Zahn 27
wurde auf Wunsch der Patientin abgesehen.

Schlussfolgerung

Der hier vorgestellte Patientenfall belegt,
dass medikamentés modifizierte Gingiva-
wucherungen bei gleichzeitigem Vorliegen
einer chronischen Parodontitis und eines
oralen Lichen ruber planus erfolgreich
durch die Substitution des Medikaments
und eine konservative antiinfektiose Therapie
behandelt werden konnen. Als Basis fiir
ein zufriedenstellendes Therapieergebnis ist
eine grindliche Anamnese unabdingbar.
Parallel zur Substitution des auslésenden
Medikaments sollte mit einer systematischen
Parodontitistherapie begonnen werden.

Im Rahmen der unterstiitzenden Parodontitis-
therapie sind die umfassende Plaque- und
Entziindungskontrolle durch Patient und
Zahnarzt der Schliissel zur langfristigen
Sicherung des Therapieergebnisses.
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Parodontale und peri-implantdre Erkrankungen

Neue Klassifikation vorgestellt

Saren Jepsen

Auf der EuroPerio9 in Amsterdam wurde Ende Juni die neve Klassifikation
parodontaler und peri-implantérer Erkrankungen vorgestellt. Damit wurde erst-
malig die parodontale Gesundheit definiert, die Einteilung in ,,chronische” und
»aggressive” Parodontitis durch ein ,Staging” und ,Grading” ersetzt und eine
neve Klassifikation fir peri-implantére Gesundheit, peri-implantére Mukositis
und Peri-implantitis verabschiedet.

Klassifikationen in der Medizin und Zahn-
medizin sind erforderlich, damit Behandler
ihre Patienten richtig diagnostizieren und
anschlieBend adaquat behandeln kénnen. Sie
sind aber auch flr Wissenschaftler wichtig,
um die Privalenz und die Atiopathogenese
von Erkrankungen sowie deren Prognose,
Verlauf und Therapie studieren zu kdnnen.

In dieser kurzen Ubersicht — dieser Bericht
basiert auf den vier Konsensusberichten
[Chapple et al., 2018; Papapanou et al.,
2018; Jepsen et al., 2018; Berglundh et al.,
2018] sowie der Einleitung [Caton et al.,
2018] — werden die Ergebnisse des , World
Workshop on the Classification of Perio-
dontal and Peri-implant Diseases and Con-
ditions” vorgestellt. Die Konsensuskonferenz
wurde gemeinsam von der American Academy
of Periodontology (AAP) und der European
Federation of Periodontology (EFP) organi-
siert und im November 2017 in Chicago
durchgefiihrt. 110 Experten aus aller Welt
nahmen daran teil. Die Ergebnisse sind vor
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Kurzem zeitgleich im Journal of Periodonto-
logy und im Journal of Clinical Periodonto-
logy publiziert worden.

Einleitung

Die Planungen fiir die neue Klassifikation
hatten bereits 2015 begonnen. Ein Organi-
sationsteam (fir die EFP: Prof. Sanz, Prof.
Jepsen, fur die AAP: Prof. Caton, Prof.
Papapanou) sowie Prof. Tonetti (Editor des
JCP) und Prof. Kornman (Editor des JoP) be-
auftragte ausgewiesene Experten aus aller
Welt, insgesamt 19 Ubersichtsarbeiten zu
ausgewdhlten Themen anzufertigen, die
alle relevanten Bereiche der Parodontologie
und Implantatzahnmedizin abdecken und den
Hintergrund fir die eigentlche Konsensus-
arbeit liefern sollten. Ziel war, die bestehende
Klassifikation [Armitage, 1999] zu aktualisie-
ren und erstmals auch eine Klassifikation fiir
peri-implantére Erkrankungen zu erarbeiten.
GroRen Wert wurde darauf gelegt, eindeutige

Foto: proDente

Falldefinitionen zu entwickeln und diagnos-
tische Kriterien festzulegen, die dem Kliniker
die Anwendung am Patienten erleichtern.
Die 19 Manuskripte wurden einem sehr
rigiden, mehrfachen Begutachtungsprozess
durch Experten unterzogen, bevor sie dann
rechtzeitig vor der eigentlichen Konsensus-
konferenz allen Teilnehmern zur Verfligung
gestellt werden konnten. In Chicago galt es
dann, in vier Arbeitsgruppen die SchlUssel-
ergebnisse im Konsens zu verabschieden
(Abbildung 1) und die Konsensusberichte
zu verfassen. Ausgewiesene Experten aus
aller Welt waren dazu eingeladen, auch um
auf diese Weise eine zukiinftige globale
Akzeptanz und Verbreitung der neuen Klas-
sifikation sicherzustellen. In Tabelle 1 sind
Themen und Konsensusberichte in der
Ubersicht dargestellt.

Aus deutscher Sicht war es sehr erfreulich,
dass die deutschsprachigen Teilnehmer sehr
zahlreich vertreten waren, was das mittler-
weile hohe Ansehen der deutschen Paro-
dontologie in der Welt dokumentiert (Abbil-
dung 2).

Gingivitis und gingivale
Erkrankungen

Im Workshop wurde erstmals parodontale
Gesundheit beschrieben und es wurden
Schwellenwerte festgelegt, die einen Fall
von Gingivitis im Unterschied zu vereinzel-
ten Messstellen mit gingivaler Entziindung
definieren. Dabei wurde die Sondierungs-
blutung als primdre MessgroRe vereinbart
[Lang & Barthold, 2018; Trombelli et al.,
2018]. Eine besondere Herausforderung be-
stand darin, parodontale Gesundheit und
gingivale Entziindung eines reduzierten Pa-



Abbildung 1: Die Teilnehmer des World Workshops im Plenum

rodonts nach Abschluss einer erfolgreichen
PAR-Therapie zu beschreiben.
Wenn ein solcher Patient erneut Zeichen
gingivaler Entziindung zeigt, ist er dann ein
Gingivitis-Patient? Dies wiirde aufer Acht
lassen, dass ein Patient mit behandelter Pa-
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rodontitis das Risiko in sich tragt, erneut an
Parodontitis zu erkranken. Deshalb wurden
konkrete Definitionen auf der Grundlage
von Sondierungstiefen und Blutungswerten
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vereinbart, um zwischen gingivaler Gesund-
heit und Entzlindung nach abgeschlossener
Parodontitistherapie unterscheiden zu kon-
nen. Dies ist wichtig, um die umfassendere
Betreuung und Kontolle (UPT) der Patienten
zu gewabhrleisten, deren PAR-Therapie er-
folgreich abgeschlossen wurde. Uberein-
stimmung bestand namlich darin, dass ein
Patient mit Gingivitis in einen Zustand der
Gesundheit gebracht werden kann, wohin-

Abbildung 2: Die deutschsprachigen Teilnehmer am World Workshop in

gegen ein Parodontitis-Patient lebenslang
ein solcher bleibt, sogar nach erfolgreicher
Therapie, und lebenslanger unterstiitzender
Betreuung bedarf, um ein Wiederauftreten
der Erkrankung zu verhindern [Chapple et
al., 2018].

Die groRRe Gruppe der nicht-plaque-indu-
zierten gingivalen Erkrankungen und Zu-
stande wurde ebenfalls neu beschrieben
und untergliedert [Murakami et al., 2018].
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Quelle: S. Wenzel

Abbildung 3: Patientin, 19 Jahre mit der
Diagnose , Generalisierte Parodontitis im
Stadium 11, Grad C”: a) klinische Ansicht,
b) parodontaler Attachmentstatus,

¢) Réntgenstatus

Neve Klassifikation
der Parodontitis

In den vergangenen 30 Jahren wurde die
Klassifikation der Parodontitis immer wieder
modifiziert, um sie mit den jeweils neuen
wissenschaftlichen Erkenntnissen in Einklang
zu bringen. Seit der letzten Klassifikation von
1999 gibt es einen grofRen Wissenszuwachs
aus epidemiologischen, klinischen und
grundlagenwissenschaftlichen Studien. Die
eingehende Sichtung aller vorliegender Evi-
denz flihrte dazu, dass auf dem 2017er-
Workshop ein neues Rahmenwerk zur Klassi-
fikation der Parodontitis entwickelt wurde

[Papapanou al., 2018]. In Ubereinstimmung
mit dem aktuellen Wissensstand zur Patho-
physiologie und dem klinischen Krankheits-
bild kénnen drei Formen der Parodontitis
unterschieden werden: nekrotisierende Paro-
dontitis [Herrera et al., 2018], Parodontitis
als Manifestation systemischer Erkrankungen
[Albandar et al., 2018] und diejenigen For-
men der Erkrankung, die bisher in ,chro-
nisch” oder ,,aggressiv” eingeteilt wurden
und jetzt in einer einzigen Kategorie ,Paro-
dontitis” vereint sind [Papapanou et al.,
2018; Needleman et al., 2018; Billings et al.,
2018; Tonetti et al., 2018].

Darlber hinaus wurde vereinbart, , Parodon-
titis” im Rahmen einer multi-dimensionalen
»Staging and Grading”-Matrix naher zu
charakterisieren. Dabei ist Staging - das
Stadium der Erkrankung - abhangig vom
Schweregrad der Diagnose und auch von
der Komplexitat ihrer Behandlung, wahrend
das Grading — der Grad der Erkrankung —
zusatzliche Informationen hinsichtlich der
Krankheitsprogression und Risiken bietet
[Papapanou et al., 2018; Tonetti et al., 2018].
Das Stadium der Parodontitis ist in vier Kate-
gorien unterteilt (Stadium | bis V) und wird
durch klinische und rontgenologische Befunde
bestimmt wie klinischer Attachmentverlust,
rontgenologischer Knochenabbau, Sondie-
rungstiefen, vertikale Defekte und Furkations-
beteiligung, Zahnbeweglichkeit und Zahn-
verluste aufgrund von Parodontitis (Tabelle 2).

Parodontale Erkrankungen und Zustdnde

Parodontale Gesundheit,
Gingivale Erkrankungen

Chapple, Measley,
et al. 2018 Consensus Report,
Trombelli et al. Case Definitions

et al. 2018 Consensus Report,

et al. 2018 Consensus Report

Parodontitis
Papapanou, Sanz

Jepsen, Caton

Andere das Parodont betreffende Zustande

Jepsen, Caton et al. 2018 Consensus Report,
Papapanou, Sanz et al. 2018 Consensus Report,
Tonetti et al. 2018 Case Definitions

paro- Gingivitis: | gingivale nekroti- Paro- Paro- systemi- paro- mukogin- trauma- Zahn-
dontale Biofilm- Erkran- sierende dontitis dontitis sche Er- dontale givale tische und
Gesund- | induziert kungen: paro- als Mani- krankun- | Abszesse Deformi- | okklusale Zahn-
heit und Nicht- dontale festation gen und und taten und Kréfte ersatz-
gingivale Biofilm- Erkran- einer Zustande Endo- Zustande bezogene
Gesund- induziert kungen syste- mit Ein- Paro- Faktoren
heit mischen fluss auf Lasionen
Erkran- das Paro-
kung dontium

Peri-implantére Erkrankungen und Zustdnde
Berglundh & Armitage 2018 Consensus Report

Peri-implantare Gesundheit Peri-implantare Mukositis Peri-implantitis Peri-implantare Weich- und Hartgewebsdefizite

Tabelle 1: Ubersicht iiber die neue Klassifikation [angelehnt an Caton et al., 2018]
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Stadium | entspricht einer friihen, begin-
nenden Parodontitis. Stadium Il betrifft die
parodontale Destruktion im koronalen Wur-
zeldrittel, es liegen parodontale Taschen
(> 5mm) vor, aber der Patient hat noch
keine Zahne durch Parodontitis verloren.
Diese Erkrankungsstadien konnen in der
Regel durch nicht-chirurgische Therapie
kontrolliert werden und ihre Langzeit-
prognose ist sehr gut, insofern der Patient
Compliance hinsichtlich Mundhygiene und
UPT zeigt. Stadium Ill steht fiir eine fortge-
schrittene Parodontitis, bei der die Destruk-
tion iber die halbe Wurzellange hinausgeht.
Vertikale und/oder Furkationsdefekte liegen
vor und eine begrenzte Zahl von Zahnen ist
bereits verloren gegangen. All dies macht
die Therapie komplex und in der Regel sind
chirurgische MaBnahmen erforderlich. Sta-
dium IV ist durch eine noch gréRere Schwere
und Komplexitat der Erkrankung und fort-
geschrittene Zahnverluste (> 5 Zahne) und

eine moglicherweise gestorte Kaufunktion
charakterisiert. Dieses Stadium verlangt zu-
meist eine komplexe interdisziplindre The-
rapie, die Uber eine alleinige PAR-Therapie
hinausgeht.

Der Grad der Parodontitis ist in drei Katego-
rien unterteilt (Grad A — niedriges Risiko,
Grad B — mittleres Risiko, Grad C — hohes
Risiko flir Krankheitsprogression) und bein-
haltet auch andere Aspekte, etwa Rauchen
oder metabolische Kontrolle eines Diabetes
mellitus. Dadurch kann der Behandler indi-
viduelle Patientenfaktoren in die Diagnose
einbringen, die fir eine umfassende
Behandlung von groRer Bedeutung sind
(Tabelle 3). Die Diagnosestellung ist relativ
einfach und hier durch zwei klinische Patien-
tenfdlle illustriert (Abbildungen 3 und 4).
Insgesamt gesehen bietet diese Staging-
und Grading-Matrix grof3e Vorteile hinsicht-
lich einer individualisierten Diagnose und
damit auch Therapie — ganz im Sinne einer

personalisierten Medizin (precision medicine).
Dieses System hat aullerdem den grofen
Vorteil, dass es erlaubt, in der Zukunft jeder-
zeit Aktualisierungen und Anpassungen vor-
zunehmen, sobald neue Erkenntnisse — bei-
spielsweise validierte Biomarker — vorliegen
sollten.

Systemische Erkrankungen
als Ursache

Die neue Klassifikation parodontaler Er-
krankungen beinhaltet auch systemische
Erkrankungen und Zustande, die sich auf
die parodontalen Stiitzgewebe auswirken
[Albandar et al., 2018]. Seltene systemische
Erkrankungen, zum Beispiel das Papillon-
Lefevre-Syndrom, flihren in der Regel friih-
zeitig zu einer schweren Parodontitis. Diese
Erkrankungen sind in der Gruppe ,Parodon-
titis als Manifestation systemischer Erkran-
kungen” zusammengefasst (siehe Tabelle 1)
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und ihre Klassifizierung basiert auf der

zugrunde liegenden systemischen Erkran-
kung.

Andere systemische Zustande hingegen,
zum Beispiel neoplastische Erkrankungen,
konnen die parodontalen Stiitzgewebe
unabhdngig von einer Plaque-induzierten
Parodontitis betreffen [Jepsen et al., 2018].
Auch solche klinischen Zustande werden auf
Basis der primdren systemischen Erkrankung
klassifiziert und unter ,Systemische Erkran-
kungen oder Zustdande mit Auswirkung auf
parodontale Stiitzgewebe” gruppiert (siehe
Tabelle 1). Es gibt aber auch weitaus
héaufigere systemische Erkrankungen, wie
beispielsweise ein unkontrollierter Diabetes
mellitus, mit Auswirkungen auf den Verlauf
einer Parodontitis. Auf dem Workshop wurde
vereinbart, dass eine Diabetes-assoziierte
Parodontitis keine eigenstandige Diagnose
mit einzigartiger Pathophysiologie ist, ob-
wohl anerkannt wird, dass unkontrollierter
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Diabetes einen bedeutenden Risikofaktor
mit Auswirkung auf Auftreten, Schwere und
Therapieantwort der Parodontitis darstellt.
Deshalb erscheint Diabetes in der neuen
Klassifikation der Parodontitis (sieche oben)
als wichtiger Modifikator im Grading-Prozess
[Tonetti et al., 2018].

Parodontale Deformitdten
und Zustdnde

Mukogingivale Zustande

Die neuen Falldefinitionen beziiglich gingi-
valer Rezessionen basieren auf dem appro-
ximalen klinischen Attachmentverlust und
beziehen auch eine Beurteilung des Zustands
der exponierten Wurzeloberflaiche und der
Detektion der Schmelz-Zement-Grenze ein
[Cortellini & Bissada, 2018]. Der Konsensus-
bericht stellt eine neue Klassifikation gingi-
valer Rezessionen vor, die klinische Parameter
einschlieBlich des gingivalen Phénotyps wie

Ilno l' l”i\u \|H|“|>? S[ETHEE nn)l. oool
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Abbildung 4: Patientin, 48 Jahre mit den Diagnosen

,Generalisierte Parodontitis im Stadium Ill, Grad A” sowie
. Peri-implantitis”
Attachmentstatus, c) Rontgenstatus

: a) klinische Ansicht, b) parodontaler

auch Charakteristika der Wurzeloberflache
beinhaltet. Der Begriff ,parodontaler Bio-
typ” wurde durch , parodontaler Phanotyp”

ersetzt [Jepsen et al., 2018].

Okklusales Trauma und traumatische
okklusale Krafte

Traumatische okklusale Krafte, bisher als

,exzessive okklusale Krafte”

sind Krafte, die die adaptativen Moglichkei-
ten des Parodontiums und/oder der Zahne
iberschreiten. Traumatische okklusale Krafte
konnen zu okklusalem Trauma (die histo-
logische Lasion) und fortgeschrittenem
Verlust von Zahnhartsubstanz und Zahn-
2018]. Es
gibt keine Evidenz aus humanen Studien,
die einen Anteil traumatischer okklusaler
Kréfte an der Progression des Attachment-
verlusts bei Parodontitis zeigt [Fan & Caton,

frakturen fiihren [Jepsen et al.,

2018].

Zahnersatz und zahnbezogene Faktoren

In der neuen Klassifikation wurde der Bereich
der Zahnersatz-bezogenen Faktoren ausge-
weitet. Auch wurde der Begriff ,Biological
width” durch , Supracrestal attached tissues”

bezeichnet,

Quelle: T. Waller & K. Jepsen



Parodontitis: Staging

Papapanou, Sanz et al. 2018 Konsensus-Bericht,

Tonetti et al. 2018 Fall-Definitionen

rontgenologischer

AusmalBl &

Als Deskriptor zum
Verteilung

Stadium hinzufiigen

koronales Drittel

Parodontitis-Stadium Stadium | Stadium I Stadium Il
Schwere interdentaler CAL 1-2mm 3-4mm >5mm

an Stelle mit hochs-

tem Verlust

koronales Drittel

Knochenabbau (< 15%) (15-33%)

Zahnverlust Kein Zahnverlust aufgrund von Zahnverlust aufgrund | Zahnverlust aufgrund von Parodonti-
Parodontitis von Parodontitis von tis von

< 4 Zahnen > 5 Zahnen
Komplexitdt | |okal maximale maximale zusatzlich zur Stadium- | zusatzlich zur Stadium-Ill-Komplexitat:

Sondierungstiefe | Sondierungstiefe | Il-Komplexitat: Notwendigkeit fiir komplexe Reha-
3-4mm, 4 —-5mm, Sondierungstiefe bilitation wegen: mastikatorischer
zumeist zumeist 2 6 mm, Dysfunktion; sekundarem okklusalem
horizontaler horizontaler vertikaler Knochen- Trauma; (Zahnbeweglichkeit 2 Grad 2);
Knochenabbau Knochenabbau abbau 2 3 mm, Bisskollaps; Zahnwanderung, Auf-

Furkationsbeteiligung

Grad Il oder llI

moderater Kammdefekt

Fir jedes Stadium AusmaB als lokalisiert (< 30 % der Zahne betroffen), generalisiert oder Molaren-
Inzisiven-Muster beschreiben

bis ins mittlere Drittel

Stadium IV

28 mm

bis ins apikale Drittel

facherung; weniger als 20 verblei-
bende Zahne (10 gegeniiberliegende
Paare); schwerer Kammdefekt

Tabelle 2: Neue Klassifikation der Parodontitis — Staging (Stadien) [Papapanou et al., 2018; Tonetti et al., 2018]

ersetzt [Jepsen et al., 2018]. Klinische
MalRnahmen im Rahmen der Anfertigung
indirekter Restaurationen wurden aufgrund
neuerer Daten einbezogen, die zeigen,
dass diese Malnahmen Rezessionen und
klinische Attachmentverluste verursachen
konnen [Jepsen et al., 2018].

Peri-implantére Zustédnde
und Erkrankungen

Auf dem Workshop wurde erstmalig auch
eine neue Klassifikation fir peri-implantare
Gesundheit [Araujo & Lindhe, 2018], peri-
implantare Mukositis [Heitz-Mayfield &
Salvi, 2018] und Peri-implantitis [Schwarz
et al., 2018] erarbeitet und verabschiedet.
Falldefinitionen sowohl fiir individuelle Fall-
situationen in der Praxis als auch fir epide-
miologische Studien wurden ebenfalls ent-
wickelt [Berglundh et al., 2018; Renvert et
al., 2018].

Peri-implantére Gesundheit

Peri-implantare Gesundheit wurde sowohl
klinisch als auch histologisch definiert. Kli-
nisch ist sie durch die Abwesenheit sicht-

barer Entziindungszeichen und von Sondie-
rungsblutung gekennzeichnet. Sie kann an
Implantaten mit normalem, aber auch mit
reduziertem Knochenniveau bestehen. Es ist
nicht mdglich, einen Bereich von Sondierungs-
tiefen zu definieren, der mit peri-implantarer
Gesundheit einhergeht [Araujo & Lindhe,
2018].

Peri-implantére Mukositis

Eine peri-implantdre Mukositis ist durch
Sondierungsblutung und sichtbare Entziin-
dungszeichen charakterisiert. Es liegt kein
Knochenabbau vor, der Uber die initiale
Remodellierung hinausgeht. Starke Evidenz
besteht dafiir, dass eine peri-implantére
Mukositis durch einen Plaque-Biofilm verur-
sacht wird, wohingegen nur sehr begrenzte
Evidenz flrr eine nicht-Plaque-Biofilm-indu-
zierte peri-implantdare Mukositis vorliegt.
Letztere kann durch MalRnahmen der
Plaquebeseitigung riickgangig gemacht
werden [Heitz-Mayfield & Salvi, 2018].

Peri-implantitis
Peri-implantitis wurde als ein Plaque-Bio-
Zustand

film-assoziierter pathologischer

definiert, der in den Geweben um dentale
Implantate auftreten kann und durch eine
Entziindung der peri-implantdren Mukosa
und anschlieBenden progressiven Knochen-
abbau charakterisiert ist. Angenommen
wird, dass eine peri-implantdre Mukositis
einer Peri-implantitis vorausgeht. Eine Peri-
implantitis steht in Zusammenhang mit
schlechter Plaquekontrolle und mit einer
Vorgeschichte schwerer Parodontitis. Der
Beginn der Peri-implantitis kann bereits friih-
zeitig nach Implantatinsertion eintreten.
Ohne Behandlung scheint die Peri-implantitis
in einem nicht-linearen und akzelerierenden
Muster voranzuschreiten [Schwarz et al.,
2018]. Die Falldefinition fiir eine Peri-
implantitis beinhaltet dementsprechend:
Blutung und/oder Pusaustritt nach Sondie-
rung, vergroRerte Sondierungstiefen im Ver-
gleich zu vorangehenden Untersuchungen
und Knochenabbau, der liber die initiale
Knochenremodellierung hinausgeht. Wenn
keine friiheren Befunde vorliegen, kann die
Diagnose einer Peri-implantitis aufgrund
der Kombination von Blutung und/oder
Pusaustritt nach Sondierung, Sondierungs-
tiefen >= 6 mm und einem Knochenniveau
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Parodontitis: Grading

Papapanou, Sanz et al. 2018 Konsensus-Bericht,
Tonetti et al. 2018 Fall-Definitionen

Parodontitis-Grade

Primare Kriterien direkte

Indirekte

Evidenz fiir
Progression

Evidenz fir
Progression

longitudinale Daten
(rontgenologisch
oder Verlust an CAL)

Grad A

langsame
Progressions-Rate

Evidenz fiir
keinen Abbau
tber 5 Jahre

Grad B

moderate
Progressions-Rate

<2mm
Uber 5 Jahre

Grad C

schnelle
Progessions-Rate

22 mm
tber 5 Jahre

>1,0

parodontale Destruktion tiber-
schreitet die Erwartung ange-
sichts der Biofilmauflagerungen;
spezifisches klinisches Muster

Knochenabbau/Alter | < 0,25 0,25-1,0
Fall-Phanotyp viel Biofilm- parodontale
auflagerungen Destruktion
mit wenig entspricht Biofilm-
parodontalem auflagerungen
Abbau

Grad-Modifikatoren | Risikofaktoren | Rauchen Nichtraucher Raucher Raucher
< 10 Zigaretten / Tag | 210 Zigaretten / Tag
Diabetes normoglykamisch HbATc < 7,0 HbA1c 27,0
mit oder ohne bei Diabetes- bei Diabetes-
vorherige Diagnose | Patienten Patienten

von Diabetes

legt Perioden schneller Progres-
sion und/oder friih einsetzende
Erkrankung, d. h. Molaren-
Inzisiven-Muster nahe; fehlendes
zu erwartendes Ansprechen
auf Standardtherapien zur
bakteriellen Kontrolle

Tabelle 3: Neue Klassifikation der Parodontitis — Grading (Grade) [Papapanou et al., 2018, Tonetti et al., 2018]

>= 3 mm apikal des am meisten koronal be-
findlichen intraossaren Implantatanteils ge-
stellt werden. Dies wird in den Abbildungen
4a bis 4c illustriert.

Hart- und Weichgewebsdefekte

am Implantationsort

Der normale Heilungsverlauf nach Zahnver-
lust flihrt zu verringerten Dimensionen des
Alveolarkamms mit Weich- und Hartgewebs-
defekten. Zu groReren Kammdefekten kann
es an Stellen mit schweren parodontalen
Schéden, Extraktionstrauma, endodontischen
Infektionen, Wurzelfrakturen, diinnen buk-
kalen Knochenwdénden, ungtinstiger Zahn-
position sowie Verletzungen der Kieferhohle
kommen [Hédmmerle & Tarnow, 2018].

Zusammenfassung und
Ausblick

Die wichtigsten Veranderungen der neuen
im Vergleich zur bisherigen Klassifikation
sind zusammengefasst:
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1. eine erstmalige Falldefinition flir parodon-
tale Gesundheit, sowohl fiir ein normales
als auch fir ein reduziertes Parodont,

2. eine neue Klassifikation und Falldefinition
fir Parodontitis anhand einer Staging-
und Grading-Matrix, die die bisherige Ein-
teilung in ,aggressive” und , chronische”
Parodontitis ablost,

3. eine neue Klassifikation mit Falldefinition
flir mukogingivale Defekte (Rezessionen),

4. eine neue Klassifikation peri-implantarer
Gesundheit und Erkrankung mit Falldefini-
tionen.

Auf der EuroPerio9, dem weltweit groten
Kongress zur Parodontologie und Implantat-
zahnmedizin wurde die neue Klassifikation
Ende Juni erstmals der weltweiten Fach-
offentlichkeit vorgestellt. Die EFP bereitet
zurzeit flr ihre nationalen Mitgliedsgesell-
schaften detailliertes Anschauungsmaterial
mit Fallbeispielen flr die praktische Anwen-
dung vor, das dann durch die DG PARO
auch der deutschen Zahndrzteschaft zu-

ganglich gemacht wird. Dies alles wird Zeit
erfordern, so dass sich voraussichtlich erst
im nachsten Jahr ein allmahlicher Ubergang
hin zur neuen Klassifikation vollziehen wird.
Es besteht die berechtigte Hoffnung, dass
die neue Klassifikation parodontaler und
peri-implantdrer Erkrankungen weltweite
Akzeptanz finden und sich im klinischen
Alltag als praktisch und hilfreich erweisen
wird, so dass wir letztendlich die Betreuung
unserer Patienten noch weiter verbessern
werden kénnen.

Prof. Dr. Dr. Sagren Jepsen, MS

Direktor der Poliklinik fiir Parodontologie,
Zahnerhaltung und Préventive Zahnheilkunde,
Zentrum fiir ZMK

Universitdtsklinikum Bonn

Welschnonnenstr. 17, 53111 Bonn

z Leser
service

Die Literaturliste kann auf www.zm-online.de
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Praxis

Wachstum im Dentalmarkt (Teil 3)

So mischen Freiberufler mit

Investoren verdndern mit ihrer Kapitalkraft den Markt der zahnérztlichen
Freiberufler. Doch die wirtschaftlichen Vorteile dieser Konzepte sind nicht
allein branchenfremden Investoren vorbehalten. Organisches Wachstum
bei gleichzeitig zahnérztlicher Selbstbestimmung ist ebenso méglich. Wie
schildert Steverberater Prof. Dr. Johannes Georg Bischoff.

In Deutschland tiben Zahnarzte ihren Beruf
in kleineren unternehmerischen Strukturen
— liberwiegend in der Form der Einzelpraxis —
aus. Seit Inkrafttreten des GKV-Versorgungs-
starkungsgesetzes 2015 und den erweiter-
ten Griindungsmaoglichkeiten, die das Bun-
dessozialgericht 2017 geschaffen hat, steigt
allerdings die Zahl der zahnarztlichen MVZ.
Aufgrund ihrer immensen Kapitalkraft profi-
tieren bislang insbesondere Investoren von
den neuen Freiheiten.

Die Vorteile der Zahndrzte

Doch auch Zahndrzte konnen skalierbare
Konzepte unter Beibehaltung freiberuflicher
Strukturen und Prinzipien umsetzen. Sie
haben dabei manchen Vorteil, der Investo-
ren verwehrt bleibt. Werden zum Beispiel
die freiberuflichen Strukturen in einem MVZ
beibehalten, so lasst sich die Expansion zu
sehr niedrigen Zinsen finanzieren. Im Unter-
schied dazu liegen die Kapitalbeschaffungs-
kosten der Investoren deutlich hoher. Warum?
Investoren werden bei der Bank behandelt
wie gewerbliche Unternehmen. lhr Rating ist
deshalb wesentlich unglinstiger als das der
Zahndrzte. So erhalten Letztere mit einem
guten Konzept — selbst bei einer Praxis-
grindung - durchgehend ein A-Rating. Bei
der Nutzung offentlicher Finanzierungs-
instrumente entspricht dies einem Zinsniveau
von 1 bis 1,5 Prozent fiir eine Investitions-
finanzierung mit einer Laufzeit von zehn
Jahren. Zahnarzte konnen sich zurzeit also
billiger Geld besorgen als Investoren. Auch
der teure Umweg Uber ein zwischen-
geschaltetes Krankenhaus, den branchen-
fremde Investoren nehmen missen, bleibt
einem zahnérztlichen MVZ erspart.

Vor allem aber verstehen Zahnarzte etwas
von Zahnmedizin, von Praxisfihrung, von
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Patienten und sind tief verwurzelt im Praxis-
betrieb. Insbesondere hoch rentable Praxen
—in Teil 1 der Reihe als Optimierer beschrie-
ben —haben guten Chancen in diesen Zeiten
zu den Gewinnern zu gehdren.

Die BAG: Szenario 1

Angenommen, mehrere Zahnérzte wollen
sich zusammenschlieRen mit dem Ziel, eine
Kette oder eine GrofRpraxis zu betreiben. In
den meisten Fallen stellt hier eine BAG die
beweglichste und giinstigste Rechtsform dar.
Zahnarzte konnen hier namlich weiterhin
freiberuflich bleiben und ihre Gewinne flexi-
bel und wie gewohnt durch eine Einnahme-
Uberschuss-Rechnung ermitteln. AuRerdem
sind sie nicht gewerbesteuerpflichtig. Eine
BAG kann eine Gesellschaft burgerlichen
Rechts (GbR) oder Partnerschaftsgesellschaft
(PartG) sein. Mochte die BAG unbegrenzt
Kollegen einstellen, kann zudem ein MVZ
beantragt werden. Alternativ besteht die
Maoglichkeit, dass ein oder mehrere Zahn-
arzte eine GmbH mit Zulassung als MVZ
griinden. Sogar die Griindung einer Genos-
senschaft ist moglich, aber im Markt eher
seltener anzutreffen.

Portrét: privat

Teil 3:
Investoren im Dentalmarkt

Univ.-Prof. Dr.
Johannes  Georg
Bischoff ist Steuer-
berater und ver-
eidigter Buchpriifer.
Seit 1985 st er
geschéftsfiihrender Mehrheitsgesell-
schafter der Unternehmensgruppe
Prof. Dr. Bischoff & Partner® mit Sitz
in K6In, Chemnitz und Berlin. Bischoff
lehrt seit 1996 Controlling an der

Bergischen Universitat Wuppertal.
In einem dreiteiligen Beitrag beleuch-
tet er, welche Konzepte Investoren ver-
folgen (Teil 1, zm 11/2018 S. 34-36),
wie sie vorgehen (Teil 2, zm 12/2018
S. 74-76) und welche Wachstums-
maoglichkeiten es gibt (Teil 3). ]

| 4
Y

Auf den ersten Blick erscheint diese Struktur
nicht neu. Aber Vorsicht: Wer Grol3es vorhat,
kann hier leicht strukturelle Fehler begehen,
wie das nachfolgende Beispiel von zwei
Zahnarzten verdeutlicht (Abbildung 1):

Die beiden fiihren ihre Praxis als BAG mit
dem Schwerpunkt Implantologie. Uber die

BETIS
1,25 Mio € Kredit

Standort 1 Standort 2

Standort 3 Standort 4

Abbildung 1: Szenario 1



Jahre haben sie die Praxisablaufe so stark op-
timiert, dass die Praxis heute hoch rentabel
ist. Auf das wachstumstrachtige Konzept sind
sogar schon Investoren aufmerksam gewor-
den. Entsprechende Ubernahmeangebote
lehnen die beiden aber ab. Sie mochten die
Faden lieber selbst in der Hand behalten und
sind Uberzeugt, ihr Konzept auch an anderen
Standorten unter ihrer Leitung erfolgreich
anbieten zu konnen. Fir diese neuen Stand-
orte wollen sie weitere Kollegen als Gesell-
schafter beteiligen, allerdings nur bis zur
rechtlich geringstmdglichen Hohe. Mit jedem
Standort steigt der Finanzbedarf der BAG,
tber die die beiden Praxisinhaber das weitere
Wachstum finanzieren wollen.

Leider geht der Plan nicht auf und der
Ausbau erfolgt nur schleppend. Was sind
die Ursachen?

Der Kapitalbedarf stieg schneller an als ge-
dacht und Uberstieg die finanziellen Mog-
lichkeiten der Alt-Gesellschafter tiber die BAG.
Dies flihrte dazu, dass notwendige Investi-
tionen zulasten der bis dahin erfreulichen
Wachstumsdynamik nur zgerlich durchge-
fuhrt werden konnten. Eine weitere Ursache
verbarg sich in der geringen Beteiligung der
anderen Zahnarzte. Sie identifizierten sich
offensichtlich nicht richtig mit dem Konzept.
Denn ein besonders erfolgreicher Junior-
partner stieg mangels hoherer Beteiligungs-
perspektiven friihzeitig aus, um eigene Wege
zu gehen. Das von den beiden Zahnarzten
gewahlte Konstrukt stiel® also finanziell und
personell an Grenzen und erlitt Riickschldge.
Ein hoher Preis dafiir, dass man die Faden
alleine in der Hand behalten wollte.

Die BAG: Szenario 2

Setzen wir die beiden Zahnarzte also noch ein-
mal ,,auf Start” und beschreiben das bessere
Konstrukt. Um die finanziellen Wachstums-
grenzen zu Uberwinden, lassen die beiden
einen Standort durch einen neu eintreten-
den Gesellschafter finanzieren, der einen
personlichen Kredit aufnimmt und das Geld
in die BAG einzahlt. Daflir erhdlt er eine Be-
teiligung an der BAG. Die Geldeinlage in die
BAG wird fiir die notwendigen Investitionen
in den Standort verwendet. Weder die BAG
noch die Alt-Gesellschafter mussen fir das

Wachstum Kredite aufnehmen. Bewertet
wird die BAG vor Eintritt des neuen Gesell-
schafters zum Beispiel nach der Bewertungs-
methode von Investoren (Tabelle 1).

So berechnet der T€
Investor den Praxis-
wert grundsatzlich:

Ubertragbare 2.500
Praxiseinnahmen
./. Ubertragbare 1.800

Praxisausgaben

= nachhaltiges Ergebnis gem. | 700
§ 4 (3) EStG

./. (kalk.) Gehalter fiir zwei 500
Praxisinhaber 2 x 250 T €

= Ubertragbarer Gewinn 200
x Multiple (5-10) x 8

= Wert der Praxis* 1.600

* Wert inkl. Einrichtung, Gerdte, ,,normaler Forde-
rungsbestand”. Den Wert kiirzen noch zu tliber-
nehmende Verbindlichkeiten und Riickstellungen.

Tabelle 1, Quelle: Prof. Dr. |. G. Bischoff

Der Wert der Beteiligung des neuen Gesell-
schafters ergibt sich aus seiner Einlage. Die
Altgesellschafter erhalten aus diesem Vor-
gang kein Geld und missen bei richtiger
Gestaltung auch keine Steuern zahlen (Ab-
bildung 2). Die Kunst liegt fir sie darin,
bei dieser stufenweisen Finanzierung neuer
Standorte durch neue Partner die ,Verwas-
serung” ihrer Anteile im Griff zu behalten.
Dies gelingt, wenn das Wachstum durch
Skalierungseffekte den Gewinn mit jedem
Standort Gberproportional steigen ldsst. Das
heillt, der Wert der Anteile der Alt-Gesell-
schafter wachst mit jedem neuen Standort,
ohne dass sie Geld in die Hand nehmen
missen. Die prozentuale Beteiligung der
Altgesellschafter am Kuchen wird bei die-
sem Konzept zwar kleiner. Dafiir wird der
Kuchen wesentlich groRer und die Torten-
stiicke werden es damit auch.

Verfiigen die Alt-Gesellschafter (iber aus-
reichende Finanzkraft, konnen sie das
Niveau ihrer Beteiligungshohe natirlich
hoher halten und zwar mit der Teil-Finanzie-
rung der Standorte durch die neuen Partner.
Diese werden dann entsprechend geringer
an der BAG beteiligt. Auch bestehende

Bank
400T €
Kredit

Standort 2

Standort 1

Bank Bank
450T € 400TE€
Kredit Kredit

Standort 3 Standort 4

Abbildung 2: Szenario 2: Die Praxis der beiden Alt-Gesellschafter (ZA 1 und ZA 2) hat einen Wert
von 1,6 Mio €. Der zweite Standort erfordert Investitionen von 400 T €, die vom neuen Gesell-
schafter (ZA 3) finanziert werden. Er erhdilt dafiir eine Beteiligung am Vermégen der BAG von
20%. Durch den 2. Standort steigt der Gewinn so stark an, dass die BAG mit beiden Standorten
zusammen nunmehr 2,55 Mio € wert ist. Fiir den 3. Standort tibernimmt ein weiterer neuer
Gesellschafter (ZA 4) 450 T € und erhdlt dafiir 14%. Bei den Alt-Gesellschaftern sinken die
Anteile auf je 34% und beim 3. Zahnarzt auf 17%. Tritt der 5. Gesellschafter (ZA 5) zur
Finanzierung des 4. Standortes ein und ist die BAG mit den 3 Standorten 3,6 Mio € wert,

so erhdlt der 5. Gesellschafter fiir seine Einlage von 400 T € 10%. Die beiden Alt-Gesellschafter
sind noch mit je 30,6 % beteiligt. Der Wert der Beteiligung hat sich aber von 800 T € auf

1,224 Mio erh6ht — mit viel Potenzial nach oben.
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Praxen konnen in dieses Konstrukt einge-
bunden werden. Die bisherige Einzelpraxis
wird dann fiir einen Anteil an der BAG ge-
tauscht.

Ohne Teamgeist kein
Erfolg

Eine Beteiligung von Partnern stoft bei
Zahndrzten mit ausgepragtem freiberuf-
lichen Naturell nicht automatisch auf
Gegenliebe. Wer sich aber auf ein Frei-
berufler-Konzept einlassen mochte, muss
sich im Klaren sein: Ausgepragter Team-
geist, die Fahigkeit Themen auf Augenhéhe
zu diskutieren und Kompromiss-Entschei-
dungen gelten zu lassen sind unbedingte
Erfolgsfaktoren.

Hier nur einige der ublichen Diskussions-
punkte: Akzeptieren alle beteiligten Zahn-
arzte das Konzept und die einheitliche Lei-
tung durch einen Kollegen — auch innerlich?
Dies ist vor jedem Neueinstieg, aber auch
danach immer grindlich und fiir beide
Seiten klar abzuklaren. Oder: Welchen Wert
hat die einzubringende Praxis? Hier weichen
die Kalkulationen der Alt-Gesellschafter
Einbringen-
den naturgemal deutlich voneinander ab
- wie Ubrigens auch in Gesprachen mit In-
vestoren. Ebenso fiihren unterschiedliche

und der neueintretenden

Vorstellungen von der Unternehmensfiihrung
und der Expansionsstrategie unter den
Gesellschaftern — auch nach dem Einstieg —
haufig zu Diskussionen dariiber, ob man
weiterwachsen oder jetzt erst einmal konso-
lidieren soll? Und wenn man weiterwachsen
will, in welche Richtung?

Erwartungen der Jungen

Junge Zahnarzte, die sich mit eigenem Geld
einbringen, sind mit Herzblut dabei. Sie sind
nicht weisungsgebundene Arbeitnehmer,
sondern wirklich Partner in einem erfolg-
reichen Verbund von Kollegen, die gemein-
sam nach Erfolg streben. Das heil}t, ihr
unternehmerisches Risiko ist geringer als in
der Einzelpraxis bei gleichzeitig besseren
Erfolgsaussichten. Sie erwarten fiir ihre Bar-
einlage zumindest, dass sie ,realistisch” mit
einem Gewinnanteil rechnen konnen, der
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Uber ihrem Angestelltengehalt (zuztglich
20 Prozent flr Arbeitgeberanteil fiir Sozial-
versicherung) und Zins und Tilgung flir den
Kredit fiir die Finanzierung der Geldeinlage
liegt. Langfristig erwarten junge Zahnarzte
heute, dass ihr Gewinnanteil mindestens
dem durchschnittlichen Gewinn vor Steuern
eines Zahnarztes entspricht (steuerliche
Einnahmen-Uberschussrechnung je Inhaber
2015, alte Bundesliander, Einnahmen-Uber-
schuss, 163.200 €, vgl. KZBV-Jahrbuch 2017,
S. 126).

Das folgende Beispiel zeigt, wie gerechnet
wird: Dr. Dent hat ein Gehalt von 5.000
Euro. Der Arbeitgeber tragt fur ihn Sozial-
abgaben in Hoéhe von 1.000 Euro pro
Monat. Fiir seine Beteiligung soll Dr. Dent
250.000 Euro bezahlen. Dafiir betragen
Zins und Tilgung Uberschlagig 2.500 Euro
pro Monat bei einer 10-jahrigen Finanzie-
rung (etwa 1 Prozent pro Monat). Erwartet
Dr. Dent auf Dauer einen Gewinn von
90.190 Euro, so ist diese Beteiligung fir
ihn finanziell interessant. Erwartet er aber
110.110 Euro, so wiirde er sich finanziell
verschlechtern bei héherem Risiko. Warum
sollte er daflir einen Kredit von 250.000
Euro aufnehmen?

Bei weiterhin starkem Frauenanteil im
Berufsstand und zunehmendem Erziehungs-
wunsch der Manner erwarten Zahnarzte mit
jungen Kindern, weniger zu arbeiten, ohne
die Selbststandigkeit aufgeben zu missen.
In einem , Freiberufler-Konzept” sind ja ge-
niigend Kollegen vorhanden, die Fehlzeiten
abfedern konnen. Im Partnerschaftsvertrag
kann der ,Familien-Fall” fair und sach-
gerecht geregelt werden (zum Beispiel bei
der Gewinnverteilung). Es muss dabei aber
sichergestellt bleiben, dass sich fur jeden
Gesellschafter ein grofer personlicher Ein-
satz lohnt.

Erwartungen der Alten

Alt-Gesellschafter werden einer Erweiterung
des Gesellschafterkreises nur zustimmen,
wenn sie sich davon deutlich hohere
Gewinnanteile versprechen beziehungsweise
wenn sich der Wert ihres Anteils bei einem
spateren Austritt zumindest nicht senkt. Ein
zusatzliches Motiv kann auch sein, dass die

Alt-Gesellschafter Sorge haben, ohne die
Erweiterung ,im Markt” zurlickzufallen.
Ahnlich liegt die Interessenlage bei Zahn-
arzten, die ihre Praxis einbringen. Gerade
altere Berufstrager konnen dadurch ver-
suchen, ihren Ausstieg aus dem Beruf schon
friihzeitig abzusichern.

Ausblick

Auch in diesen Zeiten des Umbruchs bieten
sich Freiberuflern mit Unternehmergeist
reale Wachstumschancen. Allerdings sollten
sie sich bewusst sein, dass sie in Konkurrenz
zu kapitalstarken Investoren stehen und
ihr Wettbewerbsvorteil vor allem in ihrer
zahnmedizinischen Kompetenz begriindet
liegt.

Die Investoren ihrerseits werden versuchen,
schnelles Wachstum zu erreichen, starke
Marktpositionen
Wettbewerbsdruck besonders in groReren
Stadten zu erhéhen. Darliber hinaus wer-
den Zentren, die mithilfe groRer Marketing-
Etats aufwendig beworben werden, die

aufzubauen und den

Wahrnehmung der Patienten verdndern
und konnten dazu fiihren, dass GroRe als
Qualitatsmerkmal verstanden wird.
Andererseits bieten groRe Zentren den-
jenigen, die lieber angestellt arbeiten wol-
len, bessere Moglichkeiten. Auch Zahnarzte,
die ihre Praxis abgeben wollen, sehen in den
aktuellen Marktentwicklungen eine Option
ihre berufliche Tatigkeit zu beenden, indem
sie an den Investor statt an den Kollegen
verkaufen.

Im Investorengeschaft unerfahrene Praxis-
inhaber — das sind die meisten Zahnarzte —
sollten in jedem Fall vorsichtig sein und sich
erst einmal mit den Spielregeln des Ge-
schéfts vertraut machen. So berechenbar
wie der freiberufliche Kollege ist ein Investor
sicher nicht — zudem steht ja auch einiges
auf dem Spiel. ]
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Konstruktionsraum

Zahnerhaltung der Universitétsklinik Wiirzburg

Der Phantomkurs ist

jetzt digital

Im Phantomkurs der Zahnerhaltung an der Universitétsklinik Wirzburg erfolgt
die computergestiitzte Herstellung einer indirekten Restauration erstmals am

praxisnahen Simulationsmodell.

Die Ausbildungsschwerpunkte im Phantom-
kurs der Zahnerhaltung liegen in der endo-
dontischen, der konservierenden und der
restaurativen Behandlung. Somit stellt die
Praparation und Herstellung indirekter Res-
taurationen einen wesentlichen Bestandteil
dar. Bisher praparierten die Studierenden aus-
schliellich am Frasaco-Modell fiir Keramik-
und Gold-Restaurationen. Goldgussarbeiten
stellten sie im Labor selbst her und gliederten
diese ein. Da der Wunsch nach zahnfarbenen
Restaurationen seitens der Patienten aus
asthetischen Griinden immer mehr in
den Vordergrund riickt, sollte zum Winter-
semester 2017/18 bereits im Phantomkurs
das Ausbildungsziel hinsichtlich keramischer
Restaurationen zeitgemaR und patienten-
orientiert angepasst werden.

Um die Ausbildung mit CAD/CAM-ge-
stuitzten Technologien zu realisieren, waren
verschiedene Investitionen und raumliche
Modernisierungen notwendig. Im neu ge-
schaffenen Konstruktionsraum wurden zehn
Studenten-Arbeitsplatze fiir das CAD-Proces-
sing sowie zwei Schleifeinheiten installiert.
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Auflerdem wurde der Phantomsaal mit zwei
intraoralen Kameras ausger(stet.

Fir die Implementierung in die praktische
Lehre wurde der folgende Ablauf erarbeitet:
Im ersten Schritt stellen die Studierenden
ein Modell aus kinstlicher Zahnreihe und
einem extrahierten Echtzahn (OK-Molar)
auf Tragerplatten her, das im Phantomkopf
montiert wird. Der eingegliederte Echtzahn
wird nach vorgegebener standardisierter
Praparationsform zur Aufnahme einer
keramischen Teilkrone prapariert und mit
der Intraoralkamera optisch abgeformt.

Das Basiswissen rund um die CAD-Software
wird den Studierenden in einer Einflihrungs-
vorlesung sowie in wochentlichen Seminaren
vermittelt. Durch die intuitive Bedienung der
Software fallt es den Studierenden leicht, die
Konstruktion am Computer durchzufiihren.
Die gute Visualisierung des Praparations-
ergebnisses sowie die Darstellung von Pra-
parationsfehlern erméglichen eine objektive
Beurteilung der Praparation und steigern die
Lernkurve der jungen Studierenden hinsicht-
lich grundlegender Praparationsregeln. Durch

Intraoraler Scan

das freie Drehen des virtuellen Arbeitsmodells
kann man den Konstruktionsvorschlag von
allen Seiten begutachten und durch ver-
schiedene Design-Werkzeuge optimieren
hinsichtlich ~ Okklusions-
beziehungen, approximaler Kontaktpunkte,

(zum  Beispiel

asthetischer Gestaltung). Nach Abschluss
des Designs erfolgt der Schleifprozess des
Werkstticks.

In einem weiteren Workshop wurden die
Studierenden in der Aufpassung, Ausarbei-
tung und Politur ihrer keramischen Werk-
stiicke geschult.

Als letzter Schritt erfolgt dann das adhasive
Eingliedern am Phantommodell unter Kof-
ferdam. HierfUr steht allen Studierenden am
Desktop ihres Arbeitsplatz-PCs ein Instruk-
tionsvideo zur Verfligung.



Der Phantomsaal

Nach Uberschusskontrolle und Politur ist die
Ubung abgeschlossen. Die beschriebenen
Arbeitsschritte sind jeweils testatpflichtig und
werden von Kursbetreuern kontrolliert.

Die Studierenden des Phantomkurses waren
insgesamt sehr begeistert von der Herstel-
lung ihrer ersten chairside-gefertigten CAD/
CAM-Arbeit.

Digital Natives: Die Technik
ist kein Problem

Als ,Digital Natives”, die mit Computer und
Smartphone grol® geworden sind, waren
die Studierenden problemlos in der Lage,
sich in die Bedienung der Software einzu-
arbeiten. Obwohl niemand Erfahrung in der
Bedienung der Hard- und Software hatte,
wurden sehr gute Ergebnisse erzielt, die
morphologische, asthetische und — soweit
am Simulationsmodell beurteilbar — funktio-
nelle Kriterien erfiillten.

Zur Evaluation des neu eingefiihrten CAD/
CAM-Curriculums wurde in Zusammenarbeit
mit dem Institut fir medizinische Lehre
und Ausbildungsforschung des Universitts-
klinikums Wirzburg ein spezifischer Frage-
bogen erarbeitet. Die Studierenden beur-
teilten unter anderem die Qualitat der Lehr-
veranstaltungen, die Durchfiihrbarkeit hin-
sichtlich technischer Voraussetzungen und
die Betreuung durch die Dozenten. Insge-
samt wurde das CAD/CAM-Curriculum als
zukunftsorientierte, vorbereitende und ab-
wechslungsreiche Ubung bewertet, die das
Interesse an computergestiitzter Zahnheil-

kunde geweckt hat. Positiv hervorgehoben
wurden die einfache Softwarebedienung,
das , Erfolgserlebnis” wahrend des Einsetzens
der eigens gefertigten Teilkrone und nicht
zuletzt die Betreuung durch die Kursassis-
tenten. Konkret geaufert wurde der Wunsch
nach mehr CAD/CAM-Anwendung in der
Studentenausbildung.

Das neue CAD/CAM-Curriculum soll die
Studierenden fiir die folgenden klinischen
Behandlungskurse schulen, so dass die Her-
stellung von indirekten Restaurationen auf
Basis eines rein digitalen Workflows routine-
mafRig moglich wird. Unseren Patienten der
Studentenkurse bietet dies zukiinftig eine
zeitgemaRe, qualitdtsorientierte Therapie,
die auf mehr als drei Jahrzehnte klinische
Bewahrung zuriickgreifen kann.

Eingliederung

Dr. Annette Hasenberg
Wissenschaftliche
Mitarbeiterin
Universitditsklinikum
Wiirzburg

Zentrum fiir ZMK, Poli-
klinik fiir Zahnerhaltung
und Parodontologie
Pleicherwall 2

97070 Wiirzburg
Hasenberg_A@ukw.de

Foto: T. Schroter

ZA Stefan Kel3
Wissenschaftlicher
Mitarbeiter
Universitdtsklinikum
Wiirzburg

Zentrum fiir ZMK, Poli-
klinik fiir Zahnerhaltung
und Parodontologie
Pleicherwall 2

97070 Wiirzburg
Kess_S@ukw.de

Foto: Uni Wiirzburg
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Anderungsvereinbarung
Bundesmantelvertrag-Zahndrzte

Anderungsvereinbarung zu
C. Ziffer 1 Satz 1 der Anlage 7 Bundesmantelvertrag-Zahndérzte
»Vereinbarung iiber das Antrags- und Genehmigungsverfahren sowie das Gutachterwesen
bei implantologischen Leistungen”
zwischen der
Kassenzahndrztlichen Bundesvereinigung (KZBV), K. d. 6. R., in KéIn
einerseits
und dem
Spitzenverband Bund der Krankenkassen (GKV-Spitzenverband), K. d. 6. R., in Berlin
andererseits

1. Die Gutachter- und die Obergutachtergebiihren im Bereich Implantologie werden fiir das Jahr 2018 um 2,7 % erhéht. Die Erhohung wird

in der Form umgesetzt, dass vom 01.07.2018 bis zum 31.12.2018 eine Erhohung der Gutachter- und Obergutachtergebiihren um 5,4 % fest-
gesetzt wird.

2. Die Gutachter- und die Obergutachtergebihren im Bereich Implantologie betragen ab dem 01.07.2018 bei

Gutachten ohne Untersuchung des Patienten 103,61 EUR
Gutachten mit Untersuchung des Patienten 130,53 EUR
Obergutachten ohne Untersuchung des Patienten 220,69 EUR
Obergutachten mit Untersuchung des Patienten 247,60 EUR

4.* Diese Betrdge sind bei allen Gutachten und Obergutachten anzusetzen, die vom 01.07.-31.12.2018 erstellt werden.

5. Die Gutachter- und die Obergutachtergebihren im Bereich Implantologie betragen fiir Gutachten bzw. Obergutachten, die ab dem
01.01.2019 erstellt werden bis zu einer Neuvereinbarung

Gutachten ohne Untersuchung des Patienten 100,95 EUR
Gutachten mit Untersuchung des Patienten 127,18 EUR
Obergutachten ohne Untersuchung des Patienten 215,03 EUR
Obergutachten mit Untersuchung des Patienten 241,25 EUR

6. Die Ziffern 1-4 dieser Vereinbarung treten zum 01.07.2018 in Kraft. Ziffer 5 tritt zum 01.01.2019 in Kraft.

Koln, Berlin, 04.06.2018

* Redaktionelles Versehen: Die Ziffer 3 existiert nicht.
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Bekanntmachungen

Bewertungsausschuss
fir die zahndrztlichen Leistungen

Der Bewertungsausschuss fiir die zahnérztlichen Leistungen fasst in Umsetzung der Richtlinie des Gemeinsamen
Bundesausschusses iiber MaBnahmen zur Verhiitung von Zahnerkrankungen bei Pflegebediirftigen
und Menschen mit Behinderungen (Richtlinie nach § 22a SGB V) vom 19.10.2017 folgenden Beschluss:

In den Einheitlichen BewertungsmaRstab fiir zahnarztliche
Leistungen werden vor der Gebiihrennummer 181 folgende
Gebithrennummern 174a und 174b eingefiigt:

Praventive zahnarztliche Leistungen nach § 22a SGB V zur Ver-
hiitung von Zahnerkrankungen bei Versicherten, die einem
Pflegegrad nach § 15 SGB Xl zugeordnet sind oder Eingliede-
rungshilfe nach § 53 SGB Xl erhalten

PBa a) Mundgesundheitsstatus und individueller Mundgesund-

heitsplan 20 Punkte

Die Erhebung des Mundgesundheitsstatus umfasst die

Beurteilung des Pflegezustands der Zahne, des Zahnfleischs,

der Mundschleimhaut sowie des Zahnersatzes, einschlieR-

lich Dokumentation anhand des Vordrucks gemal § 8 der

Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses nach § 22a

SGBV

Der individuelle Mundgesundheitsplan umfasst insbeson-

dere die Angabe:

- der gegentiber dem Versicherten und ggf. der Pflege- oder
Unterstiitzungspersonen zur Anwendung empfohlenen
Mafnahmen und Mittel zur Férderung der Mundgesund-
heit einschlieRlich der taglichen Mund- und Prothesen-
hygiene, der Fluoridanwendung, der zahngesunden Er-
nahrung (insbesondere des verringerten Konsums zucker-
haltiger Speisen und Getranke) sowie der Verhinderung
bzw. Linderung von Mundtrockenheit/Xerostomie;

- der empfohlenen Durchfiihrungs- bzw. Anwendungs-
frequenz dieser Mallnahmen und Mittel;

- ob die MaRnahmen von dem Versicherten selbst, mit
Unterstlitzung durch die Pflege- oder Unterstiitzungsperson
oder vollstandig durch diese durchzufiihren sind;

- zur Notwendigkeit von Riicksprachen mit weiteren an der
Behandlung Beteiligten sowie zum vorgesehenen Ort der
Behandlung.

Bei der Erstellung des Plans werden Angaben des Versicherten

und ggf. der Pflege- oder Unterstiitzungspersonen bertick-

sichtigt.

Der individuelle Mundgesundheitsplan wird in den Vor-

druck gemaR § 8 der Richtlinie des Gemeinsamen Bundes-

ausschusses nach § 22a SGB V eingetragen.
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PBb b) Mundgesundheitsaufklarung

26 Punkte

Die Mundgesundheitsaufkldarung umfasst die folgenden

Leistungen:

- Aufklarung uber die Inhalte des Mundgesundheitsplans
nach Nr. 174a;

- Demonstration und ggf. praktische Anleitung zur Reini-
gung der Zdhne und des festsitzenden Zahnersatzes, des
Zahnfleischs sowie der Mundschleimhaut;

- Demonstration und ggf. praktische Unterweisung zur
Prothesenreinigung und zur Handhabung des heraus-
nehmbaren Zahnersatzes;

- Erlauterung des Nutzens der vorstehenden Malinahmen,
Anregen und Ermutigen des Versicherten sowie dessen
Pflege- oder Unterstiitzungspersonen, die jeweils empfoh-
lenen MalRnahmen durchzufithren und in den Alltag zu
integrieren.

Bei der Mundgesundheitsaufklarung sind die Lebens-
umstdnde des Versicherten zu erfragen sowie dessen indivi-
duelle Fahigkeiten und Einschrankungen angemessen zu
beriicksichtigen. Sofern der Versicherte der Unterstiitzung
durch eine Pflege- oder Unterstiitzungsperson bedarf, ist
diese im jeweils erforderlichen Umfang in die Mundgesund-
heitsaufklarung einzubeziehen.

Die Mundgesundheitsaufklarung erfolgt in einer fiir den Ver-

sicherten sowie ggf. fiir die Pflege- oder Unterstiitzungsper-

sonen verstandlichen und nachvollziehbaren Art und Weise.

Soweit dem Versicherten ein Verstandnis oder die Umsetzung

der Hinweise aus der Mundgesundheitsaufklarung nur ein-

geschrankt moglich ist, sind diese MaRnahmen im jeweils
erforderlichen Umfang auf Pflege- oder Unterstltzungs-
personen zu konzentrieren bzw. ggf. zu beschranken. In
diesen Fallen sind den Pflege- oder Unterstiitzungspersonen
konkrete Hinweise zur Mund- und Prothesenpflege und zur
Zusammenarbeit mit dem Versicherten zu geben.

. Die Leistungen nach Nrn. 174a und 174b sind nur abrech-

nungsfahig fiir Versicherte, die einem Pflegegrad nach § 15
SGB Xl zugeordnet sind oder Eingliederungshilfe nach § 53
SGB XlI erhalten. Die Anspruchsberechtigung auf eine Leis-
tung nach Nr. 174a oder Nr. 174b ist vom Zahnarzt in der
Patientenakte zu dokumentieren (ggf. anhand des Bescheids
der Pflegekasse oder des Bescheids tiber die Eingliederungs-



hilfe nach § 53 SGB XII, sofern ein solcher dem Zahnarzt vor-
gelegt wird). Bei unbefristeten Bescheiden hat dies einmalig
zu erfolgen. Bei befristeten Bescheiden ist der Fristablauf zu
dokumentieren.

2. Die Leistungen nach Nrn. 174a und 174b kénnen je Kalender-
halbjahr einmal abgerechnet werden. Neben den Leistungen
nach Nrn. 174a und 174b konnen am selben Tag erbrachte
Leistungen nach Nrn. IP 1, IP 2 und FU nicht abgerechnet
werden.

Il.  Inden Einheitlichen BewertungsmaRstab fiir zahnéarztliche
Leistungen wird nach der Gebiihrennummer 107 folgende
Gebiihrennummer 107a eingefiigt:

107a
PBZst

Entfernen harter Zahnbeldge bei Versicherten, die

einem Pflegegrad nach § 15 SGB XI zugeordnet sind
oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB XII erhalten, je
Sitzung 16 Punkte
Die Leistung nach Nr. 107a ist einmal pro Kalenderhalbjahr
abrechnungsfahig. Sie kann nicht abgerechnet werden,
wenn in demselben Kalenderhalbjahr bereits eine Leistung
nach Nr. 107 abgerechnet worden ist.

. Im Einheitlichen Bewertungsmafstab fiir zahnarztliche
Leistungen wird die Abrechnungsbestimmung zu Gebiihren-
nummer 107 wie folgt erganzt:

Die Leistung nach Nr. 107 kann nicht abgerechnet werden, wenn in
demselben Kalenderjahr bereits eine Leistung nach Nr. 107a abge-
rechnet worden ist.

IV.  Im Einheitlichen Bewertungsmafstab fiir zahnarztliche
Leistungen werden die folgenden Gebithrennummern wie
folgt gefasst:

151 Besuch eines Versicherten, einschlieRlich
Bs1 Beratung und eingehende Untersuchung 38 Punkte
Neben der Leistung nach Nr. 151 sind die Leistungen nach
Nrn. 153a, 153b, 154 und 155 nicht abrechnungsfahig. Die
Nummer 151 kann zusatzlich zum Wegegeld und zur Reise-
entschadigung abgerechnet werden.

152 a)Besuch je weiteren Versicherten in derselben
Bs2a hauslichen Gemeinschaft in unmittelbarem zeitlichen
Zusammenhang mit einer Leistung nach Nummer 151 —
einschlieBlich Beratung und eingehende Untersuchung
34 Punkte

Bs2b  b)Besuch je weiteren Versicherten in derselben Einrichtung
in unmittelbarem zeitlichen Zusammenhang mit einer
Leistung nach Nummer 151 - einschlieRlich Beratung
und eingehende Untersuchung 26 Punkte

1.Die Leistung nach Nr. 152a ist nur abrechnungsfahig fir
Versicherte, die in derselben Privatwohnung des nach Nr.
151 aufgesuchten Versicherten leben.

2.Die Leistung nach Nr. 152b ist abrechnungsfahig fiir Ver-
sicherte in derselben Einrichtung (z.B. betreute Wohn-
gemeinschaft, stationare Pflegeeinrichtung).

3.Neben den Leistungen nach Nrn. 152a und 152b sind die
Leistungen nach Nrn. 153a, 153b, 154 und 155 nicht
abrechnungsfahig. Die Nrn. 152a und 152b koénnen
zusatzlich zum Wegegeld und zur Reiseentschadigung
abgerechnet werden.

153 a)Besuch eines Versicherten in einer Einrichtung

Bs3a zu vorher vereinbarten Zeiten und bei regelméRiger Tatigkeit
in der Einrichtung einschlieflich Beratung und eingehende
Untersuchung, ohne Vorliegen eines Kooperationsvertrags
nach § 119b Abs. 1 SGB V, welcher den verbindlichen An-
forderungen der Vereinbarung nach § 119b Abs. 2 SGB V
entspricht 30 Punkte
Bs3b  b)Besuch je weiteren Versicherten in derselben Einrichtung
in unmittelbarem zeitlichen Zusammenhang mit einer
Leistung nach Nummer 153a zu vorher vereinbarten
Zeiten und bei regelmaRiger Tatigkeit in der Einrichtung
einschlieBlich Beratung und eingehende Untersuchung,
ohne Vorliegen eines Kooperationsvertrags nach § 119b
Abs. 1 SGB V, welcher den verbindlichen Anforderungen

der Vereinbarung nach § 119b Abs. 2 SGB V entspricht
26 Punkte

—_

.Zu den Einrichtungen zahlen stationare Pflegeeinrichtungen
und Einrichtungen, in denen Leistungen zur Teilhabe am
Arbeitsleben oder am Leben in der Gemeinschaft, die
schulische Ausbildung oder die Erziehung von Menschen
mit Behinderungen im Vordergrund des Zwecks der Ein-
richtung stehen.

2.Die Leistungen nach Nrn. 153a und 153b sind neben den
Leistungen nach Nrn. 151, 152a, 152b, 154 und 155
nicht abrechnungsfahig. Die Nrn. 153a und 153b kdnnen
zusatzlich zum Wegegeld und zur Reiseentschadigung ab-
gerechnet werden.

154 Besuch eines pflegebediirftigen Versicherten in

Bs4 einer stationaren Pflegeeinrichtung (§ 71 Abs. 2 SGB XI)
im Rahmen eines Kooperationsvertrags nach § 119b Abs.
1 SGB V, einschlieRlich Beratung und eingehende Unter-

suchung 30 Punkte
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1.Die Leistung nach Nr. 154 ist nur abrechnungsfahig fur
pflegebeddrftige Versicherte, die in einer stationdren Pflege-
einrichtung betreut werden, wenn der Vertragszahnarzt mit
der stationdren Pflegeeinrichtung einen Kooperationsver-
trag gemal § 119b Abs. 1 SGB V geschlossen hat, welcher
den verbindlichen Anforderungen der Vereinbarung nach
§ 119b Abs. 2 SGB V entspricht und wenn die hierfir
zustandige Kassenzahndrztliche Vereinigung die Berechti-
gung zur Abrechnung festgestellt hat.

2.Neben der Leistung nach Nr. 154 sind die Leistungen
nach Nrn. 151, 152a, 152b, 153a und 153b nicht ab-
rechnungsfahig. Die Nr. 154 kann zusétzlich zum Wege-
geld und zur Reiseentschadigung abgerechnet werden.

Besuch je weiteren pflegebedurftigen Versicherten
in derselben stationaren Pflegeeinrichtung (§ 71 Abs. 2
SGB XI) im Rahmen eines Kooperationsvertrags nach § 119b
Abs. 1 SGBV, in unmittelbarem zeitlichen Zusammenhang
mit einer Leistung nach Nr. 154 — einschlieRlich Beratung
und eingehende Untersuchung 26 Punkte
1.Die Leistung nach Nr. 155 ist nur abrechnungsfahig fiir
pflegebediirftige Versicherte, die in einer stationaren
Pflegeeinrichtung betreut werden, wenn der Vertrags-
zahnarzt mit der stationaren Pflegeeinrichtung einen
Kooperationsvertrag gemal® § 119b Abs. 1 SGB V ge-
schlossen hat, welcher den verbindlichen Anforderungen
der Vereinbarung nach § 119b Abs. 2 SGB V entspricht und
wenn die hierflir zustandige Kassenzahnarztliche Vereini-
gung die Berechtigung zur Abrechnung festgestellt hat.
2.Neben der Leistung nach Nr. 155 sind die Leistungen
nach Nrn. 151, 152a, 152b, 153a und 153b nicht ab-
rechnungsfahig. Die Nr. 155 kann zusatzlich zum Wege-
geld und zur Reiseentschadigung abgerechnet werden.

Zuschlag fiir Besuche nach Nrn. 151, 152

a)Zuschlag fir das Aufsuchen von Versicherten, die einem
Pflegegrad nach § 15 SGB Xl zugeordnet sind oder Ein-
gliederungshilfe nach § 53 SGB Xll erhalten 37 Punkte

b)Zuschlag fiir das Aufsuchen je weiteren Versicherten, der
einem Pflegegrad nach § 15 SGB XI zugeordnet ist oder
Eingliederungshilfe nach § 53 SGB Xl erhdlt, in derselben
héuslichen Gemeinschaft oder Einrichtung in unmittel-
barem zeitlichen Zusammenhang mit einer Leistung
nach Nummer 171a 30 Punkte
1.Die Zuschlage nach Nrn. 171a und 171b sind abrechnungs-
fahig fiir Versicherte, die einem Pflegegrad nach § 15 SGB XI
zugeordnet sind oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB XII
erhalten und die Zahnarztpraxis aufgrund ihrer Pflege-
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bediirftigkeit, Behinderung oder Einschrankung nicht oder
nur mit hohem Aufwand aufsuchen kénnen.

2.Der Zuschlag nach Nr. 171a ist nurin Verbindung mit einem
Besuch nach Nr. 151, der Zuschlag nach Nr. 171b ist nur
in Verbindung mit einem Besuch nach Nr. 152a oder Nr.
152b abrechnungsfahig. Der Zuschlag nach Nr. 171a
ist neben den Zuschldagen nach Nrn. 161 und 165, der
Zuschlag nach Nr. 171b ist neben den Zuschldgen nach
Nrn. 162 und 165 abrechnungsfahig. Die Zuschlage nach
Nrn. 17Ta und 171b sind neben dem Wegegeld und der
Reiseentschadigung abrechnungsfahig.

3.Die Anspruchsberechtigung auf einen Zuschlag nach Nr.
171a oder Nr. 171b ist vom Zahnarzt in der Patientenakte
zu dokumentieren (ggf. anhand des Bescheids der Pflege-
kasse oder des Bescheids liber die Eingliederungshilfe
nach § 53 SGB XII, sofern ein solcher dem Zahnarzt vorge-
legt wird). Bei unbefristeten Bescheiden hat dies einmalig
zu erfolgen. Bei befristeten Bescheiden ist der Fristablauf
zu dokumentieren.

4.Die Notwendigkeit des Aufsuchens, beispielsweise bei feh-
lender Unterstiitzung durch das Lebensumfeld, bei Des-
orientierung oder bei Bettlagerigkeit, ist zu dokumentieren.

Zuschlag nach § 87 Abs. 2j SGB V fiir die kooperative und
koordinierte zahnérztliche und pflegerische Versorgung von
pflegebediirftigen Versicherten in stationdren Pflegeeinrich-
tungen im Rahmen eines Kooperationsvertrags nach § 119b
Abs. 1 SGBV

a)Zuschlag fiir das Aufsuchen eines pflegebeddirftigen Versicher-
ten in einer stationdren Pflegeeinrichtung 40 Punkte

b)Zuschlag fiir das Aufsuchen je weiteren pflegebedurftigen
Versicherten in derselben stationaren Pflegeeinrichtung in
unmittelbarem zeitlichen Zusammenhang mit einer Leis-
tung nach Nr. 172a 32 Punkte

1.Die Zuschlage nach Nrn. 172a und 172b sind nur abrech-
nungsféhig fiir pflegebediirftige Versicherte, die in einer
stationdren Pflegeeinrichtung (§ 71 Abs. 2 SGB XI) betreut
werden, wenn der Vertragszahnarzt mit der stationdren
Pflegeeinrichtung einen Kooperationsvertrag gemal § 119b
Abs. 1 SGB V geschlossen hat, welcher den verbindlichen
Anforderungen der Vereinbarung nach § 119b Abs. 2 SGB V
entspricht und wenn die hierfiir zustandige Kassenzahn-
arztliche Vereinigung die Berechtigung zur Abrechnung
festgestellt hat.

2.Der Zuschlag nach Nr. 172a ist nur in Verbindung mit
einem Besuch nach Nr. 154, der Zuschlag nach Nr. 172b
ist nur in Verbindung mit einem Besuch nach Nr. 155 ab-
rechnungsfahig. Der Zuschlag nach Nr. 172a ist neben
den Zuschldgen nach Nrn. 161 und 165, der Zuschlag



nach Nr. 172b ist neben den Zuschldagen nach Nrn. 162
und 165 abrechnungsfahig. Die Zuschlage nach Nrn.
172aund 172b sind neben dem Wegegeld und der Reise-
entschadigung abrechnungsfahig.

3.Der Vertragszahnarzt kann fiir pflegebediirftige Versicherte,
die in einer stationdren Pflegeeinrichtung (§ 71 Abs. 2
SGB XI) betreut werden, mit welcher der Vertragszahnarzt
einen Kooperationsvertrag gemaf § 119b Abs. 1 SGB V
abgeschlossen hat, der den verbindlichen Anforderungen
der Vereinbarung nach § 119b Abs. 2 SGB V entspricht
und insoweit den Vertragszahnarzt zur Abrechnung der
Zuschlage nach Nrn. 172a und 172b berechtigt, keine
Leistungen nach Nrn. 171a und 171b abrechnen.

V. Inden Einheitlichen Bewertungsmafstab fiir zahnéarztliche
Leistungen werden nach der Gebiihrennummer 172 fol-
gende Gebiihrennummern 173a und 173b eingefiigt:

173 Zuschlag fiir Besuche nach Nr. 153
ZBs3a a)Zuschlag fiir das Aufsuchen nach Nr. 153a von Versicherten,
die einem Pflegegrad nach § 15 SGB XI zugeordnet sind

oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB XlI erhalten
32 Punkte

ZBs3b b)Zuschlag fir das Aufsuchen nach Nr. 153b je weiteren
Versicherten, der einem Pflegegrad nach § 15 SGB Xl zu-
geordnet ist oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB XII
erhdlt, in derselben Einrichtung in unmittelbarem zeitli-
chen Zusammenhang mit einer Leistung nach Nummer
173a 24 Punkte

—_

.Die Zuschlage nach Nrn. 173a und 173b sind abrechnungs-
fahig flr Versicherte, die einem Pflegegrad nach § 15 SGB XI
zugeordnet sind oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB
Xll erhalten und die Zahnarztpraxis aufgrund ihrer Pflege-
bedurftigkeit, Behinderung oder Einschrankung nicht
oder nur mit hohem Aufwand aufsuchen kénnen.
2.Der Zuschlag nach Nr. 173a ist nur in Verbindung mit einem
Besuch nach Nr. 153a, der Zuschlag nach Nr. 173b ist nur
in Verbindung mit einem Besuch nach Nr. 153b abrechnungs-
fahig. Die Zuschlage nach Nrn. 173a und 173b sind neben
dem Zuschlag nach Nr. 165 abrechnungsfahig. Die Zu-
schlage nach Nrn. 173a und 173b sind neben dem Wege-
geld und der Reiseentschddigung abrechnungsfahig.
3.Die Anspruchsberechtigung auf einen Zuschlag nach Nr. 173a
oder Nr. 173b ist vom Zahnarzt in der Patientenakte zu
dokumentieren (ggf. anhand des Bescheids der Pflegekasse
oder des Bescheids tber die Eingliederungshilfe nach § 53
SGB XII, sofern ein solcher dem Zahnarzt vorgelegt wird). Bei
unbefristeten Bescheiden hat dies einmalig zu erfolgen. Bei
befristeten Bescheiden ist der Fristablauf zu dokumentieren.

VI. Im Einheitlichen Bewertungsmalistab fiir zahnérztliche
Leistungen werden die Gebiihrennummern 162 und 165
wie folgt gedndert:

1. Die Uberschrift zur Leistungsbeschreibung zu BEMA-Nr.
162 wird wie folgt gefasst:
Zuschlage fiir Besuche nach den Nrn. 152a, 152b und 155

2. Die Leistungsbeschreibung zu BEMA-Nr. 165 wird wie folgt
gefasst:
Zuschlag zu den Leistungen nach den Nrn. 151, 152a, 152b, 153a,
153b, 154 und 155 bei Kindern bis zum vollendeten vierten
Lebensjahr

Der Beschluss tritt am 01.07.2018 in Kraft.
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Griinde

A. Allgemeiner Teil

Mit dem vorliegenden Beschluss flihrt der Bewertungsausschuss neue zahn-
arztliche Leistungen gemdB § 22a SGB V und der auf dieser gesetzlichen
Grundlage vom Gemeinsamen Bundesausschuss am 19.10.2017 beschlos-
senen Richtlinie iiber MaRnahmen zur Verhiitung von Zahnerkrankungen
bei Pflegebediirftigen und Menschen mit Behinderungen (Richtlinie nach
§ 22a SGB V) in den Einheitlichen Bewertungsmalstab fiir zahnarztliche
Leistungen ein. Die Tragerorganisationen im Gemeinsamen Bundesaus-
schuss hatten sich darauf verstandigt, dass die Richtlinie nicht unmittelbar
nach Beschlussfassung und Verdffentlichung, sondern zum 01.07.2018 in
Kraft treten soll. In der Zeit zwischen Beschlussfassung und Inkrafttreten hat
der Bewertungsausschuss die gebiihrenordnungsrechtliche Umsetzung vor-
genommen, sodass Richtlinie und BEMA-Gebiihren zeitgleich Wirkung ent-
falten und die neu geschaffenen Leistungen ab diesem Zeitpunkt von den
Versicherten in Anspruch genommen werden kdnnen.

Die Leistungen nach § 22a SGB V, die der Gemeinsame Bundesausschuss
in der Richtlinie vom 19.10.2017 konkretisiert hat, umfassen die Erhebung
eines Mundgesundheitsstatus, die Erstellung eines Mundgesundheitsplans,
die Mundgesundheitsaufkldrung und die Entfernung harter Zahnbeldge.
Diese Leistungen konnen kalenderhalbjahrlich in Anspruch genommen
werden. Anspruchsberechtigt sind Versicherte, die einem Pflegegrad nach
§ 15 SGB Xl zugeordnet sind oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB Xl
erhalten, und zwar unabhangig davon, ob die Leistungserbringung im
hauslichen Umfeld, in einer Einrichtung oder in der Zahnarztpraxis erfolgt.

Im Zusammenhang mit der Einfiihrung der genannten praventiven MaR-
nahmen hatte der Bewertungsausschuss insbesondere zu beachten,
dass vergleichbare Leistungen bereits in BEMA-Nrn. 172c und 172d
bezogen auf die aufsuchende Versorgung in stationdren Pflegeein-
richtungen im Rahmen eines Kooperationsvertrags enthalten sind.
Dartiber hinaus berlicksichtigt der Bewertungsausschuss, dass die auf-
suchende Versorgung im héuslichen Umfeld aufwendiger ist, als die
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aufsuchende Betreuung ggf. mehrerer Versicherter in einer Einrichtung.
Aus diesem Grund wird die Einflihrung der neuen Leistungen nach § 22a
SGB V flankiert von einer teilweisen Neustrukturierung und -bewer-
tung der Besuchs- und Zuschlagsleistungen der BEMA-Nrn. 151 ff.

B. Besonderer Teil

Zu |. Einfithrung der Gebiihrennummern 174a und 174b:

In BEMA-Nr. 174 werden die Inhalte der §§ 4 bis 6 der Richtlinie nach § 22a
SGB V des Gemeinsamen Bundesausschusses in zwei Geblihrennummern
umgesetzt. Die BEMA-Nr. 174a umfasst die Erhebung des Mundgesund-
heitsstatus und die Erstellung des Mundgesundheitsplans, die BEMA-NT.
174b die Mundgesundheitsaufklarung. Da diese Leistungen kiinftig von allen
nach § 22a SGB V anspruchsberechtigten Versicherten in Anspruch genom-
men werden konnen, werden die bislang ausschlieBlich fiir Pflegebediirftige
in stationaren Pflegeeinrichtungen im Rahmen eines Kooperationsvertrags
gemal § 119b SGB V geltenden Praventionsmalnahmen nach den BEMA-
Nrn. 172c und 172d durch die modifizierten und erweiterten BEMA-Nrn.
174a und 174b ersetzt. In den Abrechnungsbestimmungen werden der
anspruchsberechtigte Personenkreis, die Abrechnungsfrequenz und das
Verhaltnis zu den Leistungen nach BEMA-Nrn. IP 1, IP 2 und FU geregelt.

Zu ll. Einfithrung der Gebiihrennummer 107a:

In BEMA-NTr. 107a wird fiir den nach § 22a SGB V anspruchsberechtigten
Versichertenkreis die in § 7 der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesaus-
schusses enthaltene Entfernung harter Zahnbeldage umgesetzt. Im Gegen-
satz zur Leistung nach BEMA-Nr. 107 kann diese Leistung einmal je Kalender-
halbjahr in Anspruch genommen und abgerechnet werden. Damit bildet
die BEMA-Nr. 107a im Verhdltnis zu BEMA-Nr. 107 einen Spezialfall, so-
dass die Entfernung harter Zahnbeldge bei Versicherten, die einem Pflege-
grad nach § 15 SGB Xl zugeordnet sind oder Eingliederungshilfe nach
§ 53 SGB XIl erhalten, zwingend tiber BEMA-Nr. 107a abzurechnen ist.

Zu lll. Ergdnzung der Gebiihrennummer 107:

In BEMA-Nr. 107 wird die Abrechnungsbestimmung, wonach das Entfer-
nen harter Zahnbeldge einmal pro Kalenderjahr abrechnungsfahig ist, er-
ganzt um das Verhaltnis zur neu eingefiigten BEMA-Nr. 107a. Aufgrund
der klaren Trennung nach Versichertengruppen kann die BEMA-Nr. 107
nicht abgerechnet werden fiir Versicherte, die einem Pflegegrad nach
§ 15 SGB Xl zugeordnet sind oder Eingliederungshilfe nach § 53 SGB Xl
erhalten, insoweit bedarf es keiner ausdriicklichen Klarstellung. Fir Fille,
in denen die Zuordnung zu einem Pflegegrad bzw. der Anspruch auf Ein-
gliederungshilfe entfallen, wird klargestellt, dass die Leistung nach
Nr. 107 nicht abgerechnet werden kann, wenn in demselben Kalender-
jahr bereits eine Leistung nach Nr. 107a abgerechnet worden ist.

Zu IV. Fassung der Gebiihrennummern 151 bis 155, 171, 172:

Die Besuchsgebuhr nach BEMA-Nr. 151 wird aufgewertet. Der Bewertungs-
ausschuss geht davon aus, dass liber diese Gebiihrennummer vorrangig
Einzelbesuche abgerechnet werden, die fiir den Zahnarzt — besonders im
privaten, hauslichen Umfeld des Versicherten — mit einem hoheren Auf-
wand verbunden sind. DemgeméR wird in BEMA-NTr. 152 fiir weitere Besuche,
die in unmittelbarem zeitlichen Zusammenhang erfolgen, differenziert, ob
diese in derselben hauslichen Gemeinschaft (dann BEMA-Nr. 152a) oder in
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derselben Einrichtung (dann BEMA-Nr. 152b) erfolgen. In den Abrechnungs-
bestimmungen wird der Begriff der hduslichen Gemeinschaft konkretisiert
und klargestellt, dass die Gebiihr nach Nr. 152a nur abrechnungsfahig ist
fiir Versicherte, die in derselben Privatwohnung des nach Nr. 151 auf-
gesuchten Versicherten leben. Unter dem Begriff der Einrichtungi. S. d.
Gebuhr nach Nr. 152b sind z. B. betreute Wohngemeinschaften und sta-
tiondre Pflegeeinrichtungen zu verstehen, in denen Besuche in Abgrenzung
zu BEMA-Nr. 153 nicht im Sinne einer regelmaRigen Tatigkeit zu vorab fest-
gelegten Zeiten erfolgen. In der Systematik hieran ankniipfend wird kiinftig
die BEMA-Nr. 153 fiir regelmaRige Besuche in stationaren Einrichtungen
ohne Vorliegen eines Kooperationsvertrags herangezogen und differenziert
nach dem Aufsuchen eines Versicherten und den in diesem Zusammenhang
erfolgenden Besuchen weiterer Versicherter in dieser Einrichtung. In den
Abrechnungsbestimmungen wird klargestellt, dass die Gebiihrennummern
153a und 153b abrechnungsfahig sind fiir Versicherte in einer stationdren
Pflegeeinrichtung sowie fiir Versicherte, die in einer Einrichtung untergebracht
sind, in der Leistungen zur Teilhabe am Arbeitsleben oder am Leben in der
Gemeinschaft, die schulische Ausbildung oder die Erziehung von Menschen
mit Behinderungen im Vordergrund des Zwecks der Einrichtung stehen, und
insoweit gemal § 71 Abs. 4 SGB XI nicht unter den Begriff der Pflegeein-
richtungi.S.v. § 71 Abs. 2 SGB Xl fallen. Fiir Besuche in Pflegeeinrichtungen
auf der Grundlage eines Kooperationsvertrags wird die Trennung zwischen
Erst- und zusatzlichem Besuch in den Gebiihrennummern 154 und 155 un-
verandert beibehalten. Lediglich wird die Bewertung der BEMA-Nr. 154
angehoben. Die Geblihrennummern 171a und 171b werden als Zuschlage
fur Besuche nach BEMA-Nrn. 151 und 152 deklariert. Der Zuschlag nach Nr.
171a wird aufgewertet. In den Gebiihrennummern 172a und 172b bleiben
Zuschldge fiir Besuche in Pflegeeinrichtungen auf der Grundlage eines
Kooperationsvertrags gemaf BEMA-Nrn. 154 und 155 erhalten. Auch hier
erfolgt eine Hoherbewertung, die einen Anreiz geben soll, Kooperationen
mit Pflegeeinrichtungen einzugehen und aufrecht zu erhalten.

Zu V. Einfiihrung der Gebiihrennummern 173a und 173b:

Mit den BEMA-Nrn. 173a und 173b werden korrespondierend zu den neu ge-
stalteten BEMA-Nrn. 153a und 153b neue Zuschlagsgebiihren geschaffen,
die speziell fiir Besuche von Versicherten, die einem Pflegegrad nach § 15 SGB
Xl zugeordnet sind oder die Eingliederungshilfe nach § 53 SGB Xll erhalten, in
einer stationaren Einrichtung bei regelmaRiger Tatigkeit zu vorab festgelegten
Zeiten, aber ohne Vorliegen eines Kooperationsvertrags abzurechnen sind.

Zu |. bis V. Bewertungszahlen:

Der Bewertungsausschuss geht bei der Festlegung der Bewertungszahlen
davon aus, dass den Abrechnungen der jeweils gesamtvertraglich ver-
einbarte KCH-Punktwert zu Grunde gelegt wird. Der Bewertungsausschuss
stellt zudem klar, dass die neu geschaffenen praventiven Leistungen
nach den BEMA-Nrn. 174a und 174b als Vorsorge- und Friiherken-
nungsmalnahmeni.S.v. § 71 Abs. 1 Satz 2 SGB V einzustufen sind.

Zu VI. Anderung der Gebiihrennummern 162 und 165:
Es handelt sich um redaktionelle Folgeanderungen zur Neugestal-
tung der Gebiihrennummern 152 und 153.
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SEMINARZENTRUM JUNG

Intensivkurs Zahnérztliche Abrechnung

Das Power-Programm ,,6-Tage-In-
tensiv-Workshop” fiir die zahnarzt-
liche Abrechnung findet einmal im
Monat jeweils von Donnerstag bis
Dienstag statt und wurde ganz be-

wusst so terminiert, damit in der
Praxis mdglichst wenig Fehlzeit
entsteht. Fir Zahnarztinnen und
Zahnarzte, die am Beginn ihrer Be-
rufstatigkeit oder kurz vor der eige-
nen Niederlassung stehen, ist die

Teilnahme an dem sechstédgigen
Intensivkurs  unerlasslich. Denn
ganz gleich, ob in der eigenen
Selbststandigkeit oder angestelltin
einer Gemeinschaftspraxis — Zahn-
arzte miissen sowohl fachlich kom-
petent als auch fit in der Abrech-
nung sein, da ihr Einkommen von
einer vollstandigen und betriebs-
wirtschaftlich angemessenen Ho-
norierung abhangt. Der Intensiv-
Workshop vermittelt das Basiswis-
sen flir eine wirtschaftliche Praxis-
flihrung und wird in Zusammenar-
beit zwischen dem Abrechnungs-
spezialisten DAISY Akademie + Ver-
lag GmbH und dem Jung GmbH
Seminarzentrum angeboten.

KULZER

Mit Altgold Gutes tun

Bis zum 10. August profitieren
Kunden von Kulzer im Rahmen
der Sommeraktion von beson-
ders gunstigen Aufarbeitungs-
kosten fur Feilung, Altgold und
Gekratz. Wer etwas Gutes tun
will, kann sein Altgold lber das
Hanauer  Dentalunternehmen
auch einer karitativen Organisati-
on spenden. Und so einfach
geht’s: Patienten geben ihr Alt-
gold einfach in der Zahnarztpra-
xis ab und wahlen zusammen mit
dem Zahnarzt eine karitative Or-
ganisation aus, an die das Geld
gehen soll. Uber die Hotline
0800 4372-522 und die Aus-
wahltaste 3 sowie liber die Fach-

berater im Aufendienst konnen

Labore und Praxen Kulzer kon-
taktieren. Ein Mitarbeiter des Un-
ternehmens kommt dann per-
sonlich zur Beratung und weite-
ren Abwicklung vorbei. Weitere
Informationen zur Scheidgutakti-
on finden Interessierte auch un-
ter www.kulzer.de/scheidgut.

B Jung GmbH Seminarzentrum, Gabriele-Miinter-Str. 5,
82110 Germering, Tel.: 089 848071-00, Fax: -02,
info@jung-seminare.de, www.jung-seminare.de

MECTRON

Fortbildungs-Event iiberzeugt erneut

Anfang Juni lud mectron zum
mittlerweile achten Mal in das
italienische Sestri Levante zur Pie-
zosurgery-Intensivfortbildung

ein. Mit Vortragen
und in Workshops
informierten  die
Referenten  die
Teilnehmer um-
fassend Uber er-
folgreiche Be- =
handlungs-
Augmentations-  «
konzepte und vieles mehr. Ein
Highlight war der Hands-on-
Workshop mit PD Dr. Dr. Markus
Schlee, Forchheim, der die Teil-
nehmer in den Themengebieten

und

=Y T

Komplikationsmanagement und
Periimplantitis auf den neuesten
Stand brachte. Der Termin fiir die
neunte Auflage des erfolgreichen
Events steht schon
fest: Vom 20. bis
22. Juni 2019 sind
alle interessierten
Piezosurgery-An-
wender  wieder
eingeladen,  an
der Fortbildungs-
veranstaltung teil-
zunehmen. Als Referenten sind
dann Dr. Sebastian Becher, Prof.
Dr. Dr. Dr. Shahram Ghanaati
und Dr. Stefan Reinhardt mit da-
bei.

B Kulzer GmbH, Leipziger Str. 2, 63450 Hanau,

Tel.: 0800 4372 3368,
www.kulzer.de

BICON

Trinia - metallfrei in die Zukunft

Leicht, bestandig und elastisch: Tri-
nia von Bicon bietet eine Bandbrei-
te an Vorteilen gegeniiber dem
herkdommlichen Restaurationsma-
terial Metall. Dariiber hinaus ist der
Kunststoff kompatibel mit zahlrei-
chen Implantatsystemen und Fras-
maschinen. Trinia besteht aus ei-
ner multidirektionalen Vernetzung
von Glasfasern und Kunstharzen.
Es bietet dem Anwender eine
CAD/CAM-gefraste Alternative zu
Metallrestaurationen. Die neuarti-
ge Materialzusammensetzung der
Discs und Blocke aus 40 Prozent
Epoxidharz und 60 Prozent Fiber-
glas ist die ideale Metall-Alternati-
ve: Trinia eignet sich zur Herstel-

TRINIA

TRINIA

lung von Kappen, Gerlstaufbau-
ten und Rahmenkonstruktionen
sowie flr endgiiltige oder tempo-
rare Front- und Seitenzahnkronen
und -briicken auf natirlichen Zah-
nen oder Implantaten. Die Trinia-
Frasrohlinge sind in 98 Millimeter
groRen zirkularen Discs, 89 Milli-
meter groflen D-formigen Discs
und 40 und 55 Millimeter grofen
Blocken erhaltlich.

B mectron Deutschland Vertriebs GmbH, Waltherstr. 80/2001,
51069 Kéln, Tel.: 0221 49 20 15 0, Fax: 0221 49 20 15 29,
info@mectron.de, www.mectron.de

B Bicon Europe Ltd., Dietrichshéhe 2, 55491 Biichenbeuren,
Tel.: 06543 818200, Fax: 06543 818201,
customerservice-germany@bicon.com, www.bicon.com

Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.
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COLTENE

Qualitdit bis in die Spitzen

Verlassliche Materialeigenschaf-
ten entscheiden in der Endodon-
tie maBgeblich tber den langfris-
tigen Behandlungserfolg. Mit sei-
nen aufwendigen, hochtechni-
sierten Produktionsverfahren
setzt der Dentalspezialist COLTE-
NE bewusst neue Qualitats-
malstabe in der Herstellung den-
talmedizinischer Hilfsmittel. Ei-
gens entwickelte Verfahren und

unzahlige Kontrollmainahmen
tragen effektiv dazu bei, dass die
Erzeugnisse aus Baden-Wirttem-
berg hochsten Anforderungen in
der Praxis gentigen. So sorgt bei-
spielsweise die Verarbeitung tem-
peraturempfindlicher Rohstoffe
wie Guttapercha unter konstant
gleichbleibenden Bedingungen
dafiir, dass die Spitzen spater
nicht sprode und pords werden.
Getreu dem Firmenmotto ,Up-
grade Dentistry” hat sich COLTE-
NE zur Aufgabe gemacht, unter
Einsatz modernster Produktions-
methoden leistungsstarke und
langfristig verlassliche Hilfsmittel
fir den Zahnarzt herzustellen.

CARESTREAM

Hochprdzise Abdrucknahme

Die Abdrucknahme mit dem di-
gitalen Abdruckformer CS 3600
lauft besonders einfach und
trotzdem hochprazise ab — ohne
vorgeschriebene Scanpfade oder
Mindestabstande zum Obijekt.
Studien belegen Geschwindig-
keit, Prazision und Genauigkeit.
Durch seine Highspeed-Techno-
logie ist der Handscanner ultra-
schnell. Unter vier Minuten dau-
ert es, bis Ober- und Unterkiefer
erfasst sind. Es gibt drei voreinge-
stellte Aufnahmemodi fiir Res-
taurationen, Orthodontie oder
Implantatplanung. Sowohl
Chairside-Ablaufe als auch die
Labor/

Zusammenarbeit  mit

Zahntechnik konnen mit dem CS
3600 umgesetzt werden. Ob
vom digitalen Abdruck mit dem
Handscanner Uber das digitale
Modell mit der Software CS Res-
tore bis hin zum Setzen einer Kro-

/y'-. .,.
\ &

ne innerhalb einer Sitzung, oder
Design und Schleifen mit einem
Partnerlabor — mit dem CS 3600
bleiben dem Behandler alle We-
ge offen.

B Colténe/Whaledent GmbH + Co. KG, Raiffeisenstr. 30,
89129 Langenau, Tel.: 07345 8050, Fax: 07345 805201,
info.de@coltene.com, www.coltene.com

MIS

B Carestream Dental Germany GmbH, Hedelfinger Str. 60,
70327 Stuttgart, Tel.: 00800 45 67 76 54, Fax: 0711 20 70 73 33,
operationsdental@csdental.com, www.carestreamdental.de

ROOS DENTAL

Implantatoberfliche ausgezeichnet

Ihr never Katalog

Das CleanImplant-Projekt, 2016
von der Cleanlmplant Foundati-

Stiftung die Priifung erfolgreich.
Im Rahmen dieser Studie wurden

on ins Leben gerufen und drei der flnf gepriften
von MIS unterstitzt, ca\E D Qy - V3-Implantate  direkt
hat sich die Implan- L MIS Implants Technologies /) von MIS einge-

tatsicherheit  zum
Hauptziel gesetzt.
Damit sollen alle
Implantologen die
Sicherheit und Rein- =
heit der
Implantate garantieren und so-
mit ihre klinische Erfolgsrate er-
héhen konnen. In einem aktuel-

verwendeten

len Test wurden alle fiinf unter-
suchten Implantate fir auferst
rein befunden und bestanden
gemal den hohen Standards der

OLEAN
IMPLANT
S

Q7 29

reicht. Die zwei an-
deren Implantate
erwarb das For-
schungsteam un-
® abhdngig von Be-

handlern. Alle fiinf Exem-
plare erwiesen sich als besonders
sauber und weisen eine hervorra-
gende Oberflichenmorphologie
auf. Anfang Marz wurde MIS auf
der AO-Konferenz in Los Angeles
mit dem Zertifikat der Cleanlm-

plant-Foundation ausgezeichnet.

Um Kundenwiinschen gerecht zu
werden und lhnen unsere Aus-
wahl von mehr als 160 000 Arti-
keln in praktischer Form prasen-
tieren zu konnen, gibt es nun wie-
der unseren umfangreichen Jah-
reskatalog. In diesem erwartet Sie
eine groRBe Auwahl unseres rund-
um erneuerten Artikelsortiments.
Aber auch alte Dauerbrenner

werden Sie nicht vermissen. Von
Abformmaterialien Gber Prophy-

NEUER

laxe, Einwegartikel
und Gerdten bis
hin zu Laborbe-
darf wird hier je-
der fiindig wer-
den. Fehlt lhnen

dennoch ein Artikel, scheuen Sie
sich nicht uns anzurufen oder uns
eine Mail zu schreiben. Wir helfen
lhnen gerne individuell weiter.
Nicht nur unser Sortiment entwi-
ckelt sich, sondern auch unser
Service. Unsere Lieferungen errei-
chen Sie nun noch schneller. Den
neuen, umfangreichen Katalog
konnen Sie gerne telefonisch
montags bis freitags von 8 bis 17
Uhr oder online anfordern.

KATALOG

B MIS Implants Technologies GmbH, Simeonscarré 2,
32423 Minden, Tel.: 0571 9 727 620, Fax: 0571 97 276 262,
service@mis-implants.com, www.mis-implants.com

B ROOS Dental GmbH & Co. KG, Friedensstr. 12-28,
41236 Mdnchengladbach, Tel.: 02166 9 98 98-0,
Fax: 02166 61 15 49, info@roos-dental.de, www.roos-dental.de

Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.
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3M

,Goldenen Abformléffel” gewinnen

Bewahrte Polyether-Vorteile, su-
perschnelle Abbindung, verbes-
serter Geschmack: Das sind drei
gute Griinde dafiir, 3M Impre-
gum Super Quick Polyether Ab-
formmaterial in der eigenen Pra-
Xis zu testen. Einen Anlass, dies
umgehend zu tun, bietet ein ak-
tuelles Gewinnspiel. Hier hat je-
der, der seine ersten Erfahrungen
mit dem neuen Material per Fo-
to- oder Video-Kamera doku-
mentiert und auf Facebook oder
Instagram teilt, eine Chance auf
den Hauptgewinn: einen ,Gol-

denen Abformloffel”. Der Beitrag
(in Form eines Fotos oder Videos)

sollte darstellen, wie sich das Ma-

Science.
Applied o Life"

terial verarbeiten lasst, welche Er-
gebnisse zu erzielen sind oder
wie es die eigene Arbeit bezie-
hungsweise die Zusammenarbeit
im Team beeinflusst. Zu posten
ist dieser Inhalt bis zum 31. Juli
2018 auf Facebook und/oder Ins-
tagram mit dem Hashtag
#3mbeimpressed. In die engere
Auswahl kommen jeweils die
Posts mit den meisten Likes.

B 3M Deutschland GmbH, Espe Platz, 82229 Seefeld,
Tel.: 0800 2753773, Fax: 0800 3293773,
info3mespe@mmm.com, www.3MESPE.de

HEALTH AG

Weiteres Giitesiegel fiir Héa

Hea, die webbasier-
te Praxissteuerung
der Health AG, er-
fullt hochste Daten-
schutzanforderun-

gen: Eine mehr-
stufige Verschliisse-
lungstechnik ~ mit
dem Namen He-

tiert, dass sensible
Patientendaten ausnahmslos ver-
schlisselt die Zahnarztpraxis ver-
lassen und ermdglicht eine siche-
re und reibungslose Datenlber-
nahme. Healthconnect wurde
daflir bereits mehrfach zertifi-
ziert. Nun erhalt die Verschliisse-

Dieses Produkt ist .
datenschutzrechtlich geprift. '€ groflen  Investi-
althconnect garan-  Register No.: EP-MV-W4YDP4,  tionen in die Sicher-

Giiltig bis 30.04.2020

lungstechnik hinter

& PRODU,. Héa eine weitere
¥

Auszeichnung: das
Giutesiegel Daten-
schutz ~ Mecklen-
burg-Vorpommern.
,Diese  Auszeich-
nung belohnt unse-

heit und bestatigt,
dass Héa hochsten Datenschutz-
anforderungen gerecht wird”,
kommentiert Christian Capelle,
Leiter IT bei der Health AG. Das
Datenschutz-Giitesiegel ~ wird
durch die EuroPriSe-Zertifizie-
rungsstelle vergeben.

B EOS Health Honorarmanagement AG, Liibeckertordamm 1-3,
20099 Hamburg, Tel.: 040 524 709-000, Fax: 040 524 709-020,
info@healthag.de, www.healthag.de

Keramik.

chnical
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HAHNENKRATT

Wurzelaufbausysteme im Wandel der Zeit

Heute ist es unumstritten, dass
Wurzelstifte aus Glasfiber Vorteile
fiir einen dauerhaft stabilen Wurze-
laufbau bieten. Im Jahr 1995 je-
doch, als die Firma E. HAHNEN-

AT e
= lau_

o E HAHNENKRATT Gmbid
R

bty emen s omeg
(et

KRATT GmbH als erstes Unterneh-
men in Deutschland Wurzelstifte
aus Carbonfiber anbot, setzten alle
etablierten Hersteller weiterhin auf
Wurzelstifte aus Titan. Von Seiten
der Universitaten gab es 1995 nach

(0]€0)

der Einflihrung der Komposiposts
grolRes Interesse, aber bei vielen
dauerte es Jahrzehnte, um die kon-
ventionellen Ansichten zu revidie-
ren. Im Jahr 1998 kam man bei der

> Erarbeitung  einer
o TR )

_g‘

Dissertation an der
Medizinischen  Fa-
kultét Charité der
Humboldt-Universi-
tat zu Berlin noch zu
dem Ergebnis, dass
die Anwendung ei-
nes Stiftes aus Faser-
verbundwerkstoff in Kombination
mit der Verwendung von dual-har-
tenden Kompositen um ein Vielfa-
ches aufwendiger sei als eine Inser-
tion eines Titanstiftes mit Hilfe von
Zinkphosphatzement.* Heute ge-

Calxyl - Die regenerative Endodontie

Entsprechend der Leitlinien der
flihrenden Fachgesellschaften fiir
Endodontologie ist Calciumhydro-
xid bei endodontischen Behand-

I

lungen, wie z.B. der Uberkappung
der Wurzel als Schutz der Pulpa,
sowie zur Anregung einer Tertiar-
dentinbildung das Mittel der Wahl.
Der natirliche Heilungsprozess
von Dentin- und Pulpagewebe
wird (iber verschiedene Prozesse
gefordert. Calxyl kann durch die

feinen Dentinkanalchen diffundie-
ren und bei Kontakt mit Dentin-
bzw. Pulpagewebe kommt es zur
Freisetzung von Wachstumsfakto-
ren (z.B. TGF-R1), zu einer Prolife-
ration von Stammzellen und Uber
die Aktivierung von Odontoblas-
ten, zu einer Anreicherung von
Kalzium und Phosphat. Calxyl
flhrt zu einer aktiven Bildung von
neuem Gewebe. Indikationen sind
die definitive Versorgung des ka-
riesfreien, pulpanahen Dentins, die
Caries profunda-Behandlung, die
indirekte und direkte Pulpentber-
kappung, die Pulpotomie sowie
die medikamentose Wurzelkanal-
einlage.

hort die Anwendung von Kompo-
siten und von Wurzelstiften aus
Glasfiber zum Standard. Die Wur-
zelstifte der Firma E. HAHNEN-
KRATT GmbH basieren auf der
langjahrigen Erfahrung sowohl in
der Produktion als auch aus der
Praxis. Fundierte Ergebnisse aus
wissenschaftlichen Arbeiten sowie
Langzeiterfah-
rung seit mehr als 20 Jahren zeigen
die Vorteile der Stiftsysteme Cytec,
Contec und Exatec, wie z.B. die ho-

praxisorientierte

he Bruchresistenz oder die mikro-
retentive Stiftoberflache. Studien
an drei deutschen Universitaten er-
gaben, dass die einzigartige Ober-

flachenstruktur zu einer optimier-
ten Verhaftung zwischen Wurzel-
stift und dual-hartenden Komposi-
ten flihrt — ohne Einsatz eines Si-
lans. Aktuell wurden Cytec und
Contec um die Durchmesser 1,0
mm und 1,1 mm erganzt. Priifer-
gebnisse hinsichtlich der Biegefes-
tigkeit ergaben am IWV Kaiserslau-
tern (Institut fiir Verbundwerkstoffe
GmbH) durchschnittliche Werte
von 1770 MPa (Cytec 1,0 mm).
Diese Werte werden bei Mitbewer-
bern erst mit einem Durchmesser
von 1,5 mm erreicht.

*Die Literatur kann bei der E. HAH-
NENKRATT GmbH angeforder werden.

B E. Hahnenkratt GmbH, Benzstr. 19, 75203 Kénigsbach-Stein,
Tel.: 07232 3029-14, Fax: 07232 3029-99,
a.schepperheyn@hahnenkratt.com, www.hahnenkratt.com

DMG

Bestwerte fir LuxaCam Komposit

»Randdichtigkeit aktueller CAD/
CAM-Materialien unter Wechsel-
belastung in vitro” ist das Thema
einer Studie der Justus-Liebig-
Universitat GielRen, die auf der
ADT Jahrestagung in Nirtingen
erstmals vorgestellt wurde. Spe-
zielles Augenmerk wird hierbei
auf die Art der Befestigung ge-
legt, die entscheidenden Einfluss
hat. Die Studie untersucht aktu-
elle CAD/CAM-Materialien und
ihre Befestigungssysteme unter
praxisnahen Bedingungen. Die
in der Studie eingesetzten DMG
Materialien PermaCem Universal
und LuxaBond Universal sind neu
auf dem Markt und wurden in

P —

2 DMG
=

Nirtingen erstmals prasentiert.
Beide sind fiir den universellen
Einsatz entwickelt. Die Kombina-
tion liefert hervorragende Haft-
werte bei allen gangigen Mate-
rialien. Starke Haftung bei brei-
tem Indikationsspektrum sowie
denkbar einfache Anwendung
sorgen flr ein extrem geringes
Fehlerrisiko bei zuverlassig guter
Randqualitat.

B O0CO Priparate GmbH, Apotheker-Hummel-Str. 1+3,
67246 Dirmstein, Tel.: 06238 926810,

www.oco-praeparate.de

B DMG, Elbgaustr. 248, 22547 Hamburg,
Tel.: 0800 364 42 62 (kostenfrei), info@dmg-dental.com,
www.dmg-dental.com, www.facebook.com/dmgdental

Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.
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WAWIBOX

Neu im Portfolio: Denticase

Ab jetzt kann das
neue Denticase
Uber  Wawibox
bestellt werden.
Die  innovative
Aufbewahrungs-

spangen, Aufbiss-
behelfe jeglicher Art, Schnarch-
oder Knirscherschienen und Zahn-
ersatzist hygienischer und schicker
als herkommliche Spangenboxen.
Das Denticase wird in Deutschland
aus BPA-freiem Kunststoff produ-
ziert und ist so hochwertig, dass es
ohne Problem in der Spiilmaschi-
ne gereinigt werden kann. Wawi-
box-Tipp: Einfach mal ausprobie-

[ X ]
@ DENT[i)CASE
box fir Zahn-

ASTHETIK. GLALITAT

Do, (Chrioibox
-

ren. Mit mehr
200 000 Artikeln
bietet Wawibox
einen  genialen
Preisvergleich fir
Dentalprodukte.
Zahnarztpraxen
und Dentallabore
konnen mehr als 1,8 Millionen ak-
tuelle Preise kostenfrei vergleichen
und mit wenigen Klicks bestellen.
Durch das optionale Upgrade auf
Wawibox Pro wird der Marktplatz
zur professionellen Materialver-
waltung, mit der man miihelos La-
gerbestdnde,  Haltbarkeitsdaten
und Chargennummern verwalten
kann.

.

B Caprimed GmbH, Emil-Maier-Str. 16, 69115 Heidelberg,
Tel.: 06221 5204803 0, Fax: 06221 5204803 1,
mail@wawibox.de, www.wawibox.de

BEGO IMPLANT SYSTEMS

Nevues Close Up Magazin 2018

Fachliche Themen des aktuellen
Magazins 2018 sind neben der
Sofortimplantation und  den
Méglichkeiten der Socket Preser-
vation auch die Eigenschaften
und Einsatzmdglichkeiten von
Kollagenschwammen in der den-
talen Implantologie. Anschauli-
che Fallberichte zei-
gen die praktische
und erfolgreiche

3
Umsetzung  von ® H_-
Therapiekonzepten.

Im Magazin neu P =
= LA
hinzugekommen

ist der Einblick in
die BEGO Implant
Systems, der die

Menschen im  Unternehmen
zeigt. Die neue Rubrik Insight/In-
side 6ffnet einen Dialog und zeigt
die partnerschaftliche Seite des
Bremer Unternehmens. Im Story-
teller-Wettbewerb werden Anek-
doten und Lieblings-Weisheiten
gesucht, wie die von der ersten
Versorgung mit denta-
~ len Titan-Implantaten
- und dem Erscheinen

des Star-Trek Univer-

sum. Das Close Up Ma-
| gazin 2018 ist kostenfrei
| unter 0421 2028-246
oder als PDF im Wissens-
portal von BEGO Implant
' Systems erhéltlich (s.u.).

B BEGO Implant Systems GmbH & Co. KG, Wilhelm-Herbst-Str. 1,
28359 Bremen, Tel.: 0421 20282-46, Fax: 0421 20282-65,
info@bego-implantology.com, www.bego.com/closeup

2

Deutsche Gesellschaft
Fur Implantologie

Man lernt
nie aus

Beider DGl gibt es
furjeden die
passende Fortbildung

DGI SPECIAL — das neue Format

© Update Periimplantare Infektionen
4 Experten —international - Workshops
29.09.2018 | Frankfurt/Main

Die Tageskurse ab September

© Digital-prothetisches Behandlungskon-
zept fiir einen biologisch- asthetischen
Langzeiterfolg
S.Harderetal. | 13./14.09.2018 | Minchen

© Misserfolge vermeiden und bewaltigen
G.Dhom /A.ZélIner | 06.10.2018 | Ludwigshafen

© Implantologische Behandlungsstrategien
und Krisenmanagementin der
Oberkieferfront
C.Hammacher | 06.10.2018 | Aachen

© Marketing und Management - wie
begeistere ich mich und meine Patienten?
G.Dhom | 12./13.10.2018 | Ludwigshafen

© Der kompromittierte Fall- Weichgewebe-
expansion, Tunnel- und Schalentechnik
G.lglhaut | 27.10.2018 | Memmingen

online buchen unter: www.dgi-fortbildung.de

DGI-Fortbildung Organisation / youvivo GmbH
Fon:089 5505 209-0 | info@dgi-fortbildung.de
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ULTRADENT PRODUCTS
Neues Design fiir Opalescence

DENTSPLY SIRONA IMPLANTS
Peers-Forderpreise und -Jahrestreffen

Zum zehnten Mal sind junge
Wissenschaftler/innen und Zahn-
mediziner/innen aufgerufen,
sich mit ihren Arbeiten zu aktuel-

len Themen der Implantologie

—d

um einen der Peers-Forderpreise
zu bewerben. In vier verschiede-
nen Kategorien werden die mit
3000 bis 6000 Euro dotierten
Preise flr Arbeiten mit klinischer

Relevanz vergeben. Die feierliche
Preisverleihung findet im Rah-
men des diesjahrigen Peers-Jah-
restreffens am 22. September in
Berlin statt. Die eingereichten Ar-
beiten werden jeweils von drei
unabhdngigen Juroren nach fiinf
verschiedenen Kriterien bewer-
tet. Alle Preistriger werden am
Abend des 22. September 2018
im Rahmen des Peers-Jahrestref-
fens in Berlin bei einer feierlichen
Preisverleihung geehrt. Weitere
Informationen zu den Peers-For-
derpreisen 2018 koénnen unter
den unten angegebenen Kon-
taktdaten erfragt bzw. eingese-
hen werden.

Das bekannte Opalescence
PF System fiir die professio-
nelle kosmetische Zahnauf-
hellung zu Hause, tritt nun
ganz neu in einem anspre-
chenden und zeitgemalien
Design auf. Das (iberarbeitete
Verpackungskonzept setzt auf
Klarheit und Asthetik. Hochwerti-
ges Material mit reduziertem
Kunststoff-Anteil ~sorgt
dass die Verpackung langlebiger
und nachhaltiger ist. Die Hand-
habung und Lagerung wird
durch das platzsparende Innenle-

dafir,

ben, in dem jede Komponente
einen festen Platz hat, verein-
facht. Zusatzlich sorgt der un-

sdndr 4

sichtbare Magnetverschluss der
Box fiir komfortables Offnen und
WiederverschlieRen. Neben dem
neuen Verpackungsdesign sticht
eine Neuerung hervor, die den
Umgang mit Opalescence PF fir
Zahnarzt und Patienten noch
komfortabler gestaltet: Opales-
cence PF muss nicht mehr ge-
kiihlt gelagert werden. Eine La-
gerung bei Raumtemperatur ist
ausreichend.

B Dentsply Sirona Implants Deutschland, Steinzeugstr. 50, 68229
Mannheim, Tel.: 0621 4302-006, Fax: 0621 4302-007, peers.forderpreise
@dentsplysirona.com, www.dentsplysirona.com/peers-foerderpreise

INVIBIO

Straumann wahlt Juvora Dental Disc

Weltweit stehen jetzt mehr Zahn-
arzten und Patienten Losungen
von Juvora zur Verfligung: Strau-
mann, ein weltweit flihrender
Anbieter im Bereich der implan-
tologischen, restaurativen und
regenerativen  Zahnheilkunde,
hat sein Portfolio um die Juvora
Dental Disc erweitert. Das Unter-
nehmen wird gefraste Juvora-Ge-
riste anbieten und die Juvora
Dental Disc tiber Straumann Ca-
res Digital Solutions vertreiben.
Eine auf Juvora basierende Be-
handlung kann zu einer verbes-
serten Lebensqualitat der Patien-
ten beitragen. Sie eignet sich fir
festsitzende und herausnehmba-

re Langzeitprothesen, z. B. Im-
plantate, Voll- und Teilprothesen
sowie Deckprothesen, Kronen
und Briicken. Es wird erwartet,
dass die guten klinischen Daten

die Erfahrungen der Patienten in

&

der Praxis und die Unterstiitzung
fiihrender Zahnmediziner die zu-
nehmende Verwendung dieses
innovativen Produkts fordern

werden.

B Ultradent Products GmbH, Am Westhover Berg 30, 51149 Kéin,
Tel.: 02203 35 92 15, infoDE@ultradent.com,

www.ultradent.com/de

DIE ZA

GOZmasters: Nevauflage in 2020

Anlasslich ihres 30-jahrigen Beste-
hens veranstaltete DIE ZA mit
GOZmasters ein innovatives Fort-
bildungsformat. In spannenden
Diskussionen brachten namhafte
Experten Streitfragen zur zahn-
arztlichen Gebihrenordnung auf
den Punkt. Eif aktuelle Streitfra-
gen zur zahnarztlichen Gebih-
renordnung wurden von acht
Fachleuten erortert. Dabei nah-
men die Experten bewusst gegen-
satzliche Standpunkte ein. Ziel
war es, die Teilnehmer mit zwei
kontraren Sichtweisen (ber die
Spannbreite der Kommentierung
zu informieren und das Publikum
zum Abschluss der einzelnen The-

menblocke per symbolischem
~Applausometer” fiir ihren Favori-
ten abstimmen zu lassen. 250
Teilnehmer kamen zur GOZmas-
ters-Premiere; in erster Linie Pra-
xisinhaber und Verwaltungsfach-
krafte, aber auch Vertreter aus
Kammern, Verbanden und Versi-
cherungen. Aufgrund des grofen

Erfolges bei seiner Premiere geht
GOZmasters 2020 weiter.

B Victrex PLC, Thornton Cleverleys, Lancashire FY5 4QD,
Tel.: +44 1253 897700, Fax: +44 1253 897701,
ir@victrex.com, www.victrexplc.com, www.invibio.com

B ZA Zahndrztliche Abrechnungsgesellschaft AG, Werftstr. 21,
40549 Diisseldorf, Tel.: 0800 92 92 582, Fax: 0211 56 93 378,
gozmasters@zaag.de, www.gozmasters.de

Die Beitrage dieser Rubrik beruhen auf Informationen der Hersteller und geben nicht die Meinung der Redaktion wieder.
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Das Original

Uber 25 Jahre Langzeiterfolg

KSI-Kurse 2018

10.- 11, August

S 28.-29. September
30. - 31. November

Jetzt anmelden!

Das KSI-System

- Einsteigerfreundlich

- Sofortige Belastung durch selbst-
schneidendes Kompressionsgewinde

- Minimalinvasives Vorgehen bei
transgingivaler Implantation

- Preiswert durch iiberschaubares
Instrumentarium

- Umfangreiches Fortbildungs-Angebot

Das KSI-Implantologen Team
freut sich auf lhre Anfrage!

K.S.l. Bauer-Schraube GmbH
Eleonorenring 14 - D-61231 Bad Nauheim

Tel. (06032) 31912 - Fax (06032) 4507
E-Mail: info@ksi-bauer-schraube.de
www.ksi-bauer.schraube.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

STELLENANGEBOTE ZAHNARZTINNEN/ZAHNARZTE

TOP Arbeitsplatz am schonen Rhein: Oralchirurg/ MKG-Chirurg (m/w) Raum Koblenz/ Trier
. Wir suchen einen Kollegen/-in mit dt. Examen in Voll- od. Teilzeit fir unsere Moderne qualitatsorientierte Zahn-
ZA H N - A R ZTI N moderne Zuweiserpraxis mit Spitzenrating, DVT, Sedierung, Lachgas, ITN, arztpraxis sucht eine/n Zahnarztin/
(Ath) breitem oralchirurgischen und implantologisch-augmentativen Spektrum in arzt, gerne auch éltere/n Kollegin/
B . . wirtschaftlich und kulturell duBerst starker Region zw. Stuttgart (30min) und en, die/der uns ein 1 bis 2 mal in der
wir bieten: eigenen Patientenstamm Ulm mit hohem Freizeitwert. Eine Partnerschaft wird angestrebt. Woche unterstutzt.
| gute Verdienstmdglichkeiten | Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung an: bmvdh@gmx.de Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung.
flexible Arbeitszeiten | eigenes Arbeits- ZM 034712
tempo | kollegiale Atmosphare | Met-
ropole mit Lebensqualitdt in Worms |
Kontakt: info@werner-zahnarzte.de Kinderzahnheilkunde _ KFO Giessen
. ) ) ] . Kieferorthopadische Fachpraxis sucht
¢ Vorbereitungsassistent/-in (auch gerne frisch von der Uni) FZA/A, MSc KFO oder ZA/A mit KFO-
* ZA/ZA (angestellt) Erfahrung. Vollzeit oder Teilzeit mdglich.
e r n e r Wenn Sie das gesamte Spektrum der Kinderzahnheilkunde Kfohessen@gmail.com
erleben (inkl. Behandlungen mit Lachgas und in ITN) und
ZAHNARZTE unsere etablierte Praxis erfolgreich unterstiitzen wollen, dann
freuen wir uns auf lhre schriftliche Bewerbung. .
o s at re Senritic 9 . MKG-/OralchirurgIN
itte senden Sie keine Originale ein, da wir aufgrund der rechtlichen Bestimmungen L
keine Unterlagen zuriicksenden kénnen. ab sofort gesucht (Teilzeit bis 20 St./Wo.)
Mannheim Zentrum Zahnarztpraxis fiir Kinder Ralf Gudden Wir bieten: Rein chir. Uberweiserpraxis,
Zur Verstarkung unserer Mehrbehandler- Luisenstr. 111a, 47799 Krefeld Wet|ter2|lgq?gsbelfugnls MKS‘ & Orall(<|:.h|r.,
¢ - " e N N gute Arbeitsbedingungen&Betriebsklima.
praxis suchen wir ab sofort oder spater http://Kinderzahnarzt-Praxis.de facebook.de/KzapGudden Wir suchen: Mind. 2 Jahre Berufserfahr.
einen angestellten Zahnarzt (m/w) in TZ dt. A bation. T : Ibststandi-
oder VZ. Sie erwartet ein breites Behand- t. Approbation, Teamgeist, selbststandi
Iungsspéktrum sowie Eigenlabor ges Arbeiten, langfristige Zusammenar-
Bewerbung per Mail: . beit. Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung:
info@zahnaerzte-kunsthalle.de gr. E.r . Ir\‘nwa_n?eédSpiegelstg. 1% 53879
Berlin sud - Gropiuspassagen uskirchen, info@dr-anwander.de
Frequentierte Mehrbehandlerpraxis sucht zeitnah ZA / ZA mdglichst mit Berufs-
erfahrung fiir Prothetik in Vollzeit / Teilzeit. Alle Formen der Zusammenarbeit sind
Raum Soest moglich.” Die Bezahlung erfolgt leistungsorientiert. Gute deutsche Sprach- KFO Berlin-Cit
Etablierte und moderne Praxis in Bad kenntnisse sowie Kenntnisse BEMA / GOZ sollten vorhanden sein. e_r In-City .
Sassendorf sucht eine/n engagierte/n Bewerbungen an: ronald.harms@t-online.de mﬁfﬁ?ﬁ;ﬁgg“? ﬁuchtfeng\a/gherte/n
angestellte/n Zahnarzt/Zahnarztin oder berlin Il?fog _ng1?( d': olizeit.
Assistenten/in fir langfristige Zusam- : gmx.

menarbeit. Fachliche Weiterbildungsmdg-
lichkeiten, flexible Arbeitszeiten und ein
eigener Patientenstamm werden geboten.
Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung! Kinderzahnarzt Regensburg m/w DORTMUND

Flr unsere moderne Praxis in
Dr. Stefan Nolte und Kollegen, Im Wir suchen im schénen Regensburg Unterstiitzung fir unsere Kinderabteilung Dortmund City suchen wir eine/n
%cr:‘?lgefnlgf 1hD, 59505 Bad dsaffsgn- ,Zahnhelden* in Voll- oder Teilzeit. Berufserfahrung wére erwiinscht. angestellte/n ZA/ZA in Volizeit
orf, info@zahnarzt-sassendorf.de ] : ) e
! z z Wir freuen uns auf lhre Bewerbung: info@zahnaerzte-in-regensburg.de oder Teilzeit. Bewerbung an
zahnarzt-uelger@web.de oder
telefonisch 0231-8627650

76 Karlsruhe

Fir unsere moderne und volldigitale Praxis

o haben e . : ; \ suchen wir angestellte/n ZA/ZA mit mind. 2
KFO in 82256 FFB

Jahre Berufserfahrung oder Partner (m/w) in
taglich Spal3,
Suchen Kieferorth. zunachst in Teilzeit in

VZ/TZ. www.dentid.de ; info@dentid.de
unsere allg. ZA-Praxis. Alle Formen der
Zusammer?arbeit méglich. Ab Sept. 2018. a n d e re n e n n e n

implantologie@gmx.net es Arbeit. 1/4 i . | KFO Raum K (GL)

Kieferorthopadische Fachpraxis sucht ab

KFO-Weiterbildung Diisseldorf
Fur unsere kieferorthopédische Praxis
suchen wir ab sofort eine
engagierte Weiterbildungsassistenz (m/w).
Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung
www.kieferorthopaede.net
email: praxis@kieferorthopaede.net

g i : sofort FZA/A, MSc KFO oder ZA/ZA mit
Zur Verstarkung unseres Teams KOMMEN SIE ZU UNS! ; KFO-Erfahrung. Vollzeit oder Teilzeit
Suchen wir einen Zahnarzt oder B maoglich. ZM 035740

Assistenzzahnarzt mit
Berufserfahrung fiir unsere Praxisklinik.
Wir bieten eine echte
Zukunftsperspektive.

Mit Option auf eine Junior- und ggf.
spaterer Seniorpartnerschaft
Guter Verdienst mit Umsatzbeteiligung
ist gegeben, SpaB an hochwertiger
Zahnmedizin wird vorausgesetzt.
Bei Interesse bitten wir um
Eine aussagekraftige Bewerbung.
Kontakt: www.praxisklinikaachen.de
oder info@praxisklinikaachen.de

MKG/OCH Oberschwaben

suche MKG-od. Oralchirurg(-in) in VZ od.
TZ, FA oder in Ausbildung, zur langfrist.
Zusammenarbeit. Moderne MKG-Praxis-
klinik, nettes Team, breites Spektrum,
sehr hoher Freizeitwert.

Bewerbung an: mkgadam@web.de

- Miinchen
RAUM WURZBURG/FULDA T A Moderne und fortbildungsorientierte Praxis
tFur Elj_nsere m%derne? Fgal)SS rpitllnﬁt—t Stellenangebot fiir die Region Bodensee/Oberschwaben sucht Zahnarzt-in mit Berufserfahrung fiir
em Team suchen wir baldméglichs =2 ° hochwertige Kons/ZE und Interesse an
einen Vorbereitungsassistenten oder Za h na th in /Za h na th (Voll-/Teilzeit) Spezialis%erung Endo fiir langfristige
angestellten ZA (m/w) in Vollzeit / Teil-

Zusammenarbeit. Dr. M.T. Sebastian,
zeit. Wir bieten Ihnen nach einer Ein-

U is i Maximilianstr. 36, 80539 Miinchen,
arbeitungszeit selbstandiges Arbei- Fir unsere modern ausgestattete Zahnarztpraxis in Vogt 6.0 oo e
ten an Ihren Patienten in kollegialer suchen wir eine Zahnarztin/einen Zahnarzt in Voll-/Teilzeit
Atmosphare unter weitest gehender - . . p =
Beriicksichtigung Ihrer Arbeitszeit- fur eine langfristige Zusammenarbeit und zur Verstarkung
"°£2§¢'{,’32,egeﬂﬂgﬁ;?;?;:n‘:gﬂgs unseres Teams. Interesse? Dann freuen wir uns auf lhre Angestellte/r
Zahnheilkunde, Prophylaxe, Implan- schriftliche Bewerbung per Post oder Mail. Zahnarztin/ Zahnarzt
tologie und Kieferorthopadie. Zahn-

ersatz fertigen wir in unserem eige-
nen Meisterlabor, vor allem auf digi-
talen Unterlagen an. Einen ersten

Wir suchen zur Verstarkung unseres Be-
handlerteams in unserer neuen, moder-
nen Praxis mit 10 BHZ im Stden von

Eindruck kénnen Sie sich unter Sirgensteinstra3e 4, 88267 Vogt Miinchen, eine Kollegin/einen Kollegen.
www.drwahler.de verschaffen. T 07529-971979 Geboten wird das gesamte Behandlungs-
Auf Ihre Bewerbung freut sich: " . pektrum (Chir, Proth, KFO,PA, etc.) Berufs-
Dr. Werner Wahler, An der Walkmiihle 7 ZAHNARZTE M praxis@dr-schuster.net erfahrung von 4-25 Jahren gewiinscht.
97762 Hammelburg, Dr. Schuster & Kollegen W www.dr-schuster.net www.kaiser-sauerlach.de

Tel. 09732-79613 jk@kaiser-sauerlach.de
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Wangen im Allgau/
Néhe Bodensee

Wir suchen fur unsere Gemeinschafts-
praxis einen netten Kollegen ZA/ZA mit
Berufserfahrung (Vollzeit/Teilzeit), mit
Leidenschaft an dem Beruf, Freude im
Team zu arbeiten.

Sie erwartet ein modernes Praxisambien-
te, breites Behandlungsspektrum ( allg.
Zahnheilkunde, Implantologie, hochwerti-
ge Prothetik mit individueller Zusammen-
arbeit unseres Praxislabors und KFO.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung.

www.dr-wiech.de

info@dr-wiech.de

KFO - PLZ 92318

Wir suchen zur Verstdrkung unseres
Teams in Voll- oder Teilzeit FZA/FZA/
MSC KFO(m/w) oder Kollegen/in, mit
dem Interesse den MSc in KFO zu absol-
vieren.Ab sofort, oder spéater. Gerne
auch langfristiges Engagement mit at-
traktiven Konditionen.

Uber lhre Bewerbung freuen wir uns.

Dres. Hofmann, Schmidt und Kollegen,

Bahnhofplatz 3, 92318 Neumarkt.

m.hofmann@kieferorthopaedie-neumarkt.de

REGENSBURG - ZA/ZAin

Wir suchen fir unsere Praxis im Regens-
burger Suden tatkraftige Verstarkung in
Teilzeit. ZE/Kons/Chir/Endo/Par.

ZM 035612

DRESDEN
Gemeinschaftspraxis
wZahn & Art“ sucht
Zahnarzt/Zahnarztin und
Vorbereitungsassistent/in.
Post@Dresden-Zahnarzt.de
www.Dresden-Zahnarzt.de

Vorbereitungsassistent/in

Diisseldorf. Wir suchen Dich zur Verstér-
kung unseres familiaren Teams in unserer
modernen Zahnarztpraxis ab dem 15.8.18
in Vollzeit. Wenn Du Uber handwerkliches
Geschick sowie Einfiihlungsvermégen
verfigst und an qualitatsorientierter
Zahnmedizin interessiert bist, dann freuen
wir uns Uber Deine aussagekraftige Be-
werbung per E-Mail!

Nova-Smile, Zahnmedizin Dr. Daniels,
info@nova-smile.de, 0211 73777000

KFO ( Raum D)
moderne digitale Fachpraxis bietet
WB-Stelle (inkl. Lingualtechnik,
Damon-System, Aligner, Miniimpl.)
Es erwarten Sie ein nettes Team,
4-Tage-Woche und gute Fortbil-
dungsmdéglichkeiten. E-Mail unter:
kfo-bewerbung@arcor.de

Bremen
Wir suchen ab dem 01.08.2018 zur Ver-
starkung unseres Teams einen Vorberei-
tungsassistenten (m/w), oder angestellten
Zahnarzt (m/w).
info@zahnaerzte-woltmershausen.de

RUBRIKANZEIGENTEIL

Is S -
" yProfessionalitat bedeutet fiir mich

auch die Bereitschaft zum Austausch.«

Die Aufgabe der Poliklinik fur Zahnerhaltung ist die ambulante zahn-
medizinische Krankenversorgung. Im Vordergrund stehen dabei die
Pravention und Behandlung der Karies-, modernen Fullungstherapie und
Wurzelkanalbehandlungen. Zu den Aufgaben zahlen auch die klinische
und theoretische Ausbildung von Studenten und Forschungsprojekten zu
modernen Flllungsmaterialien und intraoralen Bioadhasionsprozessen.

Zum 01.10.2018 ist eine Stelle als

Zahnarzt (w/m)
in Vollzeitbeschaftigung, befristet fur zunachst 24 Monate zu besetzen.

lhr Aufgabengebiet umfasst die Krankenversorgung, Forschung und
Lehre in der Zahnerhaltung. Die Beteiligung an der Studentenausbildung
sowie die Teilnahme am zahnarztlichen Notfalldienst der Klinik gehoéren
ebenfalls in Ihr Aufgabengebiet.

lhr Profil:

= Approbation als Zahnarzt

= Berufserfahrung als Zahnarzt

= Engagement und Teamfahigkeit

= Interesse und Bereitschaft zu wissenschaftlicher Arbeit an Themen in
der Zahnerhaltung

= Interesse an Lehre und Krankenversorgung in einem universitaren
Umfeld

Wir bieten lhnen die Méglichkeit zur:

= Tatigkeit in einem in Forschung, Lehre und Krankenversorgung
fuhrenden universitaren Umfeld

= Arbeit in einem jungen, innovativen Team

= Betreuung lhrer Kinder durch Partnerschaften mit Kindereinrichtungen
in der Nahe des Universitatsklinikums

= Nutzung von betrieblichen Praventionsangeboten, Kursen und Fitness
in unserem Gesundheitszentrum Carus Vital

= Vorsorge fur die Zeit nach der aktiven Berufstatigkeit in Form einer
betrieblichen Altersvorsorge

= berufsorientierten Fort- und Weiterbildung mit individueller Planung
Ihrer beruflichen Karriere

Schwerbehinderte sind ausdrtcklich zur Bewerbung aufgefordert.

Wir bitten Sie, sich vorzugsweise online zu bewerben, um so den Personal-
auswahlprozess schneller und effektiver zu gestalten. Selbstverstandlich
bearbeiten wir auch lhre schriftlichen Bewerbungen (mit frankiertem
Ruckumschlag), ohne dass lhnen dadurch Nachteile entstehen.

Wir freuen uns auf lhre aussagekraftigen Bewerbungsunterlagen,
diese senden Sie uns bitte online bis zum 31.07.2018 unter der
Kennziffer ZER0018176 zu.

Vorabinformationen erhalten Sie telefonisch von Michaele Staat unter
0351-458-2713 oder per E-Mail: michaele.staat@uniklinikum-dresden.de

Hochschulmedizin Dresden. Werde Teil unseres Erfolgs.

Universitatsklinikum Carl Gustav Carus ‘3/;

\

Zahnérztin/Zahnarzt
in Krefeld gesucht

Die moderne Zahnarztpraxis Dr. Walter in
Krefeld sucht eine Zahnarztin/Zahnarzt
mit deutschem Examen und mindestens
2 Jahren Berufserfahrung. Wir bieten das
gesamte Spektrum der Zahnmedizin (au-
Ber KFO) mit dem Schwerpunkt der Im-
plantologie. Vollzeit sowie Teilzeit sind
méglich. Sie sind freundlich und gewis-
senhaft sowie gleichzeitig souveran und
kompetent. Haben Sie organisatorische
Fahigkeiten? Dann sind Sie genau richtig
hier! Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung.
Zahnarztpraxis Dr. Elena Konstanze
Walter, Alte Linner Str. 139, Krefeld
Bewerbung an: mail@praxiswalter.de

FUr unsere moderne Praxis in Gehrden
suchen wir eine(n) angestellte(n)
Zahnaérztin / Zahnarzt in Vollzeit.

017620125002

Mittlere Oberpfalz
Freundliches Sympatisches Team in
moderner voll digitalisierter Praxis sucht
zur Verstarkung Assistenz ZA/ZA oder
angestellte/n ZA/ZA in Vollzeit. Wir bie-
ten lhnen eine 4 Tage Woche, flexible
Urlaubsgestaltung und faire Bezahlung
Spatere Sozietét nicht ausgeschlossen.
Dr. Florian Schwindler
Schonseer Str. 7 92526 Oberviechtach
info@dr-schwindler.de

ZA/ZA nach Oranienburg

kleine ZAP in Oranienburg sucht ab sofort
eine/n angestellte/n ZA/ZA ab sofort.
Tel: 0152/ 33773858

ZA/ZA nach Norddschl.

Wachsendes MVZ sucht SIE! Sie kénnen
in der Hauptpraxis arbeiten, oder eigen-
verantwortlich eine Zweigstelle leiten. Wir
helfen lhnen bei interner und externer
Fortbildung. Ein Praxis PKW kann gestellt
werden. Guter Verdienst und groBzlgige
Urlaubsregelung. Bewerbungen unter
info@zahnaerzte-esens.de

Wir freuen uns auf lhre Berwerbung. Eine
deutsche Approbation ist Voraussetzung.

MKG-/ Oralchirurg gesucht in Voll-
oder Teilzeit fur Uberweiserpraxis zwi-
schen Dortmund und Miinster.

Sie sind sympathisch, motiviert und
teamfahig, dann freuen wir uns tber lhre
Bewerbung an info@mkg-fuhrmann.de

Leipzig
Renommierte Zahnarztpraxis am Volker-
schlachtdenkmal mit breitem Behand-
lungsspektrum, freundlichem Team und
moderner Ausstattung sucht Zahnarzt /
Zahnarztin (ca. 30h/Woche) mit dem
Streben nach Qualitat, kontinuierlicher
Weiterentwicklung und Arbeit in
angenehmer Atmosphare.
bewerbung@polten.de

-~ Fir unsere moderne

ot Zahnarztpraxis im

) Herzen von Moers
suchen wir ab sofort
eine/n

Assistenzzahnarzt/-arztin

in Voll- oder Teilzeit.

Sie sind motiviert und haben Freude an
hochwertiger Zahnheilkunde, dann sen-

den Sie lhre aussagekréftige Bewerbung
an:

info@zahnarzt-haastert.de

Die Zahnmedizin am Bruderwald der Sozialstiftung Bamberg sucht zur Verstér-
kung ihres Teams ab sofort einen

Zahnarzt (w/m) mit Schwerpunkt Kinderzahnheilkunde
in Voll- oder Teilzeit.
Unser Behandlungsspektrum ist breit gefachert, siehe https://www.sozialstif-
tung-bamberg.de/aerztliche-praxiszentren/arztpraxen-in-ihrer-naehe/
bamberg/aepz-am-bruderwald/zahnmedizin/. Wir freuen uns auf Sie.
Fir Auskinfte steht Ihnen Prof. Dr. Thomas Morneburg, Zahnmedizin am Bru-
derwald, Buger Str. 82, 96049 Bamberg, Tel: 0951/70036250 zur Verfligung.

Kéln

Weiterbildungsassistent/in - Oralchirurgie
Oralchirurgie/Implantologie/Parodontologie/Endodontologie/Kindersanierung
MKG - Oralchirurgische Gemeinschaftspraxis mit breitem
Behandlungsspektrum und DVT
sucht engagierte/n Zahnarztin/Zahnarzt - Weiterbildungsassistent/in
www.mkg-rheinbogenklinik.de / bewerbung@mkg-rheinbogenklinik.de

HAMELN - Weiterbildungsassistent/in
fur Oralchirurgie zum sofortigen Zeit-
punkt gesucht, 051518221830

CLINIUS

Zahnarzte

47 Min. von
Freiburg

Fiir unsere neue Privatpraxis in der
Hebelstrae 19a, Rheinfelden (Baden)
suchen wir

Zahnarzte-/arztinnen,

mit >1 Jahr Berufserfahrung.

Wir bilden Sie in einem strukturierten
Ausbildungsskonzept zum Spezialisten
flr Zahnimplantate, Prothetik, KFO aus.

Infos und Online-Bewerbung:
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Raum Tiibingen
Fur unsere moderne, qualitatsorientierte
Praxis suchen wir eine/n engagierte/n
Zahnarztin/-arzt in Voll-oder Teilzeit
(gerne auch Wiedereinsteiger!),
mit mind. 2 J. BE und dt. Examen.
Bewerbung bitte an: info@dr-ankele.de

Kieferorthopade/in gesucht

Ich suche fur meine moderne Praxis
in bester Innenstadtlage von Frank-
furt am Main eine(n) Kieferorthopa-
din(en) zur Erganzung eines Teams
von spezialisierten Kollegen in allen
Fachbereichen. Jede Form der Mitar-
beit, ob als Angestellter oder als Teil-
haber ist vorstellbar. Bei Interesse
kontaktieren Sie mich bitte unter
Chiffre ZM 035807.

HOXTER

Wir suchen zum 1.08.2018 oder spater ei-
nen Vorbereitungsassistenten/in  oder
ang. ZA/ZA. Arabischkenntnisse von
Vorteil. Wir bieten ein angenehmes Be-
triebsklima und flexible Urlaubsplanung.
Gearbeitet wird auf allen Gebieten der
Zahnmedizin; Schwerpunkt ist die Im-
plantologie (DVT gestlitzt). Eine Speziali-
sierung wird gefordert.
www.zahnarzt-hansmann.de oder
05271/1229

Berlin Kinderzahnarzt

Innovative und patientenstarke UBAG mit mehreren Standorten in Berlin sucht
Kinderzahnérzte (m/w) zur Verstérkung des Teams.

KINDERDENTIST

fuhrt mit seinen Kinderzahnérzten Behandlungen konventionell, unter Sedierung
(Lachgas) sowie unter Vollnarkose durch. Unsere Kieferorthopéden bieten das
komplette Behandlungsspektrum der Kieferorthopédie an.

Bitte richten Sie Ihre Bewerbung an: dr.mokabberi@icloud.com
Weitere Informationen finden Sie auf www.kinderdentist.de/karriere.

Kéln

Wir suchen engagierten, aufge-
schlossenen Zahnarzt(in) in VZ/TZ
mit mind. 2-jahriger Berufserfahrung.
Wir bieten ein starkes innovatives
Konzept mit sehr guter Work-Life-
Balance bei Uberdurchschnittlicher
Bezahlung. Unsere Praxis umfasst
ein breites Behandlungsspektrum mit
Schwerpunkt Prothetik. Spaterer Ein-
stieg moglich.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung:
Info@Fair-doctors.de

Hagen

Praxis im Zahnwerk
Maike Grunwald

Innovative, moderne, voll digitalisierte Praxis
mit groBem Behandlungsspektrum
sucht ab sofort

engagierte/n ZA/ZA oder Vorbereitungsass.
zur Verstérkung ihres Teams.
Mail: info@zahnwerk-hagen.de

KFO-WB-NRW

Wir suchen ab sofort eine/n freund-
liche/n motivierte/n Weiterbildungs-
assistentin/-ten fir unsere moderne KFO-
Gemeinschaftspraxis mit nettem Team.

Telefon: 02325/95290

Zahnklink und
2ahnarzlpraxen Wir suchen
UNNA

zur Verstarkung unseres Teams eine(n) Vorbereitungsassistenten(in) oder

48... westliches Miinsterland
Zentrumslage, renommierte moderne und
qualitatsorientierte Praxis sucht Verstarkung
mit Engagement, Freude am Beruf Schwer-
punkte: hochwertige Prothetik, Vollkeramik,
asthetische ZHK, masch. Endo, Prophylaxe,
Paro, Impl., digitales Réntgen, mit Praxislabor.
Chiffre: A18-546

Kontakt: jacqueline.faure@nwd.de

KFO/ZA Moénchengladbach

Kieferorthopadische Fachpraxis sucht

Kieferorthopaden / Kieferorthopadin
bzw. kieferorthopadisch interessierten
Zahnarzt / Zahnarztin
mit viel Engagement & SpaB an der Arbeit.

Bitte bewerben Sie sich per E-Mail:
info@dr-hoeschel.de

KFO Berlin
Fachpraxis sucht nette Zahnarztin mit
KFO — Erfahrung oder Msc fiir eine lang-
fristige Zusammenarbeit. Gerne auch
U 45. Uber eine Kontaktaufnahme
wirden wir uns sehr freuen. ZM 035656

angestellte(n) ZA/ZA. Wir decken das gesamte Spektrum moderner Zahnheil-
kunde inkl. KFO ab. U. a. arbeiten wir mit DVT, Omnicam, Lachgas, Behand-
lungen in Vollnarkose, Endo-maschninell, Laser, Vollkeramikrestaurationen,
meistergefiihrtes Dentallabor im Haus.

Wir freuen uns auf eine langfristige Zusammenarbeit und lhre Bewerbung:
Frankfurter Str. 69, 59425 Unna; Tel.: 02303-96100-33 oder
info@zahnklinik-unna.de

Liebe Leser,
nutzen Sie die Moglichkeit, auch im Rubrikanzeigenteil
Ihre Anzeige farbig zu gestalten.
Informationen lesen Sie in unseren aktuellen Mediadaten
oder rufen Sie uns an unter
022 34/70 11-290

Fellbach bei Stuttgart / Rems-Murr-Kreis

Oralchirurg/in oder MKG-
Chirurg/in in Voll- oder Teilzeit

Moderne Zuweiserpraxis mit neuester
Technik, DVT, Sedierung, ITN,

sehr breites oralchirurgisches und im-
plantologisch-augmentatives Spektrum.

Wir bieten lhnen einen attraktiven Arbeits-
platz mit einem multiprofessionellen
Team.

Sehr gute Bedingungen und Entwick-
lungsmaglichkeiten

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung:

Praxis Oralchirurgie
Rems-Murr-Stuttgart

Dr. Schweizer / Dr. Le Bec
Hohenstr. 16

70736 Fellbach

E-Mail: info@ors-praxisklinik.de

BOCHUM

Innovative, mod. Praxis sucht nette/n teamfahige/n Kollegin/en als angest. ZA/ZA in Teil-
oder Vollzeit und eine Vorbereitungsassistentin/en.

www.zahnarztpraxis-stemmermann.de, fon: 0234 852148

Suche Fachzahnarzt/MSc KFO (m/w)
in Voll- oder Teilzeit zur Verstarkung
unseres Teams im Raum Nbg-Rgb-Ing.
Gerne auch langfristig. Biete KFO-inte-
ressierten Kollegen/in Moglichkeit den
MSc KFO bei uns begleitend zu erwerben.
Bitte Bewerbung an: Praxis_ KFO@gmx.de

Bochum

Angest. ZA / ZA
Bewerbung bitte per E-Mail an

dr.zipser@praxis-zipser.de
Detaillierte Stellenausschreibung
unter: www.praxis-zipser.de

Heilen wo andere urlauben
Wir bieten ab 1.5.18 eine attraktive
Anstellung fir ZA/ZA mit oder ohne
BE in VZ/TZ in Mehrbehandlerpraxis
in Oberaudorf (stdlich von Rosenheim).
Mehr Informationen tGber
www.zahnaerzte-am-hocheck.de
Wir freuen uns Uber ihre Bewerbung.
info@zahnaerzte-am-hocheck.de

- Innovative Zahnmedizin im westlichen Miinsterland -

Unsere Uberdrtliche Fachpraxis in Coesfeld mit den Schwerpunkten Parodontolo-
gie, Oralchirurgie, Implantologie, Endodontie und Kinderzahnmedizin sucht zur
Verstarkung des Teams einen

Assistenzzahnarzt (m/w)
oder Weiterbildungsassistent (m/w)

mit deutschem Examen. Eine Weiterbildungsermé&chtigung fiir Parodontologie und
Oralchirurgie ist vorhanden.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter info@kohl-heers.de

KFO Miinchen

Zur Verstarkung und zum Ausbau unserer
KFO-Abteilung suchen wir eine/n erfahre-
nen FZA/FZA KFO oder MSC KFO. Voll-
zeit oder Teilzeit moglich. Wir freuen uns
auf Ihre aussagekraftige Bewerbung.
Kinderzahnarztpraxis ,,Zahn im Glick®

Email: drneumannklaus@aol.com

Angest. ZA/ZA Balingen

Wir suchen fur unsere Praxis
eine/n angest. ZA/ZA fur den Bereich
Kons/PA. Komplettes Spektrum ausser

KFO vorhanden. Langfristige Zusammen-
arbeit erwartet, Teil-/Vollzeit, tolle Arbeits-
zeiten + moderne Konzepte.
info@zahnarzt-zotzmann.de,
www.zahnarzt-zotzmann.de

Selbstdndige Dentalhygieniker/innen gesucht!

Fur die Durchfihrung von Kurzschulungen mit Produktprasentation (keine Ver-
kaufsveranstaltung) suchen wir Dentalhygieniker /innen mit:

-mind. 3 Jahren Berufserfahrung

-freier Zeiteinteilung

-eigenem PKW

-Freude an der Arbeit mit Menschen
-Vortragssicherheit

-Sitz im Rhein-Main-Gebiet und Raum KolIn

Die Schulungen dauern ca. 1 Stunde und werden
mit je € 250,00 netto vergutet.

Bewerbungen bitte an: Georg Hengstberger

-

°
gh@professional-performance.de “’ t ka
Betreff: Waterpik Lunch-n-Learn Meeting a er l

Leopoldshdhe
= Kreis Detmold
ZA/ZA ab 07.2018 gesucht fur unsere
gut laufende Zahnarztpraxis in Leopolds-
héhe. Unser Team ist eingespielt und
offen fur eine/n Kollegin/en.
Bei Interesse melden unter 05202/81013
oder praxis@dr-afrasiabi.de

Bonn
Wir suchen engagierten, aufge-
schlossenen Zahnarzt(in) in VZ/TZ
mit mind. 2-jahriger Berufserfahrung.
Wir bieten ein starkes innovatives
Konzept mit sehr guter Work-Life-
Balance bei Uberdurchschnittlicher
Bezahlung. Unsere Praxis umfasst
ein breites Behandlungsspektrum mit
Schwerpunkt Prothetik. Spaterer Ein-
stieg moglich.
Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung:
Info@Fair-doctors.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Saar-Pfalz: Nette Kollegin,
netter Kollege gesucht!

Fur meine Praxis (Scheine und Umsatz
ca. 50% uber Durchschnitt) suche ich
mittelfristig kollegiale Unterstiitzung und
langfristig passende Nachfolge.

Der menschlische Umgang mit Patienten
und Mitarbeitern steht bei uns vor Marke-
ting-Uberlegungen und Hightech-Medizin.
Wenn Sie diese Einstellung teilen und
SpaB an unserem schonen Beruf haben,
melden Sie sich bei uns:

Saar-Pfalz-Zahnarzt@web.de

Kinderzahnarzt/arztin
Lippstadt - NRW

Moderne Praxis sucht zu sofort
Kinderzahnarzt (w/m) in TZ/VZ.
Aussagekréftige Bewerbungen
bitte per E-Mail unter:
r.shuibat@gmx.de

©h  NRW

Kreis Hoxter

Nettes Team in gut etablierter, moderner
Praxis mit breitem Behandlungsspektrum
sucht zur Verstarkung Ass. ZA/ZA oder
Angest. ZA/ZA mit deutschem Examen.
laendliche_zahnarztpraxis@web.de
www.zahnarztteam-rose.de

Oralchirurg m/w
Kinderzahnarzt m/w
CMD-Spezialist m/w

CONCURA@ Info-Tel :

0621-43031350-0

Online-Stellenborse
fir Zahnmediziner

www.concura.de

KFO -
Baden-Wiirttemberg

Moderne, qual.orient. KFO-Praxis mit
breitem Behandlungspketrum (Lingual,

o - ) Invisalign, digital, CMD, TADs) sucht
wir biefen: FZA/FZA oder ZA/ZA mit KFO-Erfah-
5 H H Al ] 8 8 rung. Prof. Team, spannende Fortbil-
. ﬂemble Arbelts.ze.lten, Méglichkeit eines Sabbthals Py G o o A
e iberdurchschnittliche Bezahlung, Umsatzbeteiligung Kontakt: dr.steinwand@kfo-fds.de
e interne Schulungen, Unterstitzung bei ext. Fortbildungen
e attraktive betriebliche Altersvorsorge und VL Chirurgie
e moderne voll-digitale Praxis o gie
.. on o . . Qualifizierte(r) Kollege/in zur Ubernahme
e praxiseigene Verpflegung mit biologisch-vollwertiger Kost || | aller chirurgischen Behandiungen in mo-
. .. . derner und qualitatsorientierter Praxis mit
e Gesundheitsvorsorge, praxiseigener Fitness-Coach hohem Privatpatientenanel in Kain Innen-
g stadt gesucht. zMm 035754
e sehr gute Verkehrsanbindung (S-Bahn, Bus, Autobahn)

Zahnarztliche/en Kollege/In fur
langfristige Zusammenarbeit
& Partnerschaft gesucht.
Berufserfahrung von Vorteil.
Bei Interesse bitte Mail an:
mm@praxisklinikaachen.de

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter:
jobs@luxzahnaerzte.de

e KFO - Diiren .
= Wir suchen ab sofort eine angestelite FZA (m/w),
& 3 MSc. o. KFO-erfahrene ZA in TZ o. VZ zur

Verstarkung unseres motivierten  jungen

Rhein-Main
Moderne anspruchsvolle Praxis in Langen
sucht angest. ZA/ZA in Teilzeit ab sofort
www.zahnarzt-langen.de
praxis@zahnarzt-langen.de
06103-830380

Raum Hanau / Aschaffenburg
Zur Verstarkung unseres 3-kopfigen
Behandler-Teams suchen wir
engagierte/n ZA/ZA ab Oktober 2018.

Wir sind eine moderne fortbildungsorien-

tierte Gemeinschaftspraxis (OC; PA;
Kinder-ZHK) und an einer langfristigen
Zusammenarbeit interessiert.

Wir freuen uns auf ihre Bewerbung an
info@drkreck.de

endoret

ZAHNARZTE &=

Zahnmedizinisches Versorgungszentru
Hanauer Str. 11 | 68305 Mannheim

www.luxzahnaerzte.de | Tel. 0621- 7 89 98 09-0

= C |_| N | C Leverkusen

Teams fur die Behandlung vieler kleiner &
groBer Patienten. Langfr. Zusammenarbeit er-
wiinscht. Bewerbung bitte an: kfo-k@gmx.de

Wir suchen engagierten, aufge-
schlossenen Zahnarzt(in) in VZ/TZ
mit mind. 2-jahriger Berufserfahrung.
m Wir bieten ein starkes innovatives
Konzept mit sehr guter Work-Life-
Balance bei Uberdurchschnittlicher
Bezahlung. Unsere Praxis umfasst
ein breites Behandlungsspektrum mit
Schwerpunkt Prothetik. Spaterer Ein-
stieg moglich.

MKG-Praxis in Pulheim bei Kéin
sucht MKG-Chirurg/-in bzw.
Oralchirurg/-in ab sofort.
02238-838999 oder mkg@drfathi.de

Sie konnen Ihre
Anzeige auch
online aufgeben

www.zahnheilkunde.de
www.zm-online.de

Leinfelden-
Echterdingen /
Stuttgart Sid

Wir suchen eine(n) ZA/ZA mit Berufser-
fahrung im Angestelltenverhéltnis in Teil-
zeit. Moderne Praxis, alle Bereich der
Zahnmedizin, eigene Prophylaxe-Abtei-
lung. Hervorragende Verkehrsanbindung
an: Stuttgart, Reutlingen und Tubingen.

Praxis Dr. Roland Rist
WilhelmstraBe 12

70771 Leinfelden-Echterdingen
Fon: 0711-7542736
rezeption@meineZahnarztpraxis.de
www.meineZahnarztpraxis.de

ERBACHER

Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und Arzte AG

* Lukrative Stellen fiir Angestellte
* Neues Personal fiir Praxisinhaber

www.erbacher.de

Zentrale: HauptstraBe 139 * 63773 Goldbach

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung:
Info@Fair-doctors.de

Alteingesessene gutgehende Praxis,
in attraktiver zentraler Lage von

Bad Bevensen, sucht zur Entlastung
unseres Teams eine/n Zahnarzt/arztin.
Es besteht die Mdglichkeit einer
Praxistbergabe !

Zahnarztpraxis Marianne Imkamp
& Hanspeter Brockmaoller

29549 Bad Bevensen

E-Mail: dentimbro@gmail.com
Homepage:
www.zahnérzte-bad-bevensen.de

Endodontolog(in)e in Miinchner
Innenstadt gesucht
Moderne Spezialistenpraxis sucht Endo-
donolog(in)e ab sofort. Wir bieten eine
perfekte Praxisstruktur, ein sehr nettes
Team sowie gute Arbeitszeiten. Mindes-
tens 2 Jahre BE und davon ein Jahr
Erfahrung mit mikroskopunterstitzter
Behandlung werden voraus gesetzt.
www.fachpraxis.de Bewerbungen

Stellenvermittlung bitte an: Engler@fachpraxis.de

Kfo -siidl. MS-Land

FZA/FZA o. MSc.Kfo o. Z&/Za f. langfrist.
Zusammenarbeit in Facharztpraxis ges.
3-4T./W., ab 07/18 o. spéater
kfo.bewerbung.1@web.de

49... Kreis Steinfurt

Telefon: (0 60 21) 54 01 83 « E-Mail: erbacher@erbacher.de Langjahrig etablierte Praxis mit 3 BHZ im

EG, top eingespieltes Team, dass Sie gut
unterstitzt. Schwerpunkt: allgemeine
Zahnheilkunde. Chiffre: A18-551
Kontakt: Jacqueline.faure@nwd.de

NAHE ULM

Zur Verstarkung fiir zwei Praxen gesucht:

Angestellter Zahnarzt (m/w) fur stark frequentierte moderne Zahnarztpraxen
mit hohem Prothetik- und Implantat-Umsatz! Teilzeit méglich! Hohes Erméchtigung zur zwei- ggf sogar dreijah-
Grundgehalt + gestaffeltem Umsatz. Selbstandiges Arbeiten Voraussetzung! rigen Weiterbildung gemaB ZAKWL.

Aussagekraftige Kurzbewerbung an: guido.br@t-online.de

KFO-Weiterbldg.-Dortmund

Wir suchen zum 01.10.2018 eine/n
freundliche/n, engagierte/n  Weiterbil-
dungs-Assistenten/in. Geboten wird die

Bewerbung bitte an: info@kfoammarkt.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

N

Wuppertal Zentrum

Wir suchen flr unsere moderne qualitats-
orientierte  Mehrbehandlerpraxis ~ zum
01.08.18 oder spater eine/einen ange-
stellte/n ZA/ZA, gerne auch in Teilzeit. Wir
bieten lhnen eine top ausgestattete Praxis,
sehr angenehmes Arbeitsklima, attraktive
Arbeitszeiten sowie sehr gute Verdienst-
moglichkeiten. Eine langfristige Zusam-
menarbeit ist erwiinscht.
bewerbung@zahnaerzte-sassehaus.de
Oder schriftlich an: Zahnérzte im Sasse-
haus, Herzogstr. 44, 42103 Wuppertal

Stuttgart
Weiterbildungsassistent/in — Oralchirurgie
fiir 2-jahrige Weiterbildungsstelle

Oralchirurgie ® Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie ® Implantologie
Digitale Volumentomographie e Fachspezifische Schmerztherapie
MKG - Oralchirurgische Gemeinschaftspraxis mit breitem Behandlungs-
spektrum sucht Weiterbildungsassistent/in mit chirurgischen Vorkenntnissen
www.kieferchirurgie-eiche.de / Bewerbung an: info@kieferchirurgie-eiche.de

Kinderzahnarztin (m/w) in
22926 Ahrensburg gesucht

Fur unsere gut eingefiuihrte Kinderzahn-
heilkundepraxis  suchen  wir eine
souverdne und engagierte ZA oder Vor-
bereitungsassistentin, gerne auch mit
kieferorthopédischer Orientierung bzw.
Interesse. Attraktive Arbeitszeiten und
eine Uberdurchschnittliche Vergltung,
sowie wunderschéne neue Raumlichkei-
ten warten auf Sie. Wir freuen uns auf
lhre Bewerbung unter: T. 04102-88480
bansen@praxis-gunia-bansen.de

WB-KFO nahe Berlin
Unsere modern und komplett digital ein-
gerichtete, fortbildungsorientierte KFO-
Praxis sucht ab August die Nachfolge
(dt. Staatsexamen) fur die frei werdende
Weiterbildungs-Assistentenstelle.

ZM 035804

KFO Miinchen

KFO-Praxis im Miinchener Osten

sucht ab sofort oder spater .
Kiederorthopéadin/en, Msc oder ZA/ZA mit
KFO Erfahrung im Angestelltenverhaltnis
fur ca 3-4 Tage/Woche.

kfo-muenchen@freenet.de

Wir suchen fir unsere moderne, weiter-
bildungsberechtigte KFO-Praxis in Dessau
eine Weiterbildungsassistentin oder
eine ausgebildete Kieferorthopadin zur
Verstarkung. Spatere Teilhaberschaft
oder Ubernahme mdoglich. Unser Spek-
trum: Festsitzende Apparaturen, Aligner-
therapie-mit eigenem 3Drucker, kom-
plette Gelenksdiagnostik-Schienenthe-
rapie, Miniimplantate zur Verankerung,
eigenes Praxislabor. ZM 035841

Gutachter KFO gesucht

fir Fragen zur med. Notwendigkeit
von KFO-MaBnahmen insbesondere
bei Erwachsenen vom Marktfiihrer in
der Beratung von Leistungstragern
im Gesundheitswesen.

Bewerbungen bitte an

IMB Consult — Gesellschaft fiir me-
dizinische Gutachten mbH, Amt-
mann-lbing-Str.10, 44805 Bochum
oder an info@imb-consult.de

Antworten auf

UNIVERSITATS
KLINIKUM
HEIDELBERG

Die Mund-, Zahn- und Kieferklinik, Poliklinik fiir Zahndrztliche
Prothetik, sucht ab sofort einen

WISSENSCHAFTLICHEN
MITARBEITER (M/W)

IHRE AUFGABEN UND PERSPEKTIVEN:

= Durchfiihrung von Forschungsarbeiten auf dem Gebiet
der zahnarztlichen Prothetik

= Mitarbeit bei der Studierendenausbildung

= Patientenbehandlung

INTERESSIERT?

Nahere Informationen finden Sie unter:
https://karriere.klinikum.uni-heidelberg.de
Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung bis
zum 13.07.2018.

Universitatsklinikum Heidelberg, Kopfklinik (Zentrum)
Mund-, Zahn- und Kieferklink

Poliklinik fiir Zahnérztliche Prothetik

Herm Prof. Dr. P. Rammelsberg, Arztlicher Direktor
Im Neuenheimer Feld 400, 69120 Heidelberg
kristina.oddo@med.uni-heidelberg.de (Sekretariat)

UK
HD

Chiffre-Anzeigen per E-Mail an: zmchiffre @aerzteverlag.de

Fiir die die weitere Bearbeitung Ihrer Dokumente beachten Sie bitte folgende Punkte:

Oralchirurg/-in
in Niederbayern
Zur Verstarkung unseres Teams suchen

wir Oralchirurg oder chirurgisch versierten
Kollegen/-in. Gerne auch Teilzeit!

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung:
info@oralchirurgie-theresiencenter.de
www.oralchirurgie-theresiencenter.de

Simbach am Inn
Moderne Praxis mit breitem
Behandlungsspektrum einschlieBlich
Implantologie, Endontologie und Cerec
sucht baldméglichst
Entlastungsassistentin/en oder
langerfristige Vertretung.
dr.probstmeier@t-online.de

. Leopoldshohe Kreis Detmold
ZA/ZA ab 07.2018 gesucht fur unsere
gut laufende Zahnarztpraxis in Leopolds-
hohe. Unser Team ist eingespielt und of-
fen fur eine/n Kollegin/en. Bei Interesse

melden unter 05202/ 81013 oder:
praxis@dr-afrasiabi.de

Miinchen-Moosach:
Zahnarzt (m/w) mit Herz fur Kinderzédhne
und mindestens 1 Jahr Berufserfahrung
flrr eine langfristige Zusammenarbeit gesucht.

praxisleitung@kinderlaecheln.info

Wir suchen fur unsere qualitats- und
serviceorientierte Praxis, digitalisiert mit
breitem Behandlungsspektrum von &s-
thetischer Zahnmedizin bis zur Parodon-
tologie eine/n angestellte/n Zahnarzt/
Zahnarztin oder Vorbereitungsassistenten/in.
Dabei streben wir eine langfristige Part-
nerschaft an! Wir bieten eine Tatigkeit in
einem familiaren Praxisambiente und
eine Zusammenarbeit mit einem tollen,
jungen Praxisteam.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!
Gemeinschaftspraxis Dr. Plimer
46535 Dinslaken
info@praxis-pluemer.de
www.praxis-pluemer.de

Raum Esslingen am Neckar

Zahnarztliche/en Kollegin/e fir langfris-
tige Zusammenarbeit in Vollzeit gesucht.
Wir sind eine zertifizierte Praxis mit mo-
derner Einrichtung. Behandlungsspek-
trum allg. Zahnmed., Prothetik, Endodon-
tie, Parodontologie.

ZM 035826

KFO Freiburg im Breisgau
Moderne KFO-Fachpraxis mit sympath.
Team sucht zur Verstarkung FZA/FZA
0. MSc. ab sofort in VZ o. TZ zur langfristigen
Zusammenarbeit. kfo-fr@gmx.de

Kéln

Etablierte Praxis im Kolner Stidwesten
sucht Vorb.-Ass. o. angestellte (Za/Z3).
fur eine Vollzeitstelle. Breites Behand-
lungsspektrum. Hohes Qualitatsniveau.

Tel.: 0171-3838226

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 lhrer Dokumente ausschlieBen zu kénnen

k@ Deutscher
Arzte-Verlag

Bitte beachten Sie, dass per E-Mail eingehende Chiffre-

zm Zahnérztliche Mitteilungen
Anzeigendisposition | Offertenservice
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Zuschriften per Post an den Inserenten weitergeleitet werden!
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KFO BERLIN i
FAMILIE KIEFER® - KFO FZA/FZA
oder Master KFO oder KFO/KZHK-

interessierte fur Voll- oder Teilzeit
gesucht. jobs@familiekiefer.de

RUBRIKANZEIGENTEIL

Remscheid - Stadtmitte, langf. angestellte/r
ZA/ZA fir 2-Beh. Praxis mit eigenem Meister-
labor gesucht. Breites Beh.-Spektr.: Implan-
tologie, digi. Réntgen, qualif. Prophylaxe,

4 BHZ. Festgehalt u./o. Umsatzbeteiligung.
ZM 035885

ZE-starke Praxis in Menden im Sau-
erland sucht zum n&chstmdglichen
Zeitpunkt eine/n einsatzfreudige/n
Zahndrztin/arzt zur Erweiterung un-
seres Teams.

Sie sind teamfahig und pflegen einen
wertschatzenden Umgang mit Pa-
tienten und Team. Dann entlasten Sie
uns bei unseren hohen Fallzahlen
und Neupatienten.

Mit einem Stundenumfang zwischen
20 und 38 Stunden bieten wir lhnen
geregelte Arbeitszeiten, Weiterbil-
dungsmadglichkeiten, ein eingespiel-
tes Team zu lhrer Unterstiitzung und
einen sicheren und langfristigen Ar-
beitsplatz. ZM 035691

Darmstadt
- Angestellte/r Zahnarzt / Zahnarztin -
- Vorbereitungsassistent/in -

Wir sind eine groBe Mehrbehandlerpraxis, die in allen Bereichen der Zahn-
heilkunde tatig ist: Implantologie, Asthetik, Kinderbehandlung (auch in ITN),
Parodontologie, Chirurgie, Prothetik, Endo und Kieferorthopédie.

Wir bieten ein topmodernes Ambiente, ein kollegiales Team und ein
Behandlungskonzept mit hohem fachlichem Anspruch.

Wir suchen eine/n sympathische/n, teamfahige/n Kollegen/in zur Verstarkung
unseres Behandlerteams. SpaB am Beruf, qualitdts- und serviceorientierte
Denk- und Arbeitsweise, der Wunsch nach Fortbildung sind Eigenschaften,
die Sie mitbringen sollten. Wir freuen uns auf lhre Bewerbung!
Zahnarztpraxis fiir Kinder und Erwachsene
Dr. Marc Baumstieger + Kollegen
Frankfurter Str. 3, 64293 Darmstadt, Fon: 06151/21202,
info@baumstieger.de - www.baumstieger.de

Praxisklinik Apollonia

im Diisseldorfer-Siiden
mit Schwerpunkt Implantologie +
Prothetik sucht ab sofort oder spater
ZA (w/m) in Vollzeit
Wir freuen uns auf ihre Bewerbung:

Region Tegernsee-Schliersee
Angestellte(r) Zahnarzt(arztin) oder Vor-
bereitungsassistent(in) in Voll-oder Teil-
zeit ab sofort gesucht. Direkte Zuganbin-
dung nach Miinchen. Bewerbungen bitte an:
Zahnarztpraxis am Stadtplatz
Dr. Diana und Dr. Timo Krause
Stadtplatz 12; 83714 Miesbach

KFO - AGZ Verwaltung, Oberschwaben

groBe KFO-Praxis mit mehreren Behandlern in Oberschwaben sucht zeitnah
Angestellten Zahnarzt (m/w) fiir die KFO- Abrechnungsabteilung

nach entsprechender Einarbeitung:

— Erstellen von Kostenplanen fur BEMA, GOZ, AVL,

— Beratungen von Patienten/Eltern beziglich vorliegender Behandlungsplane,
— Arztbriefe, Korrespondenz mit Krankenkassen etc.,

- Verwaltungstétigkeiten wie QM, Hygiene, Réntgen-Verordnung,

— auBer Studienkenntnissen keine KFO Kenntnisse nétig aber hilfreich
Bewerbung per Mail an

bewerbung@kfo-schwaben.de

Siudliche Nordsee

Angest. ZA/ZA oder
Assistenzzahnérztin/-arzt
flexibel - modern - erfolgreich
Zahnérzte Enno J. Kramer M.A.
& Dr. Andres Fernandez-Tenllado
www.laechelnplus.de
& info@laechelnplus.de

KFO-Praxis im Vogtland
sucht angestellten Zahnarzt/in. Nettes
und kompetentes Team, gute Konditio-
nen. Mail an: KFO-Praxis@email.de

Zahnarzt/-arztin in Festanstellung

Wir suchen eine/n erfahrene/n Zahnarzt/in mit mindestens 2 Jahre Berufserfah-
rung ab sofort.

In unserer Zahnarztpraxis befinden sich die Zahntechniker-Labore und das Fras-
labor im Haus, so dass wir nicht nur einen hohen Qualitatsanspruch bieten kén-
nen, sondern auch die tagliche Zusammenarbeit mit den Zahntechnikern vor Ort.
Sie finden bei uns ein Arbeitsumfeld mit Materialien und Ausristung nach
modernstem Stand der Wissenschaft, wodurch Sie die Méglichkeit haben, Zahn-
medizin auf héchstem Niveau praktizieren zu kénnen.

Interne und externe Weiterbildungsméglichkeiten sind flr uns eine Selbstver-
standlichkeit.

Dringende Voraussetzungen sind flieBende Deutschkenntnisse und die deutsche
Approbation.

Wir bieten ein Fix-Gehalt mit attraktiver Umsatzbeteiligung.

Fir mehr Informationen zu uns besuchen Sie gern unsere Internetseite:

www.zahnarztnowak.de
Bewerbungen bitte per Mail an:
praxis@zahnarztnowak.de
Dr. med. dent. Marcus Nowak

Essen-Zentrum
Unser qualitatsorientiertes, erfahrenes Team mit mehreren Behandlern
braucht Verstarkung, deshalb suchen wir einen engagierten
Angestellten Zahnarzt o. Vorbereitungsassistenten

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter: drthomasherold@yahoo.de
Infos finden Sie hier: www.wir-sind-zahnarzt.de

.
Hearmann
Baochum \

Angestellter ZA (m/w), Assistenz-ZA (m/w) gesucht, Teil- oder Vollzeit, Schichtbetrieb

GroBe Praxis, mitten im Ruhrgebiet, braucht Unterstiit-
zung, alle Bereiche der ZHK, Schwerpkt. Impl., Praxislabor

Wir suchen ZA/ZA mit oder ohne BE, gerne Interesse an Endo, ZE, Impl., fiir komplett mo-
dern ausgestattete Praxis (DVT,Laser etc.). Firmenwagen mdglich. www.thiemer.com

praxis@thiemer.com

Garmisch-Partenkirchen

Zahnarzt (m/w) nach Vereinbarung oder ab sofort gesucht,
angestellt oder zur Ubernahme der Praxis.
Erfolgreiches Team sucht eine/n Kollegin/en, die/der sich voll engagiert,
Verantwortung tbernimmt, fachlich kompetent einbringt,
mit Humor und Lebensfreude anstecken kann.

5 Behandlungszi., Labor, OP, DVT, ITN, CAD/CAM, Implantologie, Prothetik.
Garmisch-Partenkirchen bietet Lebensqualitat fir Familie und Freizeit.
ZM 035746

Moderne Praxis Bochum

Angestellte/r Zahnérztin/arzt in Vollzeit/Teilzeit gesucht. Flexible Arbeitszeiten. Moderne
digitalisierte Praxis mit 4 neuen KaVo E70. CEREC. Sirolaser. Alle Bereiche der Zahnheil-
kunde auBer KFO. Bewerbungen bitte an info@zahnaerztin-schippers.de

www.zahnaerztin-schippers.de

Universitatsklinikum
Erlangen

Erfahrener Facharzt bzw. Oberarzt (m/w)

fiir die Zahnklinik 3 — Kieferorthopadie
in Vollzeit gesucht

Ihr Profil:

B abgeschlossenes Hochschulstudium der Zahnmedizin
B abgeschlossene Fachzahnarztausbildung

B besondere Befahigung zu Forschung und Lehre

M hohe fachliche, didaktische und soziale Kompetenz
B Personalfihrungskompetenz

B Lehrerfahrung

Weitere Informationen: www.uker.de/ko-180701
Bewerbungen senden Sie bitte bis zum 14.07.2018 an:
Universitatsklinikum Erlangen, Prof. Dr. Lina Golz, Direktorin der

Zahnklinik 3 — Kieferorthopadie, GliickstraRe 11, 91054 Erlangen,
E-Mail: kfo-sekretariat@uk-erlangen.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Exklusives MVZ sucht fur den Standort Menden eine/n

angestellte/n ZA/ZA

sowie fUr den Standort in Unna eine/n

Oralchirurgen (m/w)
zum néchstmaoglichen Termin
Die Praxis ist auf das modernste ausgestattet und bietet eine verantwortungsvolle,
familien- und freizeitgerechte Tatigkeit. Teilzeit moglich.
www.z-point-unna.de ¢ Kontakt: info@z-point-unna.de

Kieferorthopadie / Warendorf

Sie sind ZA/ZA und méchten rein kieferorthopadisch arbeiten? Bei uns kénnen Sie Fach-
kenntnisse in allen Bereichen der modernen Kieferorthopadie erwerben oder diese vertie-
fen. Wir suchen Verstarkung fiir unsere (berdrtliche Gemeinschaftspraxis in Warendorf
und Ennigerloh. Qualitdtsorientiertes und sorgfaltiges Arbeiten in angenehmem Betriebs-
klima. Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter mail@spangeninsel.de oder an Kieferor-
thopé&din Dr. Annette Wortberg und MSc Dr. German Weckelmann, Ostwall 26, 48231
Warendorf

Bestens etablierte Kinderzahnarztpraxis in Stuttgart
sucht angestellte Zahnarztin / angestellten Zahnarzt

Wir bieten das gesamte Spektrum der Kinderzahnheilkunde inkl. wochentlicher Behandlungen in
Narkose, einen sehr grofen Patientenstamm und die Mitarbeit in einem engagierten, eingespielten
und herzlichen Team in modernen Praxisraumen (4 BHZ, Solutio, digitales Rontgen) in Stuttgart.
Wir suchen eine Kollegin / einen Kollegen mit mindestens 2 Jahren BE und deutschem Examen,
die /der sich mit viel Emphatie, Sorgfalt und Spaf bei der Behandlung unserer kleinen Patienten
einbringt und damit unser Team ergénzt. Teilzeit (ab 21h / Woche) oder Vollzeit méglich.

Wir freuen uns auf Sie und lhre Bewerbung, bevorzugt per Mail!

Kinderzahnwelt Julia Zipprich, Stuttgarter Str.77, 70469 Stuttgart, Tel. 0711-86067890

info@kinderzahnwelt.de

info@dr-r-maurer.de ® www.dr-r-maurer.de ® 07142/97290

GroBraum Stuttgart-Ludwigsburg

Wir suchen:
Angestellte/n Zahnarzt-/arztin
oder
Ausbildungsassistenten/-assistentin mit Berufserfahrung

Wir bieten Ihnen die Mitarbeit in einer groBen und prosperierenden Mehrbehand-
lerpraxis mit breitem Spektrum Uber die gesamte moderne Zahnheilkunde, 9 Be-
handlungszimmern, eigener Prophylaxeabteilung und KFO-Fachpraxis im Hause.
Wir arbeiten volldigital und mit aktuellster Ausstattung (DVT, Laser, OP-Mikro-
skop u.v.m.).

Meistergefiihrtes Praxislabor, metallfrei, eigene CAD/CAM-Fraseinheit (Schiitz
Tizian), 3D-Druck.

Wir erwarten von lhnen in erster Linie eine qualitatsorientierte Grundeinstellung,
Motivation und souverane Umgangsformen.
lhr persénliches Ziel sollte in einer zuklnftigen Partnerschaft liegen.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung.

Chiffre-Zuschriften per E-Mail an:

zmchiffre@aerzteverlag.de

Goslar (Zweitpraxis Bad Harzburg)
Z-MVZ sucht:
Angestellte/n Zahnarztin/Zahnarzt
Vorbereitungsassistent(in)

Modernste Behandlungsméglichkeiten, voll digitalisiert, minimalinvasive Implan-
tologie, Laser, DVT, CAD/CAM-Versorgung, Prophylaxeabteilung, Dental-Labor.
Leistungsgerechte umsatzbezogene Bezahlung, Voll- oder Teilzeit.

Tel: 05321/34020 (Praxis) < www.dr-belger.de < E-Mail: hans@dr-belger.de

Kinderzahnarztpraxis in Ottobrunn

Erfahrene/r Kinderzahnarzt/arztin mit Power ab sofort gesucht!
Alle Formen der Zusammenarbeit sind denkbar —
ob Wiedereinsteiger/in nach Elternzeit oder Griinder/in (KFO)- Einstieg als neue
Herausforderung. Sehr gute Verdienstmoglichkeiten garantiert!
Wir suchen eine/n Kollegen/in mit Leidenschaft fir den Beruf,
mit Freude an der Arbeit mit Kindern und mit Teamgeist und Wunsch an einer
langfristigen Zusammenarbeit. Bewerbungen bitte an i i -

KFO in Diisseldorf und Duisburg

Fur unsere weiterbildungsberechtigten, topmodernen sowie qualitatsorientier-
ten KFO-Fachpraxen suchen wir einen/e leistungsbereiten/e Weiterbildungs-
assistenten/in, Zahnarzt/in mit MSC oder Kieferorthopéden/in in Teil- oder Voll-
zeit. Wir bieten das komplette Spektrum der Kieferorthopadie, ein organisiertes
junges Team, ein Uberdurchschnittliches Gehalt sowie ein angenehmes Arbeits-
klima und Zeiten. Bitte senden Sie uns |hre llickenlose Bewerbung mit Zeugnissen
(+ Abiturzeugnis) per E-Mail an info@kfo-wittlaer.de.

gie

-Kiefer-Gesichtschirurglin

. Oralchirurg/in

www.praxis—gartenallee.

Bewerbung an
Praxis Gartenallee . Gartenallee 14 . 24534 Neumlinster . mail@praxis-gartenallee.de

So sellte
lhre Zuschrift auf eine
Chiffre-Anzeige
aussehen

Bitte
freimachen!

Chiffre ZM .......

Deutscher Arzte-Verlag
Zahnarztliche Mitteilungen
Anzeigendisposition
Postfach 40 02 54

50832 KéIn

Die Kennziffer
bitte deutlich

auf den Umschlag
schreiben!

Berlin
Etablierte und gut frequentierte Praxisgemeinschaft
sucht ab sofort
niederlassungsberechtigte/n

Zahnarztin/Zahnarzt
und Vorbereitungsassistent/in

zur langfristigen, engagierten und vertrauensvollen Zusammenarbeit.
Wir bieten ein sehr erfolgreiches serviceorientiertes Konzept und
suchen eine/n Kollegin/en mit freundiichem Wesen und Teamgeist.
Alle Formen der Zusammenarbeit sind moglich.

Arztegemeinschaft Medeco Zentrale Verwaltung
Frau A. Freihoff, Fax: 030/707949074
Mariendorfer Darnm 19-21, 12109 Berlin
E-Mail: zv-an@zib.berin

iz
T —
11

www zahndrzte-in-berlin.de
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Fir unsere moderne, volldigitale mund-, kiefer- und gesichtschirurgische
Uberweiserpraxis suchen wir ab sofort einen engagierten Srellenausschreibung

Fachzahnarzt fiir Oralchirurgie (m/w)
in Vollzeit

Was wir lhnen bieten: Was Sie mitbringen sollten:
+ einjunges und dynamisches Team «  abgeschlossenes Zahnmedizinstudium

+ schone Praxisraume abgeschlossene Weiterbildung zum
+ modernste medizinische Ausstattung

inkl. DVT Fachzahnarzt fur Oralchirurgie
- einen separaten Op-Bereich - Engagement, Flexibilitat, Sorgfaltigkeit,
- verschiedene Weiterbildungsmoglichkeiten und Zuverlassigkeit und Teamfahigkeit
Fortbildungen
+ zentrale Lage im Rhein-/Ruhrgebiet Ndhe Essen/
Dusseldorf
+ tberdurchschnittliche Verdienstmoglichkeiten A
+ harmonisches Arbeitsklima MKG
IM QUANTUM
HAUS

Wir wachsen weiter und suchen fiir eine langfristige Wir haben Ihr Interesse geweckr?

Zusammenarbeit einen begeisterten Dann senden Sie uns Ihre Bewerbungsunterlagen  Osterfelder Str. 134, 46242 Bottrop

) ) EAnschrewben und Lebenslauf) per E-Mail an: T 02041.7796890 F 02041.4066301
Za h Na th mw 1N Ge [Se Nnki rc h en- B uer jobs@mkg-quantumhaus.de www.mkg-quantumhaus.de
Assistenzzahnarzt ., zur Ausbildung.
Wir bieten: = fachliche Freiheiten in einer gutgehenden Praxis '(- Uniklinikum U ‘(
u breites Spektrum . N - Wurzburg \1-11./
= motiviertes Team PROTHETI

= leistungsgerechte Bezahlung Das Zentrum fiir Zahn-, Mund- und Kiefergesundheit sucht fir

= familienfreundliches Umfeld die Poliklinik fiir Zahnirztliche Prothetik zum 16.10.2018 einen
= hohe Flexibilitat

Bei uns haben Sie viele Méglichkeiten l n
lhre Ideen und Kompetenzen zu

verwirklichen. Gerne auch als Partner. PRAXIS DR.KELLER M.Sc. M Sc Nahere Informationen erhalten Sie per E-Mail (keupp_g@ukw.de)
Wir freuen uns Sie kennenzulernen. DAS ZAHNTEAM IN BUER oder in der Rubrik "Karriere" unter www.ukw.de

T.0209 - 318 80 00 www.zahnarzt-keller.de Mit Gber 6.300 Beschaftigten ist das

FAE (. L
EF?E? "r Universitatsklinikum Wirzburg
E o — .z

o der grof3te Arbeitgeber der Region.

Raum Schwaébisch Hall - Crailsheim
Etablierte moderne Zahnarztpraxis sucht Angest. ZA/ZA und Vorb. Ass./in.
Wir mgchen alleﬁ, aq_fier gFO tl%itr}gtieglsz_%itpunrlft flexibel. " - -
erne auch spater Sozietat/Praxislibernahme. - -
Praxis Dr. Anders, T’;I.: 07951 6721, volkeranders@gmx.de Z.ahnathe/mnen gerne ?UCh im (VOF )RUh.eStanq
mit Lust am Beruf und Erfahrung fir aufsuchende Zahnheilkunde in
Pflegeheimen (mob. Behandlungseinheit und —stuhl, Auto, Assistenz sind
vorhanden) gesucht. Raum Lorrach bis Karlsruhe, Sie werden gefahren!
Teilzeitbeschéftigung (ggf. Honorartatigkeit) moglich,
Stundenumfang frei vereinbar.
Der Dienst ist an eine Praxis in 77948 Friesenheim angeschlossen.

S m a rt te et h Chiffre: ZM 035830

Eine Marke der Zahnstation GmbH

KFO in KOLN ZAHNARZT/-ARZTIN
- . MIT SCHWERPUNKT

Das smart teeth Spezialisten Team sucht einen erfahrenen -

Kollegen (m/w) fiir die Leitung und den Ausbau der KIEFERORTHOPADIE

kieferorthopadischen Abteilung.

Sie kdnnen sich eine Anstellung Fur unsere moderne Praxis in Mdnster suchen
in Teil- oder Vollzeit vorstellen? wir ab dem 01.10.18 oder spater eine/n Zahn- ERLENBUSCH PRAXIS
arztin/-arzt mit Schwerpunkt Kieferorthopadie MODERNE ZAMNMEILKUNDE

Sie arbeiten gerne eng in
einem Team zusammen?

(MSC Kieferorthopadie) in Teilzeit.

Bitte senden Sie Ihre vollstdndigen Zurn Erlenbusch 4 - 48167 Munster

B bi terl Praxi Tel.: 02 51- 96 24 40
ewerbungsunterlagen an unsere Praxis, praxis@erlenbusch-praxis.de

Sie sind motiviert und ;
gerne auch per Mail. www.erlenbusch-praxis.de

verantwortungsvoll?

Werden Sie Teil des

smart teeth Teams! Wir bieten
ein hochprofessionelles
Arbeitsumfeld im Herzen Kolns.

EINE AUSWAHL UNSERER STELLENANGEBOTE

ZAHNARZTE m ASSISTENTEN = NACHFOLGER ™"
BIELEFELD | BUNDE REGION BODENSEE HERNE
LOTTE | OSNABRUCK SIEGEN | GIEREN KARLSRUHE

. Deutscher STRAUBING | PASSAU EIFEL | JULICH FURTH | HOF
Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung! GOPPINGEN | STUTTGART KASSEL | BRILON FLENSBURG
Zahnarzt  ESSEN |HAGEN RHEIN-SIEGKREIS MEMMINGEN
i ~ Service DUISBURG | OBERHAUSEN MARKISCHERKREIS ~ CRAILSHEIM
Jjobs@smart-teeth.com WEDEMARK | HANNOVER AURICH | BREMEN BERLIN
I | BUHL | ETTLINGEN HH | GEESTHACHT NORDHORN
) » BRAUNSCHWEIG | PEINE DORTMUND | BOCHUM  DONAUWORTH
Zahnarztpraxis smart teeth . Zeughausstrake 28-38 . 50667 Kdln TOSTEDT | BUCHHOLZ LUBECK | EUTIN HEILBRONN
Telefon: 0221-3 555 666 . www.smart-teeth.com Kostenfreie Stellenanfrage: www.deutscher-zahnarzt-service.de | 0521/911 730 42
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Zahnarzt/arztin (VZ/TZ)

zahn mit Berufserfahrung gesucht

MVZ i Dasseldorl

Familiar. Facettenreich.
www.360gradzahn-karriere.de

Zahnarzt/arztin fur Kieferorthopadie
(Facharzt oder M.Sc.)
mit Berufserfahrung gesucht

360 zohnsponge

MVZ in Disseidorf

Kreistadt in
Siidostbayern - 1h nach Miinchen

Wir suchen zur Verstarkung unseres jungen, modernen Praxisteams eine(n)

Zahnarzt ( m,w ) oder
Assistenzzahnarzt ( m,w)

Vor allem fir den Bereich Prothetik und Cerec.

Bei sehr guter Bezahlung
4 Tage Woche méglich

Unsere Praxis bietet ein umfangreiches Behandlungsspektrum im
Bereich Implantologie, Prothetik, Cerec, KONS und KFO.
Wir freuen uns auf Ihren Anruf.

Tel.: 0171 - 8286022

Als Unternehmen der Privaten Krankenversicherung mit Sitz
in Minchen suchen wir Sie stundenweise als

Beratungszahnarzt (m/w).

Ihre Aufgaben umfassen die Beurteilung jeglicher zahnmedi-
zinischer Sachverhalte aus dem Leistungsregulierungsbereich
einer privaten Krankenversicherung sowie die Beratung in
gebihrenrechtlichen Fragen. [Chiffre ZM 035840]

1 Zahnarzt/Zahnérztin fiir ein MVZ Nahe Lahr (77948)
sowie Honorarvertreter (m/w) gesucht.

Wir erwarten Lust am Beruf und Freude an der Arbeit mit einem guten und ver-
lasslichen Team. Sie erhalten die Moéglichkeit, die fachliche Ausrichtung nach ei-
genen Winschen mitzugestalten und dabei sehr gute Verdienstmdoglichkeiten,
sowie Fortbildungen geboten zu bekommen. Der Stundenumfang und die Auf-
teilung der Arbeitszeit ist frei vereinbar; spater ist eine Partnerschaft auch ohne
Eigenkapital denkbar. Bitte Gibersenden Sie uns lhre Unterlagen mit der Nennung
eines moglichen Einrittstermins und lhren Honorar-/Gehaltsvorstellungen.

Dr. Schacht Zahnmedizin MVZ GmbH, Dennis Rahneberg, Kartduserstrasse
47, 79102 Freiburg, rahneberg@zahnmedizin-friesenheim.de

Wir suchen zur Verstéarkung unseres Teams eine/n angestellte/n

Zahnarzt/arztin
in Voll- oder Teilzeit. Der Arbeitsort ist Hagen-Emst.

Eine abgeschlossene Vorbereitungsassistenzzeit in der Zahnmedizin
wird vorausgesetzt. Erwilinscht ist eine aktuelle Rontgenzulassung.

Weitere Informationen zur Praxis finden Sie unter www.dr-kracke.de.

Bitte richten Sie lhre schriftliche und aussagekraftige Bewerbung an
folgende Adresse: zahnarzt@dr-kracke.de

Heidelberg

Die Willy-Hellpach-Schule (Berufliche Schule) sucht zur schulischen Ausbildung
von Zahnmedizinischen Fachangestellten fir Januar 2019 eine Zahnérztin / einen
Zahnarzt. Der Eintritt erfolgt im Rahmen des Referendariats fur das hohere Lehr-
amt an beruflichen Schulen, die anschlieBende Verbeamtung auf Lebenszeit ist
vorgesehen.

D200
-

sekretariat@willy-hellpach-schule.de
Tel.: 06221 507 711

Leipzig Zentrum

Fur unsere moderne Praxis (4 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 gehdéren bei uns zum Tagesge-
schéft. Es besteht die Méglichkeit an einem Curriculum/ Masterstudiengang teil-
zunehmen.

Wir suchen einen Menschen mit Leidenschaft fir seinen/ihren Beruf, SpaB3 an der
Arbeit im Team und SpaB an individueller Patientenberatung.

Sie sind an einer langfristigen Zusammenarbeit interessiert? Dann freuen wir uns
Uber Ihre Kontaktaufnahme: André Wolter, wolter.a@gmx.net, Mobil:
0152/21953885

MELCHIOR & HILBERT

Wir suchen zur Verstéarkung unseres Teams eine ZA / ZA fir eine langfristige Zusammen-
arbeit, gerne mit Schwerpunkt Prothetik / Chirurgie. .

Wir sind eine groBe, moderne Mehrbehandlerpraxis (4 ZAs) mit zahntechnischem EL. Ent-
sprechend bieten wir ein breites Behandlungsspektrum. Dabei legen wir viel Wert auf eine
individuelle Patientenberatung. Wir bieten ein tolles Arbeitsklima, flexible Arbeitszeiten
und eine gute Entlohnung. Die Praxis ist ca. 30-40 km von Dusseldorf und KéIn entfernt.

Besuchen Sie unsere Homepage!

Aussagekraftige Bewerbungen gerne an praxis@melchior-hilbert.de oder
per Post an Zahnarzte Melchior & Hilbert, Elberfelder Str. 12, 42853 Remscheid

Stuttgart Zentrum

Fur unsere moderne Praxis (Praxislabor, digitales Rontgen), suchen wir zur Ver-
starkung 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
Uber lhre Kontaktaufnahme: Soufian El Gaouzi, Tel: 0152-53768690 oder per
mail: elgaouzi@gmx.de

+KEINE BETRIEBSWIRTSCHAFTLICHEN
TATIGKEITEN UND IMMER DIE NEUESTE
TECHNIK HABEN MICH UBERZEUGT

Zahnarzt UIf Sikora
Angestellter Zahnarzt seit 3 Jahren

WIR SIND IN BEWEGUNG UND WACHSEN.
DAFUR SUCHEN WIR SIE ALS ZAHNARZTE (M/W).

Individuelle und flexible Arbeitszeiten

40 Stunden / Woche (auch Teilzeit méglich)

Sicherheit und Vorteile durch Angestelltenverhdltnis
Vereinbarkeit von Familie und Beruf

Keine betriebswirtschaftlichen Tatigkeiten

Modernste technische Ausstattung in den Kliniken
Hauseigene Akademie fiir Fort- und Weiterbildungen
Austausch und Netzwerk unter vielen Kollegen
Uberregionale Einsatzmdglichkeiten an allen Standorten

Aufstiegsmoglichkeiten innerhalb der ZTK Struktur

Mehr Informationen und aktuelle Stellenangebote unter
www.z-tagesklinik.de/aerzte

< ZAHNARZTLICHE TAGESKLINIKEN
DR. EICHENSEER
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Bielefeld, die griine Stadt am Teutoburger Wald.

Zahnarztlich-Kieferchirurgische Gemeinschaftspraxis sucht angestellte ZA/ZA.
Besonders interessant, aber nicht zwingend, waren zur Abrundung unseres Be-
handlungsspektrums Erfahrungen in der Endodontologie oder eine andere Spe-
zialisierung.

Bielefeld ist ein ,hidden champion“ unter den GroBstadten Deutschlands. (Le-
bendige Infrastruktur, 3 Flugplatze in 3/4 Std., ICE-Anschluss, Universitat, Nord-
see in 2 Std.).

Info: www.grossehelleforth.de
E-Mail: kontakt@clinic-dental.de

RHEIN - MAIN

Allrounder mit mindestens 2 Jahren Berufserfahrung fir lberértliche Praxis-
gemeinschaft mit mehreren Standorten, evtl. auch als Standort-Leiter, gesucht.

Als verantwortungsvolle(r ) Zahnarzt / Zahnéarztin sind Sie eingebettet in ein
Mikro-Endo — PZR — PA — Mikro-Chirurgie Team.Bei uns kénnen Sie sich voll auf
die Zahnmedizin konzentrieren. Abrechnung, Qualitdts- und Hygiene-
management - sind delegiert!

Wir suchen im Kundenauftrag. Ihre Bewerbung mit den tblichen Unterlagen und
Angabe der Gehaltsvorstellung senden Sie bitte an:

MAS Consult AG

z.Hd. Herrn Rubrecht
Rudolf-Wild-Str. 102

69214 Eppelheim
michael.rubrecht@mas-consult.de

Tel.: 06221-5397 - 0
Fax.: 06221-5397 - 27

Uni-Stadt Konstanz am Bodensee

fiir unsere Implantat/Prothetik Praxen in der Uni-Stadt Konstanz am
Bodenses und Nahe Schaffhausen suchen wir:

« Zahndrztin w/m Anfingerin
» Zahndrztin w/m mit 1-2 jahriger BE

B DR.HAGER | Zah

info@drhagar.com

www.drhager.com/karri

M. Arhami
Zahnarztin

Kommen Sie ins AllDent-Team!
s Nach Frankfurt am Main.

EHRLICH. RICHTIG. GUT.

Zahndrztin (m/w)
Qualitat und Innovation, das ist AliDent!

Unser modernes und einzigartiges Konzept ist nachhaltig und verspricht
Erfolg — werden Sie ein wichtiger Teil davon! Unser engagiertes Team
am Main freut sich besonders tber lhre Spezialisierung in Endodontie.

AllDent

ZAHNZENTRUM

Infos: www.alldent-familie.de
Bewerbung an: bewerbung@alldent.de

Ab sofort: Weiterbildung Oralchirurgie
in Praxis und Klinik mit vielfaltigem Spektrum und voller Weiterbildungsberechtigung.
MKG-Augsburg, Dres. Fleiner-Stocker-Schiel-Klammert
Franz-Kobinger-Str. 7a, 86157 Augsburg.
Es kénnen nur vollstandige und schriftliche Bewerbungen beriicksichtigt werden.

RUBRIKANZEIGENTEIL

STELLENANGEBOTE AUSLAND
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Allgemeinpraktizierende Zahnarzte und Spezialisten

Uber uns

Seit unserer Grindung im Jahr 2003 sind wir mit Abstand zum gréssten Anbieter zahnmedizinischer
Leistungen in der Schweiz geworden. An tber 30 Standorten arbeiten mehr als 200 Zahnérzte, Spe-
zialisten und Dentalhygienikerinnen

Wir bieten

* ein kompetentes Team
gute Stimmung
attraktive Verdienstmoglichkeiten
ausgeglichene Work-Life-Balance
top Infrastruktur auf dem neusten Stand
effiziente Organisation
flexible Teilzeitldsungen

Ihre Qualifikation

* Teamfahigkeit

* mind. zwei Jahre Berufserfahrung

* Minimalinvasive Behandlungsweise

o lhre Arbeitsweise ist gepragt von lhrem hohen Qualitadtsanspruch zum Wohle des Patienten

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

dentists-for-china.com

Fir mehrere zahnarztliche Kliniken in China, insbesondere einige ganz neue, su-
chen wir Zahnarzte mit verschiedenen Spezialisierungen, vor allem Implantolo-
gen, aber auch Generalisten und Fast-Anfanger, Arzte fUr Leitungsfunktionen.
Freelancer und Referenten aus dem universitaren Bereich. Vertrage zwischen 1
bis 3 Jahren. Exzellente Bezahlung, freie Flige, freie Unterkunft — und keine Bu-
rokratie. Wir machen fur Sie die Vertrage und beraten Sie in alle Fragen vor und
auch nach der Vermittlung. Mehr dazu unter: info@dentists-for-china.com

DIE o
SALZBURGER clinic

ZAHNKLINIK

Fir unsere moderne Klinik mit hohem Qualitatsanspruch in bester
Lage im Zentrum Salzburgs suchen wir zur Verstarkung unseres
Teams:

e Zahnarzte/Innen mit Erfahrung
¢ erfahrene Kinderzahnarzte/Innen

e Fachzahnarzte/Innen fiir Kieferorthopédie
¢ Fachzahnérzte/Innen fiir Oralchirurgie

smi

Festgehalt + Umsatzbeteiligung + 13. und 14. Monatsgehalt

Bewerben Sie sich am besten noch heute mit aussagekraftigen
Unterlagen per Mail: b.oaumann@smile.at
Wir freuen uns jetzt schon auf Sie! Und das sind wir: www.smile.at

Zahnarzt in Dubai und Schweiz?
MDC-IWI, Postfach 316

Sozietét in Wien 004232630090

Neue, moderne zukunftsorientierte Praxis
in bester Lage im Zentrum von Wien mit
Schwerpunkt biologische, ganzheitliche
Zahnmedizin und Chirurgie sucht gleich-
gesinnten Partner aufgrund Praxiserwei-
terung.

ganzheitliche_zahnmedi-
zin_wien@gmx.com

FL-9495 Triesen Tel.:
www.mdc-iwi.com

France orthodontie
Cherche collaborateur ou employé
1-3 jours/semaine — a 57600 Forbach,
a la proximité de Saarbriicken.
orthozahn2017@gmail.com

zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1595) 115


http://www.grossehelleforth.de/
mailto:kontakt@clinic-dental.de
mailto:michael.rubrecht@mas-consult.de
mailto:zahnarzt-stellen@zahnarztzentrum.ch
https://zahnarztzentrum.ch/
http://www.mdc-iwi.com/
http://dentists-for-china.com/
mailto:info@dentists-for-china.com
mailto:b.baumann@smile.at
http://www.smile.at/
mailto:orthozahn2017@gmail.com

RUBRIKANZEIGENTEIL

STELLENANGEBOTE TEILZEIT

KFO Kreis Wesel — nérdliches Ruhrgebiet

Junges Praxisteam in hochmoderner fortbildungsorientierter KFO-Praxis
sucht engagierte/n und motivierte/n Kieferorthopadin/en.
Flexible Arbeitszeiten + verschiedene Formen der Zusammenarbeit mogl.
2-4 Tage pro Woche

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!
www.van-den-bruck.de
0281/206 204 0

Dortmund

Angestellte(r) ZA/ZA in Teilzeit gesucht.
Wir freuen uns auf Sie.
Bewerbung an:

drkyrys@gmail.com

Bensheim

Angestellt. ZA/ZA in Teilzeit fir etablierte
Praxis ab September o. spater gesucht.
Langfristige Zusammenarbeit angestrebt.
Bewerbung an: gursch@web.de

KFO zw. K6In & Diisseldorf
Zur Verstarkung und Ausbau unsere
KFO-Abteilung, suchen wir FZA/FZA
in Teilzeit, Tel.: 0151/46733111

KFO Aachen
Zur Unterstltzung unserer Praxis
suchen wir eine(n) FZA / FZA in Teilzeit.
Bewerbungen bitte unter
hallo@drheller-kfo.de

VERTRETUNGSANGEBOT

76 Baden-Baden, Schwangerschafts-

Ostallgau
Suche Kollegin/Kollegen fir BAG an
3 Tagen pro Woche. Spétere Praxistiber-
nahme ist méglich. ZM 035839

KFO Reinheim und Babenhausen
Wir suchen angestellte FZA/FZA
oder MSc KFO oder ZA/ZA mit Interesse
an KFO in Teilzeit zum 1.08.18 oder
spéater fur unsere Praxen in Reinheim
und Babenhausen.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung.
Kontakt: kforeinheim@t-online.de

STELLENANGEBOTE

ZAHNTECHNIK

KFO Techniker Mittelhessen

vertretung in Teilzeit ab 1.6.2018, fir ein  Kieferorthopadische Fachpraxis sucht

Jahr gesucht. TEL. 017631257459

KFO - siidliches Ruhrgebiet

Fur meine freundliche und qualitatsorien-
tierte Praxis suche ich fiir Oktober,
November und Dezember eine
Schwangerschaftsvertretung in Teilzeit.
Auch Uber die Zeit der Vertretung hinaus
ist eine Zusammenarbeit moglich. Ich
freue mich auf lhre Bewerbung.
vertretungkfo2018@gmail.com

KFO Techniker zu guten Konditionen im
Raum Frankfurt. kforheinmain@gmail.com

DEUTSCHES
ROTES KREUZ
Spendenkonto: 41 41 41

bei allen Banken, Sparkassen und
Postbanken

STELLENANGEBOTE MED. ASSISTENZ

Praxismanager/in Regensburg
Wir suchen fiir unsere Praxis eine eigenverantwortliche Personlichkeit mit Flihrungsquali-

taten besonders auch im Personalbereich.

Leiten Sie unser Team mit 7 Zahnarzten und 40 Angestellten und entwickeln Sie unsere

Praxis mit uns weiter.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung: info@zahnaerzte-in-regensburg.de

STELLENGESUCHE ZAHNARZTINNEN/ZAHNARZTE

KOSTENFREI BEWERBER ANFRAGEN

Deutscher
Zahnarzt
Service

WIR SUCHEN FUR SIE

ZAHNARZTE m ASSISTENTEN m PARTNER [m|w]

L |
0521/91173040=info@dzas.de » www.deutscher-zahnarzt-service.de

Koln/westl. Umkreis: dt. ZA mit viel Freude
am Beruf, promov., 3 J. BE, sucht VZ-Stelle;
Kontakt: zahnaerztin-sucht2018@gmx.de

Dr. med. dent.
FA und MSC fir Impl. und Oralchir., Gber
25 Jahre Berufserfahrung in Impl. und
Chir., Uber 12 Jahre ALL on 4 Spezialist,
alle Techniken und Systeme, mehr-
sprachig, alle Formen der Zusammenar-
beit. 01732893628
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Kieferorthopadin Raum FFM
Suchen Sie kompetente Unterstiitzung?
0179-5194680 zahnspange-ffm@gmx.de

Vorbereitungs-Assistenzzahnarzt
Berufserlaubnis gemaB § 13 ZHG sucht
Stelle in Baden-Wirttemberg, Syrer, 31
J., Studium-Abschluss Uni Damaskus
(2012) sowie Abschluss als Zahntechniker
(2008), Vorbereitungskurs Berlin, deutsche
Fachsprachprifung bestanden, englisch,
arabisch, Voll- oder Teilzeit.

Tel.: 0176-62265566

Email: Zmonlinebewerbung@outlook.de
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STELLENGESUCHE ZAHNARZTINNEN/ZAHNARZTE

National & international: Hochqualitative
Implantologie fiir zahnarztliche Praxen
Deutscher FZA Oralchirurgie, M.Sc.
Implantologie mit Tatigkeitsschwerpunkt
Implantologie aus renommierter Implan-
tologieklinik mit umfassender Erfahrung
in allen Bereichen der minimalinvasiven,
komplexen, 3D navigierten Implantat-
chirurgie und -Prothetik unterstitzt
Praxen mit hohem Qualitatsanspruch
flexibel & bedarfsorientiert im Bereich
der Implantologie. Instrumentarium
sowie bei Bedarf implantologisch er-
fahrenes Fachpersonal verfugbar.
Vorzugsweise auf freiberuflicher Basis.
ZM 035700

_LB-WN-BB-TU
Dt. ZA, Uber 20 J. BE, fortbildungsorient
sucht Stelle als angest. ZA in moderner,
qualitatsorient. Praxis, ca. 32 h/Woche.
ZM 035753

Zahnarztin in ungekindigter Stellung,
3. Berufsjahr sucht neuen Wirkungskreis in
Aachen. ZM 035690

Oralchirurgin, Dr., dt. Examen, 5 J. BE,
Oberéarztin, ambitioniert und gewissenhaft,
sucht Anstellung in netter Praxis um/in Miin-
chen um Schwerpunkt Prothetik/Chirurgie/
Impl/PA auszuiiben. ochmuenchen@web.de

Su. St. f. Priif. § 3, D, Mg, Kr.
0172-1437798

RHEIN-MAIN -- Aschaffenburg -- Bonn
ZA m. 3,5 J. BE sucht Stelle in volldigit. Praxis
m. masch. Endo, MKV!!! Guter Draht zu Kin-
dern, &lt. Pat. za2@gmx.de 0176/83539221

FZA KFO
Dr. med. dent, langj. BE (Kind./Er-
wach.,Invisalign, Lingual etc.) sucht
neue berufliche Herausforderung im
Raum KoélIn. Offen f. Versch. Koope-
rationsformen. Antworten bitte an:
fza.kfo.koeln@gmail.com

Dr. med. dent.
FA und MSC fir Impl. und Oralchir., tiber
25 Jahre Berufserfahrung in Impl. und
Chir., Uber 12 Jahre ALL on 4 Spezialist,
alle Techniken und Systeme, mehr-
sprachig, alle Formen der Zusammenar-
beit. 01732893628

STELLENGESUCHE

TEILZEIT

Niederlassungsber. ZA sucht geringf. Be-
schéftigung. ZM 035887

KFO Abteilung/Aufbau
Erfahrener FZA bietet sein know how
zum Aufbau Ihrer KFO-Abteilung, OPG

und FRS nétig.....okok3@ymail.com

Alterer, erfahrener ZA mit Kassenzulas-
sung fur Rheinland-Pfalz, bietet Koope-
ration jeglicher Art an. Anfragen werden
vertraulich behandelt. ZM 035715

Zahnéarztin mit groBer Erfahrung in
KFO und CMD sucht Anstellung 10-20 h
im Raum Darmstadt / BergstraBe.
Promov. und dt. Staatsb.. ZM 035888

VERTRETUNGSGESUCHE

DEUTSCHLANDWEIT
Dt. ZA, Dr., 61, Allrounder, kompetent,
loyal, freundlich, seriés. 01577 3167787

Bundesweit Vertr. + Notd.
auch kurzfristig, dt. + zuverl. + nett + be-
huts. + teamfah. ZA. langj. BE
Tel. 0151/57544782 d.gulatz@web.de

Dt. Zahnarzt
Ubernimmt Vertretungen, auch langerfr.
Zusammenarbeit mégl., T. 01771402965

Dt. ZA, langj. BE, Gbernimmt lhre Praxisver-
tretung zuverléssig. zahnarzt.nrw@gmail.com

Kurz- oder langerfristig: erfahrene
Zahnérztin vertritt  Sie, bundesweit.
0170 244 0 330

Vertretungsangebote und Gesuche
Vermittlung Mick (A. Bauer)
Telefon: 0171/5345213
www.aerztevertretungen.de

Erfahrener deutscher Kollege vertritt
Sie verantwortungsvoll und kompetent
(auBer KFO ) sehr gerne in lhrer Praxis,
bundesweit. Kontakt: Tel. 017626977949.
oder dentalvertretung@web.de

NRW - bundesweit
Dt. ZA, langj. BE, vertretungserf., zuverl.,
Ubern. Vertr. u. Not. Tel. 0170 2198372

Za_BE_Komp_Vert+Not 01796000585

GEMEINSCHAFTSPRAXIS/PRAXISGEMEINSCHAFT

KFO Raum Ulm-GZ .
FZA-Praxis sucht selbstandigen FZA/A,
M.Sc. oder ZA als Partner/in mit Option
auf Ubernahme. Ausfiihrliche Zuschrif-
ten: doccfer@gmail.com

Nahe Freiburg

50 % Sozietatsanteil einer beliebten,
etablierten und modernen Praxis zum
Januar 19 aus gesundheitl. Grunden
kurzfristig abzugeben. PZR + MKV voll-
standig eingefuhrt, tolles Praxisteam,
groBer Patientenstamm bei super Lage
und hohem maogl. steuerl. Gewinn.

ZM 035684

Raum Stuttgart
Renommierte, gutgehende 2 Behandler-
Gemeinschaftspraxis sucht 2019 Nach-
folger/in fur Seniorpartnerin. 4 BHZ (er-
weiterbar), hochwertige Ausstattung, di-
gitalisiert, Charly, gesamtes Behand-
lungsspektrum auBer KFO, sehr nettes
Team. praxis-raum-stuttgart@web.de

Sidlich von Miinchen
Prom. Zahnéarztin, Schwerpunkt Kin-
der- und Familienbehandlung, sucht
neue Herausforderung in bestehender
Praxis oder Neugrindung. ZM 035618

Praxisteilhaber fiir
Innenstadtpraxis in
Frankfurt am Main gesucht

Fir mein neues, digitales Praxiskon-
zept der nachsten Generation suche
ich einen Partner mit chirurgischem
Schwerpunkt, der in der absoluten
Bestlage der Frankfurter Innenstadt
mit mir eine der modernsten und zu-
kunftsorientierten Praxen Deutsch-
lands betreiben will. Jede Form der
Beteiligung ist denkbar. Bei Interesse
kontaktieren Sie mich bitte unter
Chiffre ZM 035805.
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PRAXISABGABE

MedicusVerband
Tel/Fax 089 2736 9231

www.praxisboerse24.de

! Provisionsfrei ! liber 400 ZA-Praxen !

Gewinnstarke, langjahrig bestehende Praxis im Zentrum von Landshut
abzugeben. Sehr gute Parkmdglichkeiten, 160 gm, erweiterungsfahig,
2-3 Behandlungszimmer, Prophylaxe etabliert, hoher Privatanteil, neu renoviert,
perfekt Uber Jahre eingearbeitetes Team. ZM 035613

Raum Erzgebirgskreis

3 BHZ Allgemeinzahnarztliche Doppelpraxis mit seid 1980 etablier-
tem Patientenstamm altersbedingt abzugeben. Eine vorherige An-
stellung ist mdglich. Bei Interesse kann die Immobilie erworben wer-
den. Sehr freundliches,motiviertes Praxisteam. Behandlungsspek-
trum siehe: www.zahnarzt-zeuner.de - Tel.Nr. 017680270257

Erfolg im Dialog

www.bk-dental.de

Raum Koblenz

L4 Raum Neuwied / Rhein—4-Zimmer-Praxis, umsatzstark
angestellte/r Zahnarztin/Zahnarzt—Einstieg 0. Ubernahme méglich

Zwischen Remagen und Koblenz—Nachfolger gesucht
Andernach—3 Zimmer, gute Zahlen, Abgabe 2018

Raum Siegen—3-Zimmer-Praxis, digitales Rontgen

Abgabe 2018
Zwischen Koblenz u. Daun—4-Zimmer-Praxis—Abgabe Ende 2018

Mosel—6-Zimmer-Praxis Nachfolger gesucht

Zahnérzte/Zahnérztinnen zur Anstellung in Praxen gesucht,
spaterer Einstieg méglich

Bruns + Klein Dentalfachhandel GmbH

Fon 0171-2 17 66 61
Fax 0261-9 27 50 40

Ansprechpartner: Klaus Keifenheim
Geschaftsfihrer
56072 Koblenz

Im Metternicher Feld 5 - 7 info@bk-dental.de

Hunsriick (Ndhe A 61) - Umsatzstarke Praxis— Einstieg 0. Ubernahme

Once in a life chance

Kerngesunde Traumpraxis mit technikergefiihrtem Eigenlabor zw. FR und OG wegen
Umzugs flexibel abzugeben. Auch fir zwei Behandler geeignet (6 BH-PXZ + Reserve,
>200 gm); Privatanteil stets > 90%; Toptechnik- u. Hygieneausstg. (3shape, dig. R6., Mi-

kroskop, Laser, +++); zert.QM; motiv. u. qualif. Team; Spitzenprophylaxeabt. (DH, ZMF, +)
ZM 035698

Die Experten fir

Praxisvermittiung

— persdnlich besichtigt
- wirtschaftlich gepruft

— umfassend aufbereite

— aktiv betreut

www.concura.de” :
Tel.: 0621 430313500
Mail: kontakt@concura.de

GmbH

RUBRIKANZEIGENTEIL

Raum Weilheim / Schongau
umsatz-/ scheinstark, 5-7 BHZ,
breites BHS, Labor vorh., zentrale
Lage, 089 278 1300 THP AG

nordl. Region Hannover
3 BHZ (3x SIRONA C2), dig. Réntgen Hy-
gienebegehung bereits erfolgt und be-
standen Frei stehende Immobilie, Anbau/
Erweiterung mdéglich Immobilie kann mit
gekauft werden. Keine Altersabgabe!
n.scholz@gerl-dental.de

Schéne moderne MKG-Praxis in
Kleinstadt Nahe Niederlande in interdis-
ziplinarem Zentrum und mit Konsiliar-
Anbindung an das Krankenhaus zeitlich
flexibel an MKG- oder Oralchirurg(in) ab-
zugeben. Auch fir 2 Behandler konzi-
piert. ZM 035819

Raum Heilbronn

Etablierte ZA Praxis, 2 BHZ mit groBer
Ausbaumdéglichkeit, geeignet fur mehre-
re Zahnarzte mit z.B. unterschiedlichen
TSP ab 01.07.2020 aus Altersgrinden
abzugeben. zahnarztpraxis@gmx.de

Moénchengladbach
Alterspraxis in Zentrumsnahe mit 2 BHZ
zu verkaufen. Gute Umsatz- und Ge-
winnstruktur. Ideal auch als Zweitpraxis
zu betreiben.
t.reinmoeller@gerl-consuilt.de

Raum Tubingen 3 BHZ
gutgehende teilmodernisierte Praxis (Te-
neo) mit perfektem Steri, eingespielten
Team und soliden Zahlen und langfr.
Mietvertrag wg. Alter jederzeit erwer-
ben.. Im Mandantenauftrag ZM 035855

Krefeld
3 BHZ, Praxis in guter Lage und Zu-
kunftssicher aus Altersgriinden zu ver-
kaufen. t.reinmoeller@gerl-consult.de

Lindau 2 BHZ
altere Praxis mit soliden Zahlen preiswert
wegen Alter. zverk. Im Mandantenauf-
trag ZM 035854

Miinchen
Einstiegsmdglichkeit (Sozius / angest.
Verhéltnis) in eine gut eingefuhrte Praxis.
t.muenzer@gerl-dental.de

Marburg- GieBen 4 BHZ
Sehr starke —gewinnstarke mod. digit. Px
mit Uberleitung zverk. Im Mandantenauf-
trag. ZM 035850

Berlin Pankow
2 BHZ sowie stabiler Umsatz. Mandan-
tenauftrag. h.weiss@gerl-dental.de

KFO Nordbayern
Umsatz- und gewinnstarke KFO-Praxis
an attraktivem Standort zu Ubergeben.
Vertraul. Erstkontakt: F. Hoffmann
(Dipl.-Kfm.) Tel.: 089-892633-77 oder
florian.hoffmann@abzeg.de

KéIn-Lindenthal
Einzelbehandlerpraxis, 13 Jahre,
105 gm, top Lage, 30% reiner Privat-
anteil, 2 BHZi, alles EDV gesteuert, digit.
RO, kein OPG, Material in top Zustand,
von privat zu verkaufen. ZM 035875

RHEIN-MAIN
Etablierte, moderne Praxis, gewinnstark,
zukunftssicher, auch fur 2 Behandler:
in 4 Jahren sind Sie lastenfrei!
Ubergang méglich. ZM 035877

www.praxisboerse24.de ID: 8561

Landkreis Heidenheim

2 BHZ, 100 gm, Immo opt., modern
Medicusverband, Tel 089 273692-31; Fax-32

zm 108,

Die Tiire steht

lhnen offen!

Wir zeigen den Weg zur
Praxisneugriindung:

Eine Vielzahl interessanter Objekte
finden Sie in der dental bauer
,Praxisbdrse” auf unserer Website
oder der gebtihrenfreien

Hotline 0800 6644714.
Anfragen per E-Mail an
praxishoerse@dentalbauer.de

€XiSTKONZEPT®

durchstarten mit dental bauer

Www.
dentalbauer.de

Gut gehende Kleinstadtpraxis,
ca 20 km von Saarbriicken
fur einen Nachfolger mit Herzblut zum
Jahresende kostenglinstig abzugeben.
zahninserat@gmail.com

Augsburg West
Nach Gber 30 Jahren ist es soweit: Ich
gebe meine Praxis (2 BHZ, 3 mdglich) ab.
Auch kurzfristig, gute Verkehrsanbin-
dung. Tel.: 0176 51319391 ZM 035797

MKG-Praxis
im Herzen d. Ruhrgebietes in zentr. Lage
sucht Nachfolger. Flexible Ubergabe méglich.
ZM 035763

Nahe Essljngen
Unser Mandant Ubergibt 2 Stuhl Px
120gm in Toplage, Lift, Gberdurchschn.
Scheinzahl moderner Steri, digit R6/
OPG, wg. Alter. ZM 035848

Ohne Eigenkapital

25 Jahre bestehende Praxis mit 3 BHZ
zum 01.10.2018 zu verpachten. Einarbei-
tung maoglich. Kreis Recklinghausen.

DA 035624

45... LK Recklinghausen
Sehr gepflegte und moderne Praxis,
zentral gelegen, am Standort etabliert,
3 BHZ auf 185 gm, Parkméglichkeiten in
der Nahe, oOffentliche Verkehrsmittel
vorhanden, Chiffre: P16-080
Kontakt: jacqueline.faure@nwd.de

Nachfolger/in fir etablierte Praxis in
guter Lage ab sofort gesucht. 2 BHZ
(optional 3), 160 gm neuwertig, digitales
Rontgen, moderner Steriraum. In dieser
Praxis beno6tigt man keine Investitionen,
um neu zu starten. Aus privaten Grinden
guinstig abzugeben. ZM 035815

Zahnarztpraxis in 99974 Muhlhausen /
Thir. zu verkaufen, 4 BHZ,
PV 150.000,- Euro. ZM 035748

Umweltmedizin-Ganzheitl. Px
Rhein- Main- Gebiet: topmodern, her-
vorr. Zahlen mit Uberleitung wegen Alter.
Im Mandantenauftrag ZM 035852

www.praxisboerse24.de IDHEEEY
Praxis silidostl. Raum Kassel
Schnappchen! digital, Immo opt.
Medicusverband, Tel 089 273692-31; Fax-32
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RUBRIKANZEIGENTEIL

Bremen-Stadt, Praxisabgabe. Einbehandler-
praxis (Eigenimmobilie) in prédestinierter La-
ge. Ubergangslésung bevorzugt. ZM 035735

HH/ HB

GroBe Einzelpraxis aus gesundheitlichen
Griinden kurzfristig zu verkaufen. 1100
Falle/ Q., Umsatz u. Gewinn uberdurch-
schnittlich. Eingespieltes Team vorhan-
den. 3 BHZ, 170 m?, langfristig sicherer u.
glinstiger Mietvertrag (Immobilie im Ei-
genbesitz). ZM 035752

Rems-Murr-Kreis; Top-Praxis, hoher Umsatz
und Gewinn, gute Erreichbarkeit; info@evius-
consulting.de

STUTTGART

Etablierte Praxis, 2 BZ (KAVO) 75 gm ,
eingespieltes Team, zu verkaufen.
Ubergangszeit mdglich.

Kontakt ZM 035790

Frankfurt-Bornheim, gut eingefiihrte Zahn-
arztpraxis, langfristiger Mietvertrag, 3 BHZ
abzugeben. Telefon: 0177 / 7895193

Wir suchen einen Nachfolger
fur unseren Chef.

Ein zuverlassiges und eingespieltes
Praxisteam mdéchte auch in Zukunft
engagiert zusammen arbeiten.
Ferienregion Weserbergland.
ZM 035655

Frankfurter Speckgiirtel
Zahnarztpraxis 15 km vom Stadtzentrum
Frankfurt/Main mit sehr guter Verkehrs-
anbindung. 3 BHZ, langjahriger Patien-
tenstamm mit guter Scheinzahl, aus
Altersgriinden abzugeben. ZM 035749

Einzelpraxis am Starnberger See
Helle sonnige klima. Einzelpraxis,
132 gm, 2 Behzi., auf 3 erweiterbar,
digi. R6., Laser, hoher Zuzahlungsmodus
und Privatanteil, ausreichend Parkplatze
vorhanden, gute Lage. ZM 035791

Rhein-Erft Kreis
Alteingesessene gut etablierte Zahnarzt-
praxis, 150 gm groB mit 3 BHZ, ab Ende

2018 aus Altersgriinden abzugeben.
ZM 035611

Raum Eisenach 5 BHZ
Partner und spéaterer Ubernehmer fur &u-
Berst starke, groBe moderne Px mit riesi-
gem Potenzial ab sofort gesucht. Im
Mandantenauftrag ZM 035857

Zeitgemass gestaltete 2 Behandlungs-
zimmer Praxis in der Stadtmitte Ko-
blenz abzugeben. ZM 034277

Osnabriick Zentrum, kurzfristig und
preiswert wegen Alter abzugeben. Im
Mandantenauftrag. ZM 035736

Umsatzstarke Top Praxis
zur Ubernahme in Miinchen

Gute Innenstadtlage, groBe Raumlichkei-
ten, 3 BHZ(erweiterbar), Praxislabor, ho-
her Privatpatientenanteil, sehr hohe Qua-
litdt, Moglichkeit der Umsatzsteigerung
durch Einflihrung weiterer Behandlungs-
schwerpunkten, geeignet fiir 1 oder 2 Be-
handler. ZM 035739
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medipark

www.medipark.de

ca. 300 aufbereitete Praxen

Komplette Abwicklung und Kurzgutachten.

Taglich 9-21 Uhr
Tel. 06322 9472421

ﬂ[‘ﬂ Ihre

professionelle
Praxisvermittlung seit 1991.

ERBACHER

Wirtschaftsdienste fiir Zahnarzte und Arzte AG

www.erbacher.de

Zentrale: HauptstraBe 139 « 63773 Goldbach
Telefon: (0 60 21) 54 01 83 « E-Mail: erbacher@erbacher.de

P Praxisvermittlung

 Gepriifte Praxen fiir Existenzgriinder
* Potentielle Ubernehmer fiir Abgeber

Topp-PAR-Praxis alterswegen abzugeben
Raum Minster/Westf., Ubergabe 2018-2019. Hoher Priv.- u. Eigenant., Umsatz
Prophyl. 210T. 4 Beh.-Z. (erweiterb. auf 6), 230 gm, Schwerp.: PAR, Endo,
Gnatho, Restaur., Asthetik Labor méglich. Nachfragen:
wo.westermann@t-online.de

Zahnarztpr. nahe Heide baldmdglichst
abzugeben. Einarbeitung moglich.
Die Gemeinde hilft bei der Existenzgr.,
Wohnungssuche bzw. Bauplatzsuche.
0160 5427924

Region Wetzlar / Hessen
Seit 39 Jahren gefiihrte moderne Praxis
mit stabilem Patientenstamm in zentraler
Lage in idyllischer Kleinstadt Ende 2018
abzugeben. 2 moderne BHZ (weiteres
maoglich), Steriraum, R6-Raum, kleines
Labor, ca. 120 gm, Rdume kénnen tber-
nommen werden. ZM 035799

Praxisflachen
Innenstadtlage
Frankfurt/Main abzugeben

Moderne Praxisraume in Top Lage in
der Frankfurter Innenstadt abzuge-
ben. Verhandelbar sind die reine
Ubernahme der Innenausbauten mit
der Anmeldung und den Behand-
lungszeilen oder auch optional die
Ubernahme der dentalen Gerat-
schaften. Die gesamte Praxis wurde
von einem namhaften Innenarchitek-
ten sehr modern und hochwertig ge-
staltet und befindet sich in einem
sehr guten Zustand. Eine Besichti-
gung ist jederzeit moglich. Bitte kon-
taktieren Sie mich unter Chiffre ZM
035809.

Bergstrasse
Stadtpraxis aus Alters- und Gesund-
heitsgriinden baldmoglichst zu fairen
Bedingungen abzugeben. Stadtmitte,
sehr gutes Patienten-Klientel mit gutem
Zuzahler-Anteil, gute Parksit. und Bus-
anschluss. 110 m2, 2 Beh.-Zi., evtl. er-
weiterbar, Ro6. incl. OPG und FR, ver-
netzte Comp.-Installation, i.-o. Foto,
aktuellster  Steri-Raum. Einarbeitung
mdglich, Angebote unter ZM 035820
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DE K-Lev-D
Gepfl. und etablierte Einzelpraxis,

3 Beh.Zi, 170 gm + Nebenraume,
PX-Labor (alles auBer MG), alle Bereiche
der Zahnmedizin, Schwerpunkt Zahn-
ersatz, erweiterungsféahig raumlich und
fachlich, sehr hohe Gewinne Uber
180.000 €, sehr gute Infrastruktur,
zum 31.12.2018 / 01.01.2019 oder
spéter abzugeben. Gutachten Apobank,
Preis VS. ZM 035801

Praxisabgabe aus Altersgriinden zum
Sommer 2019 mit drei Beh.-Zimmern in
Hamm /Westf. Dig.R6./ (OPG, Kleinro.)
Praxis zertifiziert. Bei Interesse unter:
ZM 035784

Berchtesgadener Land
Gepflegte Praxis, 2 BHZ, Implantate,
dig. R6 + OPG , Nahe Salzburg.
Kontakt: PraxisabgabeBGL@gmx.de

Praxis in SG-Mitte abzug.; 2 BHZ, 2 k.
Ro.ger., OPG, kl. Lab., Pat. Parkpl., 2 Zu-
gange, Busbf., Arzte, Apoth., Gesch./
Markt 200 m entf. ZM 035786

Schleswig Holstein - Ostsee
Was ist schoner, als dort leben und ar-
beiten zu durfen, wo andere fir ihren Ur-
laub zahlen missen. In norddeutscher
Kleinstadt mit allen Schulsystemen vor
Ort und hohem Freizeitwert (Segeln, Sur-
fen, Golfen) sucht eine umsatzstarke Ein-
zelpraxis (> 50% Privatanteil), hochwertig
und modern ausgestattet, einen neuen
Inhaber. Zuzahlung seit vielen Jahren
etabliert. ZM 035714

KFO-Berlin

s. ertragsstark | heher Privatant. | Sprechstd. 3
Tge | no risk-perfekte Einarbeitung-Senior als
Tz-Angestellter mgl. | KFO-Praxis@online.de

Siegen
4 BHZ, sehr gut strukturierte Praxis mit
Uberdurchschnittlichem Umsatz aus Al-
tersgriinden zu verkaufen.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

K&In Topmod.,3 Z, Ré-digit, 600 Pat./Q.,voll-
vernet.,valid. Steri,Dampsoft, isepb@gmx.de

Arbeiten wo andere Urlaub
machen!

Praxis am Starnberger See in unmittelba-
rer Seelage zu verkaufen. GroBzlgige
Réaume, moderne Ausstattung, ELab, net-
tes sympathisches eingespieltes Team.
Preis auf Anfrage.
great-life-at-sta-see@web.de

Praxiskauf ohne Kredit
Suche aus Altersgr. einen Nachfolg.(in)
fur m. alteinges. und etabl. Px (4 BHZ +
Lab.) in NRW. Meine Preisvorstellung
bleibt weit unter einer aktuell ermittelten
Wertschatzung. Denkbar wére auch
Ubernahme auf Rent. Basis. Die Praxis-
einnahm. decken problemlos monatl.
Raten. ZM 035792

BIELEFELD-AUSSENBEZIRK,

zentrale Lage, etabl. Praxis, 2 BHZ
(8. mogl.), moderne u. z.T. neuwertige
Ausstattung, geringe NK, gesicherter
Mietvertrag, gute Umsatz- u. Gewinn-
struktur, ideal auch als Zweitpraxis,
altersbedingt ab 4. Quartal 2018 von
priv. abzugeben. Einarbeitung mdglich.
golfzahn@t-online.de

MKG-Praxis

Breit aufgestellte UW-Praxis, 6stl. Landkreis;
Hannover, duBerst ertragsstark, an ambitio-|
nierten Nachfolger in 1-2 Jahren abzugeben,
auch f. 2 Behandler geeignet, Ubergangsso-
zietdt moglich, aber keine Bedingung, ggf.
auch andere Kooperationsformen denkbar.
ZM 035769

Ausgburg
Etabl. Praxis 2018/19 abzug. Topkonditionen.
Toplage. Info: bertzy51@googlemail.com

MKG/Oralchirurgie

Umsatz und gewinnstarke Uberweiser-
praxis im Saarland abzugeben.
praxis.saarland@gmail.com



mailto:PraxisabgabeBGL@gmx.de
mailto:golfzahn@t-online.de
mailto:bertzy51@googlemail.com
mailto:t.reinmoeller@gerl-consult.de
http://www.erbacher.de/
mailto:erbacher@erbacher.de
mailto:wo.westermann@t-online.de

Ubernehmen Sie

lhre Praxis sicher!

Wir helfen bei

Praxisabgabe und -iibernahme:
Informationen finden Sie unter
«Praxisborse” auf unserer Website
oder der gebihrenfreien

Hotline 0800 6644714,

Anfragen per E-Mail an:
praxishoerse@dentalbauer.de

@XiSTKONZEPT®

durchstarten mit dental bauer

Www.
dentalbauer.de

49... Raum Osnabriick
Moderne Zahnarztpraxis mit 3 BHZ auf
150 gm, bietet ein hohes Behandlungs-
spektrum, in der &sth. ZHK, Prophylaxe
und hochwertige Prothetik, Traysystem,
Aufbereitungsraum RKI Konform. Team
mit Herz und Seele. Chiffre: P18-516
Kontakt: jacqueline.faure@nwd.de

HOF- Oberfranken
Umsatz- und ertragsstarke Praxis,
1a-Lage Innenstadt, 3 BHZ, abzugeben.
Sanfter Einstieg moglich.
www.gaebler-hoffmann-albertz.de
joachim-gaebler@web.de

40... Raum Diisseldorf
groBe Zahnarztpraxis mit 6 BHZ auf
430 gm sucht zum 01.01.2019 eine/n neue/n
Praxistibernehmer/-in, die Praxis befindet sich
in top Lage, ist etabliert und in einem sehr
guten Zustand. Chiffre: P18-381
Kontakt: jacqueline.faure@nwd.de

Zahnarztpraxis aus Altersgrinden zum
Ende des Jahres 2018 abzugeben, ca.
100 m?, 2 Behandlungseinheiten, voll
funktionsfahig, stabiler Patientenstamm,
in Kaarst bei Dusseldorf, zentrumsnah,
sowie sehr gute Verkehrsanbindung.
Nutzung als Gemeinschaftspraxis még-
lich. ZM 035880

AUGSBURG-MITTE

Schone, eingelaufene Praxis zum
Verkauf. Tel. 0821-90 737 14

Né&he Trier 3-4 BHZ
Wunderschéne topmoderne Px an stark
frequ. Microstandort —Arztehaus wag.
Krankh., zverk. Im Mandantenauftrag
ZM 035851

Wassersportler aufgepasst!
Landliche ZA-Praxis mit 2 Behandlungs-
zimmern und Labor (ges.120gm) zwi-
schen Heiligenhafen und Grémitz aus
gesundheitlichen Griinden zum 1.1.2019
abzugeben. Die Praxis besteht seit 1985,
in der Gemeinde mit guter Infrastruktur
befinden sich 7 Campingplatze.

ZM 035795

Néhe Mainz
2/3 BHZ, digitales RO, karteikartenlos,
erst 15 J., zu fairem Preis abzugeben,
ZahnPraxisMzSued@gmx.de

Schéner Niederrhein
Seit Jahren bestehende, existenz-
sichere 3-Zimmerpraxis in zentr.
Lage einer Kreisstadt, Tiefgarage,
Aufzug, gute, stabile Umsatz-/
Gewinnsitu., ca. 600 Falle, allg.
Behandl.-spektrum ohne KFO, aus
gesundheitl. Grinden zu sehr glnsti-
gen Konditionen an freundlichen In-
teressenten abzugeben. ZM 035710

Linker Niederrhein

Raum Moers, Geldern
Perfekt gestaltete, schéne und kompakte
Praxis mit 3 BHZ, davon 1 Prophyl., auf
120 gm aus Altersgrinden zum
01.09.2019 abzugeben. Gunstige Miete,
langfr. Mietvertrag moglich. Telematik
vorh.. Praxis im EG eines 2 1/2-gesch.
Wohn- und Geschaftshs. direkt am
zentralen Platz der Gemeinde mit
optimaler Parksituation. Banken,
Apotheke, div. Geschéafte in 100 m
Umkreis. px.niederrhein@gmx.de

Alteingesessene Zahnarztpraxis
in Schleswig-Holstein aus gesund-
heitlichen Griinden in ,,gute Hande*
abzugeben zu sehr interessanten
Konditionen! Perfekte ZMF vor Ort.
Kontakt: rufus.moeller@googlemail.com

BW/ Bodenseendhe
88250 Weingarten, Einzelpraxis, 3 BHZ,
120 gm, moderne Ausstattung. Zum
01.01.2019 abzugeben. Wertgutachten
liegt vor. Tel. 0173/ 8520392

Frankfurt 4 BHZ DVT
Perfekt ausgestattete Px mit guten Zah-
len, sicherer MV, eingespieltes Team, an-
gestellter ZA wg. Alter. Im Mandanten-
auftrag ZM 035856

Herten
2-3BHZ, sehr gut strukturierte Praxis mit
Uberdurchschnittichem Umsatz aus Al-
tersgriinden zu verkaufen.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

KFO Praxis zw. Essen/Diisseldorf
Seit langem etablierte Praxis, 130 gm,
Beh.-Zimmer, Praxislabor, digitales
Ro6, AVL sind etabliert, Umsatz weiter
ausbaubar. Abgabe aus gesundheit-
lichen Griinden. Tel. 0172 2477277

Siidwestl. LK Kassel
Etablierte, umsatzstarke Praxis.
3 Beh. zi., neuwertig, modernisiert,
RKI-Stand. Keine Alterspraxis.
Kurzfristig zu verkaufen. ZM 035741

Wiesbaden
3 Zimmer-Praxis mit Immobilie ab sofort

Dr.Miobe@aol.de

Raum Wiirzburg 4 BHZ
Volldigitale, sehr gewinnstarke Px
188gm+ Optionsflache in zentraler Lauf-
lage-Arztehaus mit Uberleitung- Mitar-
beit. Im Mandantenauftrag ZM 035853

:.Praxis im Raum Deggendorf |
3 BHZ, Labor mit ZT, OPG, modern,
barrierefrei, THP AG ZM 035837 Y,

-

Miinchen-Siid
3 BHZ Praxis mit 150 m?, renovierungs-
bedurftig, guter Umsatz.
t.muenzer@gerl-dental.de

Wuppertal
Praxis aus Altersgriinden zu verkaufen, 3
BHZ, gute Umsatz- und Gewinnstruktur.
t.reinmoeller@gerl-consult.de

Vorort Wiesbaden 3 BHZ

Mein Mandant verk. Px im Arztzehaus,
stark frequ. Lage, guter Gewinn ausbauf
Spektrum wg. Alter. ZM 035849

r Praxis im nérdl. Raum Bremen I
Arztehaus, umsatz- /scheinstark, |

I 3 BHZ, 125 gm, zertifizierter QM,

L Jogem. 108397 @praxishoerse do

RUBRIKANZEIGENTEIL

..Siemens M 1 kaputt?...

bauen

neue
M 1...mit ganz neuen Platinen,

Stuhlmotoren, Kabel, Ventilen und Schlduche.
Neue Industrieprodukte, die langfristig
lieferbar sind!

Wir haben auch Gebrauchte in Top-Zustand.

...aktuelle Riicknahmen:

Ihr Ansprechpartner:
Walter Meyer
Direkt 01512-306 79 89

Dental-S GmbH
An der Ankermuihle 5 « 65399 Kiedrich
wm@dental-s.de « www.dental-s.de
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PRAXISGESUCHE

Gutlaufende Doppelpraxis

GroBraum Ddsseldorf / Kéin
Gerne ldndlich, von proth./implant erfah-
renem ZA sofort oder spéter gesucht.
probeXY.2018@gmail.com

PLZ-Bereiche 1 und 20 bis 25
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2018 / 2019 gesucht.
ERBACHER W.irtschaftsdienste AG,
Dr. Ralf Stecklina, Tel. 030-78 70 46 23

Praxis zur Ubernahme im
Mainzer Raum gesucht :-)

Freue mich Uber jede Kontaktaufnahme!
ZM 035832

RaumHB-H-GO
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2018 / 2019 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Patrick Dahle, Tel. 0 51 39 - 9 57 05 51

Praxis i. Deutschland
Suchen fur ZA aus der EU gute und exis-
tenzsich. Praxen: Tel. 0172/4058579,
Manuel.Breilmann@gmx.de

Bayern )
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2018 / 2019 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Peter Balonier, Tel. 0 60 28 - 99 63 39

Sachsen, S-Anhalt, Thiiringen
Gutgehende Praxis fur 1 oder 2 ZA zur
Ubernahme in 2018 / 2019 gesucht.
ERBACHER Wirtschaftsdienste AG,
Dr. Volker Simon, Tel. 0341 -4 24 7522

Praxis in K6In &
Umgebung gesucht

ZA 7 J BE sucht Praxis zur Ubernahme
Einstieg oder Kollegen zur Neugriindung
3+x Zimmer MfG :)
koelnzahn@gmail.com

NRW
Dt. ZA Anfang 30, Schwerpunkt fests.
ZE, KONS, sucht ab sofort ausbaufahige
Praxis ab mit 3-5 Stuhlen. Im Mandan-
tenauftrag ZM 035859

Baden-Wiirttemberg
Allrounder Uni Tubingen Gbernimmt exis-
tenzsichere Praxis ab 3 BHZ in stadtna-
her Lage/Schulen. Im Mandantenauftrag
ZM 035858

Erfahrener ZA sucht Praxis zur Ubernahme
FFM/Umland. zahnadresse@gmail.com

PRAXEN AUSLAND

Niederlande Overijssel
Moderne, umsatzstarke Praxis, 2 BHZ,
Kavo 1080, Op, Dig. R6, Opg/FRé in di-
rekter Grenznéhe (ca. 5 km), in zentraler
Lage mit grossem Patientenstamm , kurz-
oder mittelfristig abzugeben. (Dt. Za)

Mail : tandartspraktijk@t-online.de

Marbella kleine seit 18 Jah-

ren beliebte private Zahnarzt-

praxis in bester Lage zu ver-
kaufen. Internat. Klientel.

ZM 035673

Ziirich Top Praxis

Suchen Sie eine neue Existenz und hoche
Lebensqualitat als Zahnarzt in Zlrich? Es
gibt hier eine seltene Mdoglichkeit diese
Ziele zu erreichen! 2 Zimmer Zahnarztpra-
xis (fur 3. Zimmer erweiterbar) héchst mo-
dern, mit allen moglichen Gerate (DVT!)
eingerichtet, voll digitalisiert, mit breitem
Patientenstamm abzugeben. Die Praxis
besteht hier Uber 20 Jahren schon. Es
wird eine sanfte Ubergabe durch 3-6 Mo-
naten Zusammenarbeit geplant. Es han-
delt sich um KEINE Alterspraxis!
zahnarztpraxisinzuerich@gmail.com

Spanien, Ortskern Calpe
Calle Murillo GANZJAHRIG DE/CH/AUT/
NL/INT Patienten (nicht saisonal wie Mal-
le) Bedarf an DE-Zahnarzt 2 BHZ dig.Ré.

cdcb@gmx.de 0034-679219456 >17:00

Top gepflegte umsatzstarke Wohlfthl-
praxis in Klagenfurt/Osterreich sucht
nach jahrelangem Bestand wegen Be-
triebsstattenwechsels neuen Chef. Gute
Lage, komplett installiert, ohne Ablose.
Tel.: 0043.650.5316753

Spanien Costa Blanca
Kleine Privat-Praxis zu verkaufen.
ZM 035757

Gesucht: Attraktive Kleinstadt zwischen
Zurich und Luzern sucht Kollege wegen
Paxisibernahme aus gesundheitliche
Grunden fur Mitte Jahr oder friher.
Gunstige Konditionen. ZM 035798

Verkauf Zahnarztpraxis Zentrum Palma de
Mallorca. Bestlage / Dt. Arztehaus.
zahnarztpraxispalma@gmail.com
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Attraktive Landzahnarztpraxis, ober-
halb des Thuner Sees gelegen, zum
November 2018 an eine(n) zuver-
lassige(n) und gewissenhafte(n) Kollegin
/ Kollegen abzugeben. Kontakt und
weitere Informationen unter:
PraxisBernerOberland@gmx.ch

Zahnarztpraxen in der
Schweiz:
Umsatzstarke Praxis an Top Lage
im Kt. AG - Starterpraxis
erweiterbar im Kt. SZ -
weitere Praxen unter:
www.immowinkler.ch
Immobilien-& Praxisvermittlung
Bahnhofstrasse 40 -
CH-8890 Flums-SG
Tel: +41 78 934 03 33
E-Mail: m.w@immowinkler.ch

SUDTIROL

Seit 25 Jahren bestehende Praxis in Stid-
tirol zum Jahrsende abzugeben. Gesam-
tes Spektrum der Zahnheilkunde incl.
KFO und Implantologie. Gute Lage in der
Né&he von Meran.

ZM 035323

Zahnarztpraxis in Ostschweiz 30 km
von Konstanz fiir 50 000 € zu verkaufen
0041-78-8957055
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PRAXISRAUME

Praxisgriindung -

_ Exklusive Praxisrdume
Arztehaus, Praxisflache mit 250gm, Auf-
teilung der Flache individuell, barrierefrei,
zentrale Lage, optimale Verkehrsanbin-
dung und nur wenige Minuten bis zur
Stadt Oldenburg. Optimale Parkplatzsi-
tuation. Im Kundenauftrag.
0171-3081229

Zukunftssicher in ihre Privatpraxis!
Praxisraume mit zahnarztlicher Vollaus-
stattung und Topdesign in frequentierter
Innenstadt-Bestlage/Arztezentrum  von
Konstanz zu verkaufen. Seit 25 Jahren
als Privatpraxis gefuihrt und bei Schwei-
zer Patienten sehr geschatzt. Fur Indivi-
dualisten, Kénner, Spezialisten!

jahn@smilepraxis.de

Praxisrdume

Heidelberg — Dossenheim
Vollinstallierte Praxisrdume provisi-
onsfrei zu verkaufen. Installiert fur 5
Behandlungszimmer — ideal Ein- oder
Mehrbehandler. Einzugsgebiet:
GroBraum Heidelberg und dartuber
hinaus. Autobahn A5 - 5 min. Vorm.
Zahnarztpraxis mit hohem Privatan-
teil (90%). Provisionsfrei zu verkau-
fen. Tel: 06221 / 860700 oder hei-
ke@ideausa.net

Anzeigen informieren!

PRAXISEINRICHTUNG/-BEDARF

Polster Dental Service

Bundesweit. Neubezilige von Bestuh-
lungspolstern. Alle Fabrikate.

Tel. (0551) 79748133
Fax (0551) 79748134
www.polsterdentalservice.de

Deutschlandweit
www.standalone.dental
Essen - 0201-3619714

ZEISS OP- und U-Mikroskope
OPMI PICO Ausstellungsgerate
info@medisa.de, Tel. 0391/607460
www.medisa.de

Giinstige Neu- und Gebrauchtgerite
finden Sie unter www.kdm-online.de
Kohlschein Dental-Team 02505/932518

4+ An- und Verkauf
von Gebrauchtgeraten
4+ Praxisauflésungen -

&
Praxis-Vermittlung

4+ Modernisierungsprogramme

www.Bohmed.de
Telefon 04402 83021

Praxen-Ankauf
Kaufe komplette Praxen, Demontage
bundesweit durch eigene Techniker!
Telefon 0 22 34/406 40

Dehnplatten VHB
Kfo-Labor-Berger.de fertigt auch
nach BE-Liste glinstig.
Info-Tel: 05802- 4030

Prazisionsschleiferei
Aufschliff aller Instrumente
LAPPANDENTAL, Tel. (06128)
944787, info@lappandental.de

M1 zu verk. (ganz od. in Teilen)
Tel: 0951-133399

Saugschléauche, Sirona M1,
heimes-dental@web.de

M1 / C2 gesucht. Tel. 05766/301

Austauschschlauche - Saugschlduche
FLEXXISHOR,

Ihr Dentalschlauch-Profi
Austauschschlauche
in Top-Qualitat
> 50% sparen
e 1 Jahr Flexxishop Garantie

® Sirona, Kavo, etc.
standig
auf Lager

e Technische ?
Hotline s °

o Express-Lieferservice

Untergasse 7a - 65527 Niedernhausen

Fax: 06127 700 39 32

Tel.: 06127 700 39 33
www.flexxishop.de

ganz Deutschland
www.stahlmoebel.dental
Essen - 0201-3619714

ZAHNE

MajorDent, Ihde Dental, Vivodent,
ca. 1000 Garnituren aus Praxislabor-
auflésung, sehr glinstig zu verkaufen.

0941- 21555

Suche Praxis- und Laborgerate
Tel. (0961) 31949, www.second-dental.de

DENTALSERVICE GESUCHT:

Fir Zahnarztgruppe von 5 Praxen, Nord-
wirttemberg: DS-Epilux, Cacan, Adec
und auch deutsche Fabrikate.
Dr.Jan Nystrom. www.dr-nystroem.de
Tel. 0791-51047, jan@dr-nystroem.de

Nw. Laborausst. VB 22.000€ 0176/20371181

kostenlose Online-Borse fur gebrauchte
Gerate, www.2nd-dent.de powered by
Kohlschein Dental Tel. 02505/932545

Wegen Auflésung meiner Praxis habe ich
zahlreiche neue und neuwertige zahn-
arztliche Instrumente fur jeden Bereich
der Zahnheilkunde sowie neue Diaman-
ten, Schleifkérper, Abdruckloffel usw.
glnstig abzugeben. Tel.: 089/ 7809819
und 0175/ 3720601 Mail: bzs11@hotmail.com
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RUBRIKANZEIGENTEIL

FREIZEIT/EHE/PARTNERSCHAFTEN

**Neubau Arztezentrum**

Praxiseinheiten in Toplage im Wachs-
tumsgebiet Untermeitingen (Bayern) zur
Miete oder zum Kauf! Holzpellets, Primar-
energiebedarf, Kennw. 105,0 kWh/(m?a).

Weitere Infos unter
Licus AG

FuggerstraBe 8

86830 Schwabmiinchen

Tel: 08232/969340 oder info@licus-ag.de

Engpass, Geldsorgen? Darlehen von
€ 10.000,-- bis 2,5 Mio.

auch in komplizierten Fallen vermittelt:
Konzept & Plan GmbH

0211-41603079 od. 0177-6342930

TLICHE ABRECHNUNG

Sie machen KFO

Tel. 0151-14 015156
info@zahnoffice.de
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REISE

Cote d‘Azur
Ferienhaus, traumhaft gelegen,
von privat. Tel.: 0160-7869678

E-Mail: nizzasommer@gmail.com

Cote D Azur, Antibes gepflegtes Ferien-
apartment, 2 Zi, 45 gm fiir 2-4 Personen,
Pool, 12 gm Balkon mit Meerblick von
privat. Tel. 0171 / 6535035

FAKT-DENT
Sie suchen fir die tagliche
Herausforderung in der Abrechnung
eine kompente und versierte
Unterstltzung. Es kénnen
Fortbildungen fir GOZ/Bema gebucht
werden. Tel: 02255 / 948974
Mobil: 01754168556
E-Mail: Brigitte.Scheidweiler@online.de

Anzeigen-

Schlusstermine

Costa del Sol!

Es sind noch Termine frei!
Kollegin vermietet exklusives Apartment
in der Nahe von Marbella. Mit direktem
Meerzugang, Pool auf der eigenen
Terrasse, zwei groBe Swimmingpools,
Gym, Tennis, beheizter Indoorpool,
tropischer Garten. Tel.: 07832-979746

STUDIENBERATUNG

STUDIUM IM
EU-AUSLAND

ZAHN- & HUMANMEDIZIN

2.B. Breslau, Bratislava, Riga, Rijeka & Wien
ohne NC & Wartezeit * fiir Quereinstieg

erfahren & durch Fachanwilte gepriift

i deutsc

eRg
www.medistart.de | Tel. (040) 413 436 60
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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, mdglich. Schicken Sie lhre Auftrags- oder

Anderungswiinsche nur an:
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Postfach 40 02 54, 50832 Koln
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An eine altere Dame... Paul, 72 J., Prof.
Dr. med., Chefarzt i.R., Witwer, e. le-
bensbej. Mann, unternehmungsl., cha-
raktervoll. Es ist nicht schén, seinen All-
tag alleine zu bestreiten. Ich habe Sehn-
sucht nach e. charm. Frau, gerne auch
alter, fur e. gleichberecht. Partnerschaft,
bei getr. Wohnen. Ich bin ausgeglichen +
ruhig, einflhls. + kann mich fir fast alles
begeistern. Melden Sie sich Uber Gratis-
ruf 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h, PV-Ex-
klusiv.de

Rainer, 53/184, warmherz. Wwer,
Zahnarzt, sympath., vital, mit dem Herz
am rechten Fleck, eig. Praxis, mochte
wieder ,wir“ sagen. Ich suche die sym-
path. Partnerin an meiner Seite, fur die
ich alles tun wirde, deren bloBe Anwe-
senheit e. schon gliuckl. macht. Wenn
auch Sie e. dauerh. Glick suchen, lhnen
Glick, Liebe, Vertrauen + Ehrlichkeit
wichtig sind, melden Sie sich Uber Gra-
tisruf 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h, PV-
Exklusiv.de

Sehnsucht nach Liebe... Denise,
34/173, e. bildhib. Hautarztin mit
Traumfigur, schlk, naturl. + lieb, suche
den Mann, mit dem man reden, lachen,
kuscheln kann, der mich zartl. in den Arm
nimmt, bei dem ich ganz viel Gefuhl +
Zartlichkeit erlebe. Kontakt Ub. Gratisruf
0800-222 89 89 tgl. 10-20 h, PV-Exklu-
siv.de

Oliver, 57/182, sympath. Rechtsanw.,
gut ausseh., mit offenem Lachen + Ehr-
lichkeit zur Partnerschaft. Ein naturl., hu-
morv. Dr. jur.; gt. Gesprachspartner, sen-
sibel + feinfuhlig, romant., sportl., fréhl.,
sympath., groBzugig + freundl.. Ich
mochte e. neues gr. Gluck finden, bin of-
fen, absolut zuverl.. Melden Sie sich tUber
Gratisruf 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
PV-Exklusiv.de

Ulrich, 63/188, erfolgr. Prof. Dr. Dipl.-
Kfm., sympath. Witwer, s. humorv., reist,
tanzt gerne, mag Konzerte - ein Mann,
der allen Dingen des Lebens sehr positiv
gegenuber steht. Zu zweit ist man immer
starker, frohlicher + lebenslustiger!
Méochten Sie mit mir Hand in Hand unse-
rer gemeins. Zukunft entgegen gehen?
Rufen Sie an tber Gratisruf 0800-222 89
89 tgl. 10-20 h, PV-Exklusiv.de

Exklusive Partnervermittlung seit 26 Jahren

Christa Appelt

Persdnlich: +49 172 804 87 78
www.christa-appelt.de

An einen alteren Herrn... Christiane, 59
J., Zahnarztin, e. bildhib., fréhl. Witwe
mit madchenhafter, schlk. Figur. Wie
schon ware es, wieder e. Partner an sei-
ner Seite zu haben, mit dem man alles
teilen + erleben kann, gemeins. reisen,
tanzen gehen, aber auch hausl. Gemut-
lichkeit genieBen, ganz viel Geflihl + Lie-
be erleben. Kontakt Gb. Gratisruf
0800-222 89 89 tgl. 10-20 h, PV-Exklu-
siv.de

Kirsten, 53 J., zartl. Witwe, Oberarztin,
s. hiib., schlk, viels. Interess.. Ich méchte
mich neu verlieben, sehne mich nach e.
harmon., frohl. Partnerschaft auf Augen-
hohe, nach lieben Worten, zartl. Berih-
rungen, ganz vielen Streicheleinheiten,
nach e. sympath. Mann, der spontan,
ehrl. + zuverl. ist, der mit mir e. total lie-
bev. Zukunft aufbauen méchte. Kontakt
Ub. Gratisruf 0800-222 89 89 tgl. 10-20
h, PV-Exklusiv.de

Katja, 45 J., bildhiib. Engel, Apotheke-
rin, natdrl., sportl., romantisch, sché.,
schlk. Figur. Gerade jetzt, in der schénen
Jahreszeit, vermisse ich einen Partner
zum anschmiegen, mdchte unbeschwert
lachen, dich streicheln, sehr zartl. mitei-
nander sein, lange Spaziergdnge unter-
nehmen, das Gluck jede Minute pur spu-
ren. Kontakt tb. Gratisruf 0800-222 89
89 tgl. 10-20 h, PV-Exklusiv.de

Thomas, 68/180, Dr. med., Allg.-Arzt,
gut ausseh., s. charm., mit viel Herz +
Humor, reiselustig, e. sehr liebensw.
Mann, der noch so viel vor hat im Leben.
Ich habe e. sché. Heim, bin fzl. gut situ-
iert, reise gerne, mag Theater, Musik,
Kultur, Sport, bin sehr zuverl., u. méchte
noch mal e. Frau verwdhnen, ihr mein
Herz schenken. Melden Sie sich Uber
Gratisruf 0800-222 89 89 tgl. 10-20 h,
PV-Exklusiv.de

Stefanie, 39 J., Akademikerin, sehr
hib., blonde Haare, sympath., liebevoll,
fréhl.. Ich méchte lieben, lachen, kissen,
mein Herz verlieren! Gemeins. lachen,
gluickl. sein, nie mehr einsame Abende
verbringen mussen, dafur aber ganz viel
Streicheleinheiten, echte Geflihle + Liebe
erleben. Kontakt Ub. Gratisruf 0800-222
89 89 tgl. 10-20 h, PV-Exklusiv.de

GroBte Auswahl akadem. Singles,
25-75J., PLZ 0-9. Tel. 0211-993 464 00 -
PV-Exklusiv.de

Freiburger Zahnarzt, 41/173 sucht junge
Partnerin um Familie mit Kindern zu griinden.
ZM 035833

VERSCHIEDENES

Wir kaufen

[Corona Metall GmbH

schnell @ seriés e sicher
seit 1994

Au, Pt, Pd, Ag zum Tageskurs
kostenlose Abholung (ab 100g) = kostenlose Schétzung vor der Analyse
= kostenlose Patientenkuverts

Ihr Altgold

Walhovener Str. 50 - 415639 Dormagen
Telefon 02133 /47 82 77

Wissenschaftsberatung
Statistik, Literatur, Texterstellung seit
iber 25 Jahren (keine Promotionsberatung).
www.DrFranke.de, Tel. 05731/3002585,
Fax. 05731/3002586
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Wer sich fiir Anzeigen
interessiert, ist immer
bestens informiert.
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Vorschau
Themen im ndchsten Heft - zm 14 erscheint am 16. Juli 2018

Der klinisch-ethische Fall

" Datenschutz bei Studien: Inwieweit darf

R— m man erfassen, warum Probanden ausge-

schieden sind?

N g e S

a7

Foto: tashatuvango - Fotolia

Dieser Zahnarzt hat alles
auf den Kopf gestellt

Jirgen Weitkamp wird 80.

Kolumne

Italienische Zahnis riechen Angst (und behandeln schlechter)

Italienische Zahnis und der olfaktorisch
hochbegabte Hubertushund haben eine
Gemeinsamkeit: Sie kénnen Angst riechen.
Wie die International School for Advanced
Studies in Triest zeigt, gefahrdet die Begabung
bei den angehenden Zahnarzten jedoch die
Chancen auf einen Examensabschluss. Im
Experiment behandelten 24 Probanden in
vermeintlich geruchsneutralisierten T-Shirts,
die im Vorfeld von gestressten beziehungs-
weise ungestressten Studenten getragen
worden waren. Ergebnis: Der Phantomkopf
wurde signifikant  schlechter versorgt,
wenn der Behandler das ,Angst”-T-Shirt
trug. Wahrend man in Triest nun nach dem

Besser nicht durchatmen: Wer Angst riechen kann, behandelt schlechter. Die Information, ab verantwortlichen Molekiil fahndet, jobben
welchem Abstand zur Geruchsquelle der Effekt abnimmt, blieben die Autoren indes schuldig.

Foto: Framestock - Fotolia

einige Zahnis als Fahrtensucher.

Zm 108, Nr. 13, 1.7.2018, (1602) Zm 100, Nr. 13 A, 1.7.2018, (1602)

Foto: BZAK
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Bei Protilab kombinieren wir die Fahigkeiten
unserer Zahntechniker mit den neusten
technologischen Mdglichkeiten, um Ihre
Auftrage perfekt zu realisieren (CAD/CAM-
Design, digitaler Abdruck, Laser Fusion, ...)

www.protilab.de  Hotline 0800 755 7000

Alle Auftrage werden nach unseren aktuellen AGB ausgefiihrt. Diese konnen unter www.protilab.de eingesehen werden.
Protilab GmbH - Geleitsstr. 14 - 60599 Frankfurt a. M. - Hotline : 08007557000 - kontakt@protilab.de
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