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WISSENSCHAFT: Implantation und Augmentation

Zur langfristigen und prognostisch sicheren Stabilitat werden ausrei-
chend und suffiziente Knochen- und Weichgewebsverhéltnisse bend-
tigt. Von Dr. med. dent. Haki Tekyatan, Simmern.

VERANSTALTUNG: DGI-Symposium

Die DGI hat die Initiative ergriffen und will zusammen mit Kooperations-
partnern mithilfe eines Zwiebelschalensystems einen E-Pass fiir dentale
Implantate auf den Weg bringen.

MUNDHYGIENE: paro/Esro AG
Die metallfreien Interdentalbiirsten paro®smart-sticks bieten Sicherheit
in der Handhabung und erzeugen einen stimulierenden Massageeffekt
fiir das Zahnfleisch. www.paroswiss.de
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Impfpflicht in der Zahnarztpraxis

Erhalt der Parodontitis-Behandlung elementar

Anhorung zum GKV-Finanzstabilisierungsgesetz.

BERLIN — Der Gesundheitsausschuss des Deutschen
Bundestags beriet am 28. September zum Entwurf
des GKV-Finanzstabilisierungsgesetzes (GKV-FinStG).
Zu einer entsprechenden Expertenanhdrung wurde
auch der Vorstand der Kassenzahnarztlichen Bundes-
vereinigung (KZBV) als Sachverstandiger geladen. In
seiner Stellungnahme forderte der Vorsitzende des
Vorstands der KZBV, Dr. Wolfgang ERer, Anderungen
am Regierungsentwurf ein, um die Umsetzung der
erst im vergangenen Jahr eingefiihrten, praventions-
orientierten Parodontitis-Behandlung weiterhin sicher-
stellen zu kénnen.

Neue PAR-Richtlinie

Dr. EBer unterstrich einmal mehr die Bedeutung
der neuen Parodontitis-Richtlinie fir die Versorgung:
,Fur die Behandlung dieser Volkskrankheit ist die
neue Richtlinie ein Quantensprung.” Die gravieren-
den Auswirkungen einer strikten Budgetierung, wie
sie im GKV-FinStG vorgesehen ist, seien schlichtweg
nicht gesehen worden.

LEine Anderung des Entwurfs ist daher fiir den
Erhalt der Mund- und Allgemeingesundheit zwin-
gend notwendig. Um eine Versorgung nach dem
aktuellen Stand der Wissenschaft gewahrleisten zu
kénnen, ist es entscheidend, dass die Parodontitis-
Behandlung extrabudgetére Leistung wird. Ande-
renfalls wiirden gesetzlich Versicherte faktisch wie-

Die Immunitatsnachweispflicht wird am 1. Januar 2023 aufgehoben.

der eines Leistungsanspruchs beraubt, der
erst im vergangenen Jahr nach jahrelangen
Bemihungen im groBen Konsens aller Be-
teiligten in den GKV-Leistungskatalog aufge-
nommen wurde.” Leistungskirzungen bei der
Parodontitis-Versorgung waren zudem mit
erheblichen Folgekosten fiir das GKV-System
sowohl im &rztlichen als auch zahnarztlichen
Bereich verbunden, betonte Dr. ERer.

Praventions- und
Prophylaxe-Leistungen wichtig

Mit ihrer fachlich fundierten Forderung
nach Herausnahme der Parodontitis-Behand-
lung aus der Budgetierung, die zuletzt auch
vom Bundesrat in seiner Stellungnahme zum
Gesetzentwurf aufgegriffen wurde, bringt
sich die Vertragszahnarzteschaft als Berufsstand mit
Know-how und Expertise konstruktiv in das Gesetz-
gebungsverfahren ein. ,Wir Zahndrzte haben die
Versorgung in den vergangenen Jahren préventions-
orientiert fortentwickelt, den zahnarztlichen Leis-
tungskatalog im Einvernehmen mit Kassen und Pa-
tientenvertretung an den Stand der Wissenschaft
angepasst und die Mundgesundheit auch fiir vulne-
rable Gruppen mit speziellem Behandlungsbedarf
kontinuierlich verbessert. Um eine langfristige finan-
zielle Stabilitat der GKV-Finanzen zu erzielen, dirfen

Dr. Wolfgang EBer, Vorsitzender des Vorstandes.

nachweislich wirksamen Préventions- und Prophy-
laxe-Leistungen wie der neuen Parodontitis-Thera-
pie nicht die finanzielle Grundlage entzogen wer-
den”, sagte Dr. EBer.

Die abschlieBenden Beratungen zum GKV-
FinStG im Bundestag finden voraussichtlich Ende
Oktober statt.

Quelle: KZBV
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Komplexe Trinkwasser-
installationen haben

BERLIN — Die Voraussetzungen fir einen vollstandigen Impf-

schutz gegen COVID-19 haben sich seit dem 1. Oktober 2022

geandert. Demnach liegt ein vollstandiger Impfschutz nur

dann vor, wenn die betroffene Person

e drei Einzelimpfungen erhielt oder

o zwei Einzelimpfungen erhielt und eine der in § 22a Abs. 1
Satz 3 IfSG genannten Voraussetzungen (positiver Anti-
korpertest oder Testnachweis entsprechend den dort ge-
nannten MaBgaben) erflllt ist.

Die Voraussetzungen des Genesenennachweises bleiben
auch nach dem 30. September 2022 unverandert.

Die BZAK vertritt die Auffassung, dass die in der Zahn-
arztpraxis tatigen Personen, die der Praxisleitung bereits
einen bis zum 30. September 2022 giltigen Impfnachweis
vorgelegt haben, auch dann keinen neuen Impfnachweis vor-
legen miissen, wenn sie ab dem 1. Oktober 2022 die Voraus-
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setzungen flr einen vollstdndigen Impfschutz tatsachlich
nicht erfillen. Eine Mitteilungspflicht an die zustdndige Be-
horde durch die Praxisleitung entfallt deshalb nach hiesiger
Auffassung fiir diesen Personenkreis.

Als Begriindung dafiir wird angefihrt, dass die Immuni-
tatsnachweispflicht in § 20a IfSG eine Verpflichtung des be-
stehenden Personals nur dann vorsieht, soweit der Nachweis
,seine Gltigkeit aufgrund Zeitablaufs verliert”. Nach dem
Wortlaut der Regelung ist mithin ausdricklich ein Zeitablauf
erforderlich. Bisherige Impfnachweise verlieren aber nicht —
wie etwa der Genesenennachweis — durch Zeitablauf ihre
Giltigkeit, sondern durch eine schlichte Anderung der Geset-
zeslage zum 1. Oktober 2022, in der eine dritte Einzelimp-
fung unabhangig davon gefordert wird, wie lange die zweite
Einzelimpfung zuriickliegt.

Die ab dem 1. Oktober 2022 geltenden Voraussetzungen
flr einen vollstandigen Impfschutz sind deshalb ggf. nur von
den Personen gegeniiber der Praxisleitung nachzuweisen, die
ab dem 1. Oktober 2022 in der Zahnarztpraxis tatig werden
sollen und erstmalig einen erforderlichen Nachweis vorlegen
mussen.

Die BZAK weist aber auch darauf hin, dass diese
Rechtsauffassung nicht von allen Bundeslandern, die fiir
die Einhaltung der Immunitatsnachweispflicht zu-
standig sind, geteilt wird. Aus diesem Grunde ist
es Zahnarztpraxen zu empfehlen, ggf. mit den
zustandigen Behorden Riicksprache zu hal-
ten, ob Personen, die zwar vor dem 1. Okto-
ber 2022, aber eben nicht mehr nach dem
1. Oktober 2022 als vollstandig geimpft

gelten, gemeldet werden miissen.

Quelle: BZAK
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Prasident im
Amt bestatigt

Dr. Georg Bach erneut
zum DGZI-Prasidenten gewahlt.

Dr. Georg Bach

DUSSELDORF — Anlasslich der diesjahrigen Mitglie-
derversammlung der Deutschen Gesellschaft fiir Zahn-
arztliche Implantologie e.V. (DGZI) am 29. September
2022 im Vorfeld des 51. Internationalen DGZI-Jahres-
kongresses wurde Dr. Georg Bach erneut zum Prasi-
denten der DGZI gewahlt. Der Freiburger Fachzahn-
arzt fir Oralchirurgie ist bereits seit vielen Jahren im
Vorstand und als Prdsident im Verband aktiv und
konnte die Mitglieder mit seiner Arbeit und seinem
Engagement erneut iiberzeugen.

Als neuer, alter DGZI-Prasident konnte Dr. Bach
wahrend des in Berlin stattgefundenen Kongresses
aus den Handen des DGZMK-Président elect, Prof. Dr.
Dr. Jorg Wiltfang/Kiel, die Mitgliedsurkunde als koope-
rierendes Mitglied in der DGZMK entgegennehmen.

Prof. Dr. Wiltfang begriiBte in einem feierlichen Akt
die DGZI damit offiziell als kooperierendes Mitglied der
Deutschen Gesellschaft fur Zahn-, Mund- und Kieferheil-
kunde und betonte, dass die Aufnahme der DGZI als
Praktikergesellschaft mit tiber 50-jéhriger Tradition eine
Bereicherung fiir die Arbeit der DGZMK darstellt.

Quelle: DGZI

Zahlen des Monats

100.491

Am 31. Dezember 2021 waren bei den (Landes-)Zahn-
arztekammern 100.491 Zahnérzte registriert. 72.683
davon praktizierten, die anderen (bten keine zahn-
arztliche Tatigkeit aus.

1,2

Im Jahr 2020 lag die globale Durchschnittstemperatur
rund 1,2 °C Uber dem vorindustriellen Niveau (1850 bis
1900). Dadurch verstarken sich die Folgen des Klima-
wandels deutlich.

287 Mio.

Die 97 gesetzlichen Krankenkassen haben im ersten
Halbjahr 2022 rund 287 Mio. Euro mehr ausgegeben
als eingenommen. Deren Finanzreserven schrumpften
dadurch auf 9,6 Mrd. Euro.

Gegen den bundesweiten Trend

Erneut mehr Aushildungsverhaltnisse zur ZFA in Westfalen-Lippe.

MUNSTER — Mit 1.408 neu eingestellten ZFA-Azubis in
diesem Ausbildungsjahr haben die Zahndrzte in Westfalen-
Lippe den Pandemie-geschuldeten Riickgang der letzten
beiden Jahre nicht nur aufgeholt, sondern die hochste Zahl
von Neueinstellungen des letzten Jahrzehnts erreichen kon-
nen.

Hans-Joachim Beier, Vorstandsreferent der Zahnarzte-
kammer Westfalen-Lippe (ZAKWL), zeigt sich erfreut (iber
das Ergebnis: , Ausbildungspldtze, die wohnortnah sind, Uber
eine hohe tariflich zugesicherte Ausbildungsvergiitung verfi-
gen und nach der Ausbildung krisensichere Arbeitsplatze bie-
ten, scheinen die Attraktivitat, insbesondere in sich abzeich-
nenden wirtschaftlich schwierigen Zeiten, nicht verloren zu

haben. Deshalb freue ich mich sehr tiber das auBerordentlich
gute Ergebnis in Westfalen-Lippe.”

Die Ausbildung zur ZFA dauert in der Regel drei Jahre und
kann bei entsprechender Vorbildung und guten Leistungen
auf bis zu 1,5 Jahre verkirzt werden. Der Aushildungsberuf
gehort zu den krisensichersten Berufen. Zumeist ist sogar eine
wohnortnahe Beschéftigung mdglich. Darliber hinaus bietet
die Ausbildung vielfdltige fachspezifische Aufstiegs- und Qua-
lifikationsmdglichkeiten, z.B. im Bereich der Prophylaxe und
Dentalhygiene oder in der Praxisverwaltung als Fachwirt oder
Betriebswirt im Gesundheitswesen.

Quelle: Zahnarztekammer Westfalen-Lippe

DG PARO wahlt neuen Vorstand

Prof. Dr. Henrik Dommisch wird Prasident der Fachgesellschaft.

REGENSBURG — Mitte September wurde Prof. Dr. Henrik
Dommisch neuer Prasident der Deutschen Gesellschaft fiir
Parodontologie (DG PARO). Der Direktor der Abteilung fir
Parodontologie, Oralmedizin und Oralchirurgie der Charité —
Universitatsmedizin Berlin wird die Fachgesellschaft die kom-
menden drei Jahre leiten.

TurnusgemaB wurde auf der DG PARO Jahrestagung
2022 in Stuttgart das neue Vorstandsteam gewdahlt: Prof.
Dr. Dr. Thomas Beikler, Direktor der Poliklinik fir Parodonto-
logie, Préventive Zahnmedizin und Zahnerhaltung am Uni-
versitatsklinikum Hamburg Eppendorf, wurde zum neuen
President elect und Prof. Dr. Bernadette Pretzl von der Aka-
demie fir Zahnérztliche Fortbildung in Karlsruhe zur neuen
Generalsekretdrin gewdhlt. Als Beisitzerinnen wurden ge-
wahlt: Dr. Christina Tietmann mit eigener Parodontolo-
gie-Praxis in Aachen und Priv.-Doz. Dr. Raluca Cosgarea,
Oberarztin in der Abteilung fir Parodontologie, Zahnerhal-
tung und Prdventive Zahnheilkunde am Universitatsklinikum
Bonn, sowie Dr. Sonja Salzer, PhD, aktiv in der Forschungs-
und Lehrtatigkeit am Universitdtsklinikum Schleswig-Hol-
stein, Klinik fir Zahnerhaltungskunde und Parodontologie.

© DG PARO/Gesine Born
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Prof. Dr. Henrik Dommisch

Bestehen bleibt Dr. Kai Worch als langjahriger DG PARO-
Schatzmeister.

Quelle: DG PARO

Auf den Punkt ...

Pandemievorsorgefonds
Deutschland zahlt 69 Millionen Euro
in den Fonds fiir Pandemiepravention,
-vorsorge und -reaktion bei der Welt-
bank ein. Dadurch werden armere Lan-
der und Regionen unterstiitzt.

Forschungsergebnisse

Neue Studien weisen Aktivitaten in inakti-
ven Bakteriensporen auf und zeigen da-
mit, dass die Organismen ihre Umgebung
noch wahrnehmen, selbst wenn sie phy- @
siologisch ,tot” sind. 2

© Kateryna Kon/Shutterstock.com

Mikroorganismen

Forscher haben entdeckt, dass sich Bak-
terien im Mund mit Pilzen mischen kon-
nen und eine Art Superorganismus bil-
den, der noch schwerer abzutoten ist als
die Bakterien alleine.

Lebenserwartung

In den USA ist die Lebenserwartung
enorm gesunken. Aktuell verzeichnet sie
den starksten Riickgang seit 100 Jahren
und ist von 2019 bis 2021 von 78,8 auf
76,1 Jahren gefallen.
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Editorische Notiz
(Schreibweise mannlich/
weiblich/divers)

Wir bitten um Verstandnis, dass —
aus Griinden der Lesbarkeit — auf
eine durchgangige Nennung der
mannlichen, weiblichen und di-
versen Bezeichnungen verzichtet
wurde, Selbstverstandlich beziehen
sich alle Texte in gleicher Weise
auf Ménner, Frauen und diverse
Personen.
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ZWP Designpreis 2022
fur galaktische Praxis

Die diesjahrige Gewinnerpraxis befindet sich in Diisseldorf.
LEIPZIG — Siegerehrung fir die .
Zahnarztpraxisg RKM 740 mm“'
Zahnmedizin und Kinder- \

zahnheilkunde von Dr. Mi-
chael Alte. Sie ergatterte
in diesem Jahr den Titel
,Deutschlands schonste

s
PR

e

Zahnarztpraxis”. Im Wett- r——
bewerb standen sich insge- T—
samt 45 Zahnarztpraxen ge- w»»m-\sm
geniiber. Entgegen aktueller A =l «““w“wm
Trends hin zu cleanen WeiB- _m»“*"* st
rdumen mit sachter Motivik s S
widmet sich die 580 Quadrat- ot

ﬂl’““w“““
meter groBe Praxis von Dr. mrﬂ'*

Alte den Themen Weltall und
Raumfahrt und schafft so ei- =
nen direkten Bezug zur futu-

ristischen Formensprache des AuBengebaudes, einem imposanten
Hochhausbau des deutschen Architekten Jirgen Mayer H. Dieses ge-
konnte Zusammenspiel von AuBenfassade und Innenraumdesign war
ein wesentlicher Grund fiir die einstimmige Ernennung der Gewinner-
praxis — es ist ein mutiger Schritt, ein Themenfeld so konsequent zu
bespielen und dabei kleine wie groBe Patienten gleichermaB3en abzu-
holen. Gleichzeitig (iberzeugt das Konzept durch einen absolut strin-
genten Form-, Farb- und Lichteinsatz. Im Ergebnis prasentiert sich
eine selbstbewusste Praxis, die ihre Patienten nicht nur auf hochstem
zahnmedizinischen Niveau betreut, sondern auch zu einer weltlichen
Auszeit und einem Einstieg ins All einlddt. Und das ohne teure Raum- Machen Sie mit beim

fahrt-Tickets! ZWP Designpreis 2023

und werden Sie Teil der ZWP Designpreis-Community!
Zeigen Sie uns Ihre Praxis und bewerben Sie sich bis
spatestens 1. Juli 2023. Alle Informationen unter:
www.designpreis.org

E-Paper www.designpreis.org

ZWP spezial 9/22
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Bundesverdienstkreuz
fir Dr. Kerstin Finger

DGAZ-Prasidentin wiinscht sich moglichst viele Nachahmer im Berufsstand.

LEIPZIG — Es kommt nicht so héaufig vor, dass der Einsatz fiir
Menschen mit Pflegebedarf und/oder Behinderung in der Of-
fentlichkeit wertgeschatzt wird. Im Fall von Dr. Kerstin Finger,
seit 2011 Mitglied der Deutschen Gesellschaft fiir Alterszahn-
medizin (DGAZ), geschieht das nun: in einer feierlichen Zeremo-
nie verlieh ihr Bundesprasident Dr. Frank-Walter Steinmeier am
30. September in einer feierlichen Zeremonie das Bundesver-
dienstkreuz am Bande. Ausgezeichnet wurde sie fiir ihren 2010
gestarteten Hausbesuchsdienst in der Uckermark. Sie betreut
mit einer mobilen Behandlungseinheit Patienten in ihrer ge-
wohnten hauslichen Umgebung, die keine Praxis mehr auf-
suchen kénnen und sonst keine Chance auf zahnmedizinische
Versorgung hatten.

L, Wir alle freuen uns flir Kerstin Finger, sie hat sich diese
Auszeichnung mehr als verdient. Ihre Arbeit steht fir die vieler
unserer Mitglieder, die sich ebenfalls in der aufsuchenden
Betreuung engagieren”, lobt DGAZ-Prasidentin Prof. Dr. Ina
Nitschke, MPH, die so Geehrte. ,Es ist wichtig, dass diese Form
der Patientenbetreuung noch mehr Akzeptanz und Nachah-
mung in unserem zahnmedizinischen Berufsstand erfahrt.” Das
sieht offenbar auch das Bundesprasidialamt so: ,lhr Haus-
besuchsdienst ist mittlerweile groBes Vorbild geworden — und
doch finden sich noch viel zu wenige, die es ihr gleichtun.”

Einsatz mit groBem Idealismus

In der Begriindung fiir die Auszeichnung heift es, die
Uckermark sei einer der gréBten und zugleich sehr diinn be-
siedelten Landkreise Deutschlands. Deshalb sei ein Hausbe-
suchsdienst hier von besonderer Bedeutung. Wenn Dr. Kerstin
Finger, niedergelassen in Templin, auch in den entlegensten
Winkeln die zahnarztliche Versorgung sichere, bekomme sie
die eigentliche Behandlung zwar von den Krankenkassen be-

©H. v. Biilow

Dr. Kerstin Finger, seit dem 30. September Tragerin des Bundes-
verdienstkreuzes.

zahlt, die oft sehr langen Fahrzeiten aber werden nicht vergu-
tet. ,Ein solcher Einsatz gelingt nur mit dem entsprechenden
Idealismus”, stellt Prof. Nitschke heraus. Dr. Finger selbst sagt
dazu: ,Ich habe auf Kosten der Gesellschaft studieren kon-
nen, also ist es nur recht, der Gesellschaft auch etwas zuriick-
zugeben.”

Dr. Finger ist auch in der Berufspolitik engagiert. Bis
Mitte 2022 war sie noch Vizeprasidentin des Zahnarztinnen-
verbands Dentista. Zuvor arbeitete sie von 2001 bis 2010 im
Bundesvorstand des Freien Verbands Deutscher Zahnarzte
(FVDZ).

Quelle: DGAZ

Die Kurzimplantate von Bicon® Giberzeugen Anwender und Patienten:
Sie'sind einfach im Handling, ihr einzigartiges Design férdert den crestalen
Knochenerhalt und bietet einen wirksamen Schutz gegen Periimplantitis.
So kann ich mehr Patienten in kiirzerer Zeit behandeln — mit voraussag-
barem Ergebnis.

Erfahre in einem Kurs mit mir, wie du deine Patienten zukiinftig mit
Bicon® minimalinvasiv und ohne zusatzlichen Knochenaufbau implantieren
kannst — aktuelle Live-OP-Termine unter bicon.de.com/kurse.

Vereinbare dein unverbindliches Beratungsgesprach: Tel. 06543 818200.

www.bicon.de.com
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95 Prozent der Bevolkerung besitzen Corona-Antikorper

Zwischenergebnisse der IMMUNEBRIDGE-Studie wurden veroffentlicht.

BERLIN — Am 13. Oktober wurden die Zwischenergebnisse der vom
Bundesministerium fiir Bildung und Forschung (BMBF) geforderten
IMMUNEBRIDGE-Studie zum Immunisierungsgrad in der Bevolke-
rung gegen SARS-CoV-2 veréffentlicht. Die Studie wird im Rahmen
des Netzwerks Universitatsmedizin durchgefiihrt.

Dazu erklart Bundesforschungsministerin Bettina Stark-Watzinger:
,Die Immunitatsstudie ist ein wesentlicher Beitrag zur Verbesserung
der Corona-Datenlage. Sie zeigt, wie wichtig die Wissenschaft zur
Bewaltigung der Pandemie ist. Die gute Nachricht: 95 Prozent der
Bevolkerung besitzen bereits Antikdrper gegen das Coronavirus.
Das zeigen die Zwischenergebnisse der Studie, die vom BMBF mit
rund drei Millionen Euro gefdrdert wird. Demnach ist ein GroBteil
der Menschen in Deutschland im kommenden Herbst und Winter
moderat bis gut gegen schwere Corona-Verldufe geschiitzt. Dank
der Studiendaten konnen Modelle verbessert werden, um verschie-
dene Pandemie-Szenarien zu simulieren. Auch diese zeigen, dass wir
gut fiir den Herbst und Winter aufgestellt sind. Mit Blick auf den
Entscheidungsspielraum der Lander heiBt das: Sie missen nur dann
auf zusétzliche SchutzmaBnahmen nach dem Infektionsschutz-
gesetz zuriickgreifen, falls sich eine neue, gefahrlichere Variante
durchsetzen sollte.”

IMMUNEBRIDGE-Sprecherin Prof. Dr. Sabine Blaschke, Zentrale
Notaufnahme, Universitdtsmedizin Gottingen, ergdnzt: ,Die IMMU-
NEBRIDGE-Studie liefert mit den Antikrperuntersuchungen und Da-
tenerhebungen zu Impfungen und Infektionen hochrelevante Infor-
mationen zum bestehenden Immunitatsschutz vor schweren Verldu-
fen sowie Infektion im Kontext der Coronapandemie in Deutschland.
Mit den Analysen in populationsbasierten Kohortenstudien, der
Querschnittstudie GUIDE und der IMMUNEBRIDGE_ED-Studie in der
Notaufnahme wird dabei das gesamte Spektrum von der Allgemein-
bevélkerung tiber Kinder und Jugendliche bis hin zu den vulnerablen
Risikogruppen infektionsepidemiologisch erfasst. Auf diese Weise
konnen die Ergebnisse der IMMUNEBRIDGE-Studie einen wichtigen
Beitrag zur Pandemiesteuerung in Deutschland leisten.”

BM Bettina Stark-Watzinger und der Virologe Prof. Dr Hendrik Streeck bei der Vorstellung der Zwischenergebnisse der Immunitatsstudie IMMUNEBRIDGE.

IMMUNEBRIDGE-Sprecher Prof. Dr. Hendrik Streeck, Institut fiir
Virologie, Universitdtsklinik Bonn, erganzt: ,Die Studie zeigt ein-
drucksvoll, wie effektiv eine Vernetzung der Wissenschaft in
Deutschland funktionieren kann, inshesondere auch, weil diese Er-
gebnisse nachhaltig flir weitere Projekte einsetzbar sind. 95 Prozent
der Birger hierzulande haben inzwischen eine Grundimmunitat ent-
wickelt. Dies bedeutet in der Pandemie-Bekampfung, dass Infek-
tionszahlen nicht mehr in erster Linie ausschlaggebend sind, sondern
wie viele Patienten ,mit" Corona im Krankenhaus behandelt werden.
Die Daten zeigen aber auch, dass wir eine deutliche Immunitatsliicke
in den Risikogruppen haben und dass Impfkampagnen bei Uber
70-Jahrigen dringend notwendig sind.

Hintergrund

Die vom Bundesministerium fir Bildung und Forschung (BMBF)
geforderte IMMUNEBRIDGE-Studie erfasst kurzfristig valide und
reprasentative Daten zum Immunisierungsgrad in der deutschen Be-
vélkerung und ermdglicht so eine Abschdtzung der Krankheitslast
fur den Herbst und Winter 2022. Fiir die nun vorliegenden Zwischen-
ergebnisse wurden die Daten von mehr als 25.000 Teilnehmenden
aus acht verschiedenen Studien eingeschlossen.

Quelle:
Bundesministerium fiir Bildung und Forschung (BMBF)

Practice Pink

Henry Schein finanziert seit 16 Jahren

Programme zur Unterstiitzung von Krebspatienten und ihren Familien.

Philipp-Pfaff-Preis 2022 verliehen

Zahnarztekammer Berlin ehrt Vertreter der Berliner Universitatsmedizin.

MELVILLE, N.Y. — Henry Schein, Inc. (Nas-
dag: HSIC) gab am 5. Oktober den jahrlichen
Start des Practice Pink®-Programms zur Unter-
stiitzung gemeinnitziger Organisationen be-
kannt, die sich der Krebsforschung und -pra-
vention widmen. Practice Pink ist eine welt-
weite Initiative von Henry Schein Cares, dem
globalen Programm fiir soziale Verantwortung
des Unternehmens.

PRACTICE
PINK

VAHENRY SCHEIN®

Mit Practice Pink untersttzt Henry Schein
gemeinsam mit NGOs und Zulieferern in ganz
Nordamerika und Europa zahnmedizinisches
und medizinisches Fachpersonal dabei, das Be-
wusstsein fiir die Heilung von Brustkrebs und
anderen Krebsarten zu scharfen und zu un-
terstiitzen. Indem sie ihren Kunden eine Viel-
zahl rosafarbener Produkte anbietet, darunter
Verbrauchsmaterialien fir die Gesundheitsfiir-

sorge, Praxisbedarf und Kleidung, unterstiitzt
Practice Pink wichtige MaBnahmen zur Krebs-
forschung und -pravention. In 16 Jahren hat
Henry Schein mehr als 1,8 Millionen Dollar in
Verbindung mit Practice Pink gespendet.

Das globale Practice Pink-Programm un-
terstlitzt in den USA ansassige Organisationen
wie die American Cancer Society, das Cohen
Children’s Medical Center von Northwell Health
und das Stony Brook Child-
ren's Hospital. Das Pro-
gramm alimentiert auch
verschiedene Organisatio-
nen auf der ganzen Welt,
darunter ALADINA (Spa-
nien), Cancer Research UK,
KiKa (Niederlande), LILT
(Italien), Odyssea (Frank-
reich) und andere.

,Wir bei Henry Schein
glauben fest an die Kraft
von offentlich-privaten
Partnerschaften, um die
Welt gesiinder zu ma-
chen, und das Henry
Schein Cares Practice
Pink-Programm ist ein Pa-
radebeispiel dafiir”, sagte
Maureen Knott, Vice Presi-
dent — Dental Strategic
Marketing, Henry Schein.
,Durch die kollektive Starke und GroBziigigkeit
unserer Lieferpartner und Kunden werden wir
die Krebsforschung und -pravention weiterhin
unterstiitzen und unser ge-
meinsames Ziel, eine Welt
ohne Krebs zu schaffen, wei-
terverfolgen.”

Infos zum Unternehmen

B

Quelle: Henry Schein
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V.I.n.r.: Dr. Felix Blankenstein, Priv.-Doz. Dr. Frank Peter Strietzel und Dr. Uwe Blunck.

BERLIN — Der Philipp-Pfaff-Preis der Zahnarztekam-
mer (ZAK) Berlin geht dieses Jahr an Dr. Felix Blanken-
stein, Dr. Uwe Blunck und Priv.-Doz. Dr. Frank Peter
Strietzel. Die drei Vertreter der Berliner Universitdts-
medizin wurden fir ihre langjéhrige engagierte Lehr-
tatigkeit an der Charité-Zahnklinik ausgezeichnet.

Dr. Karsten Heegewaldt, Président der ZAK Berlin,
iberreichte den drei Oberdrzten an der Charité-
Zahnklinik den Preis und ehrte ihre besonderen Ver-
dienste wahrend ihrer langjahrigen Lehrtatigkeit: ,Zu
einer guten medizinischen Ausbildung gehért ein so-
lides wissenschaftliches Fundament, aber auch eine
engagierte Vermittlung des Stoffs. Im Idealfall bren-
nen die Lehrenden fir ihr Fach und motivieren die Stu-
dierenden durch ihr Vorbild zur Nachahmung. In unse-
ren diesjahrigen Preistrdgern haben wir drei Vertreter
der Wissenschaft und Lehre, die genau das mustergiil-
tig in der Universitatsmedizin vorleben.” Jahrzehnte-
langes Engagement, Wissensdurst und Forscherdrang
zeichneten die Preistrdger ebenso aus wie Verstandnis
fur die Belange, Sorgen und Néte der Studierenden, so
Dr. Heegewaldt in seiner Laudatio. ,Wissenschaftliche
Expertise allein genligt nicht, um ein guter Lehrer zu
sein.”

Das Niveau und die Attraktivitat einer Universitat
hingen maBgeblich von der Qualitdt der Lehre ab.
Dabei sei es wichtig, neben den Direktoren der Abtei-
lungen auch das hinter diesen herausragenden Per-
sonlichkeiten stehende Team zu sehen und die beson-
dere Bedeutung des akademischen Mittelbaus wertzu-
schatzen. ,Die wissenschaftliche Basis, das person-
liche Engagement und die pddagogisch-didaktische
Kompetenz spielten, bezogen auf die Qualitat der
Lehre, eine entscheidende Rolle bei dem Votum des
Kammer-Vorstands fir die diesjdhrigen Preistrager.
Nur so lassen sich auf Basis der evidenzbasierten
Zahnmedizin der medizinische Fortschritt und eine
qualitativ hochwertige Patientenversorgung sicher-
stellen”, erlduterte Dr. Heegewaldt.

Der Philipp-Pfaff-Preis

Der Ehrenpreis der Zahnarztekammer Berlin wird an
Personlichkeiten oder Organisationen verliehen, die sich
in herausragender Weise um den zahnérztlichen Berufs-
stand verdient gemacht haben. Namensgeber des Prei-
ses ist der Mediziner Philipp Pfaff (1713—1766).

Quelle: Zahnarztekammer Berlin
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Homeoffice, Maskenpflicht & Co.

Reprasentative Studie ,Arbeiten 2022” der pronova BKK vorgestellt.

LEVERKUSEN — Die Ergebnisse der reprasentativen Studie
JArbeiten 2022" der pronova BKK, fiir die im September
2022 rund 1.200 Arbeitnehmer ab 18 Jahren befragt wurden,
liegen vor und die Praferenz der Mitarbeiter im dritten Co-
rona-Herbst ist eindeutig: Jeweils 48 Prozent der Berufstati-
gen in Deutschland befiirworten eine erneute Maskenpflicht
am Arbeitsplatz und regelmaBige Coronatests fiir Mitarbeiter,

%

um sich sicherer zu fihlen. Fiir 43 Prozent tragt ein Liftungs-
konzept zum Sicherheitsgefihl im Job bei. 41 Prozent moch-
ten, dass am Arbeitsplatz alle Flachen regelmaBig desinfiziert
werden. Gleich viele praferieren, dass Raume mit weniger
Personen besetzt werden, und 40 Prozent gréBere Abstande.
Die 18- bis 29-Jahrigen legen auf alle MaBnahmen etwas we-
niger Wert.

Entzaubert:
Homeoffice dauerhaft keine Optimal-Losung
Eine weitere MaBnahme, um das Infektionsrisiko zu ver-
ringern, ist das Arbeiten von zu Hause aus. Insgesamt gehen
65 Prozent der Beschaftigten in Deutschland einer Tatigkeit
nach, bei der grundsétzlich die Mdglichkeit besteht, Home-
office zu nutzen. Fiir 30 Prozent aller Befragten ist es das
,New Normal” geworden, sie kdnnen ohne Abstimmung und

Anwesenheitspflicht jederzeit vom heimischen Arbeitsplatz
aus tatig sein. Zwolf Prozent haben feste Tage dafiir. Bei
23 Prozent wird allerdings weiterhin kein Homeoffice auBer-
halb der Coronazeiten angeboten, obwohl dies méglich ware.
Die Telearbeit ersetzt nicht die Anwesenheit im Unterneh-
men: Nur zwei Prozent der unter 30-Jdhrigen und vier Prozent
aller Befragten geben an, nicht mehr ins Biiro kommen zu
wollen und nur im Homeoffice sicher zu sein.
Heimarbeit als ideale Dauerl6sung ist durchge-
fallen: 64 Prozent mochten nicht fir immer
berwiegend im Homeoffice arbeiten.
+Abstand, Hygiene, Alltagsmaske und
Liiften (AHA+L) sind gelibt und Beschaftigte
flhlen sich damit auch bei einer erneuten Co-
rona-Welle geschiitzt, sofern sie ausreichend
gegen SARS-CoV-2 geimpft sind”, sagt Dr.
A4 Gerd Herold, Beratungsarzt bei der pronova
N BKK. ,Nach mehr als zwei Jahren haben viele
| die Erfahrung gemacht, dass am heimischen
| Arbeitsplatz auch andere Gesundheitsrisiken
lauern: Rickenschmerzen durch ungesunde
Haltung und mangelnde ergonomische Aus-
B stattung, weggefallene Bewegung auf dem
Arbeitsweg, aber auch psychische Probleme
durch weniger Kontakt und Wertschatzung.”

Teamwork leidet

Homeoffice und virtuelle Meetings sind nicht einfach firs
Team: Zwei Drittel der Arbeitnehmer bemerken, dass der Zu-
sammenhalt und die Zusammenarbeit darunter leiden. Feh-
lendes Arbeitszimmer, larmende Familienmitglieder und Lap-
top am Kiichentisch: Mehr als jeder Zweite gibt an, dass er
von den Réumlichkeiten her Gberhaupt nicht dauerhaft im
Homeoffice arbeiten konnte. Es gibt jedoch Wege fiir Firmen,
ihre Mitarbeiter zu unterstiitzen: 84 Prozent der Befragten
geben an, dass Unternehmen besser durch die Krise kommen,
wenn die Wertschdtzung der Mitarbeiter ein zentraler Teil
ihrer Unternehmenskultur ist. 74 Prozent sagen, dass es vom
Vertrauen der Flihrungskrafte abhdnge, wie gut neue (digi-
tale) Arbeitsformen gelingen.

Quelle: pronova BKK

Unterstiitzung gerade jetzt

und jetzt erst recht

Spenden an die Tafeln - Verein fiir Zahnhygiene e.V. spendet umfangreiche Sachmittel.

DARMSTADT/UNTERHACHINGEN — Der Verein fiir Zahn-
hygiene e.V. (VFZ) fordert seit iiber 65 Jahren gemeinniitzig,
mit Unterstiitzung seiner Mitglieder, die Mundgesundheit in
Deutschland. Besonders wichtig sind in diesem Zusammen-

V.l.n.r.: Janina Werner (WOHP), Philipp Marx (Miinchner Tafel),
Dr. Christian Rath (VFZ).

hang die vulnerablen Gruppen, wie beispielsweise Kinder
einkommensschwacher Familien. Wiederholt haben die Mit-
glieder des VFZ an die Tafeln gespendet.

.Gute Mundhygiene darf kein Privileg sein”

Aber auch Dinge des alltaglichen Bedarfs sind sehr ge-
fragt und ungemein wichtig. Um diese Pflegeartikel kontinu-
ierlich zur Verfigung stellen zu kdnnen, braucht man enga-
gierte Unterstiitzung von Vereinen und den Unternehmen.

,Wir wollen so viele Menschen wie méglich erreichen”,
so Janina Werner, Leiterin des Wrigley Oral Healthcare Pro-
grams, ,es ist uns ein besonderes Anliegen, gerade jetzt, in
schwierigen Zeiten, Kinder und Eltern bei der Mundgesund-
heit zu untersttitzen."

Der VFZ spendete zahlreiche Mundhygiene-Grundaus-
stattungen zum Tag der Zahngesundheit am 25. September,
zusatzlich zu diesen Spenden haben die Mitglieder des VFZ
weitere Sachspenden auf den Weg gebracht. So hat beispiels-
weise das Wrigley Oral Healthcare Program eine groBe Menge
Kaugummis und Lebensmittel fiir die Tafel gespendet, die nun
im Rahmen der tdglichen Ausgaben sukzessive verteilt wer-
den konnen. Zuckerfreie Kaugummis sind dank ihrer speichel-
stimulierenden Wirkung die perfekte Zahnpflege fir unter-
wegs und zwischendurch, wenn keine Zahnburste zur Hand
ist —zudem bieten sie frischen Atem und Lifestyle.

,Gute Mundhygiene und Zahneputzen darf kein Privileg
sein”, so Dr. Christian Rath vom VFZ, ,deshalb rufen wir auch
andere Organisationen dringend dazu auf, ebenso die Tafeln
in Deutschland zu férdern.”

Quelle: VFZ
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Implantation und Augmentation eines
bukkalen Knochendefekts

In der Implantologie werden zur langfristigen und prognostisch sicheren Stabilitdt ausreichende und

suffiziente Knochen- und Weichgewebsverhaltnisse bendtigt. Von Dr. med. dent. Haki Tekyatan, Simmern.

Fiir den langfristigen Erfolg sind ausreichende und suffiziente Kno-
chen- und Weichgewebsverhdltnisse eine grundlegende Vorausset-
zung, um eine sichere Stabilitdt des Implantats und der umliegenden
periimplantdren Weichgewebe zu erreichen. Bukkale Defizite finden
sich oft in unserer Praxis und sind haufig durch physiologische Um-
bauprozesse nach der Zahnextraktion bedingt. Diese Umbauvor-
gange nach Zahnverlust sind wissenschaftlich sehr gut untersucht
und belegt. Vor allem durch den Verlust und Abbau des ,bundle-
bone” resultieren verschiedenste Defektmorphologien.'=

Neben einer ausreichenden, suffizienten Knochensituation ist
auch eine ausreichend befestigte und keratinisierte Mukosa fiir den
Langzeiterfolg wichtig, um eine spatere Periimplantitis zu vermeiden
oder asthetische EinbuBen bzw. Limitationen in der prothetischen Ver-
sorgung zu verhindern.*-® Bei quantitativ unzureichendem Knochen-
angebot sind haufig Knochenaugmentationen bzw. regenerative
MaBnahmen erforderlich. Hierfiir werden sowohl fir horizontale als
auch fir vertikale Defekte verschiedenste Methoden, MaBnahmen
und Techniken eingesetzt.”

Abb. 1: Klinische Ausgangssituation in Regio 36 mit einem deutlichen bukkalen Kontureinbruch sowie véllig fehlender bukkaler keratinisierter Mukosa. — Abb. 2—4: DVT: In der transversalen und vertikalen Ansicht zeigte sich in Regio 36
deutlich das bukkale Defizit.

Dazu gehdren Augmentationen von bukkalen respektive horizon-
talen Defekten mit Granulaten verschiedenster Art. In Kombination
mit einer Membran kann bei entsprechender Indikation ein Volumen-
zuwachs bis ca. 3 mm erreicht werden.® In unserer Praxis werden hier-
fur verschiedene Materialien eingesetzt. Beim Einsatz dieser ist es
wichtig, sich die Frage zu stellen, ob man einen volumenstabilen Auf-
bau mit sehr geringer und teilweise keiner Resorption durchfihren
mochte oder ob es nicht Sinn hat, von der Gruppe der biomimetischen
Materialien aus betrachtet einen vollstandigen Umbau und eine Um-
formung in vitalen Knochen zu erzielen. In Kombination mit der un-
vermeidlichen Begleiterscheinung eines kontrollierten, aber dennoch
vorhandenen Volumenverlusts scheint der Einsatz von biologisierten
Materialien nach dem Low Speed Centrifugation Concept (LSCC) von
Prof. Ghanaati ein vielversprechender Ansatz zu sein, der immer mehr
Anwendung und Beachtung findet.> °

In dem hier prasentierten Fall wurde ein bukkaler Defekt nach
Implantation anhand eines mit PRF biologisierten Knochenregenera-
tionsmaterials aus einer 3D-B-Tricalciumphosphat-Kollagenmatrix
(CERASORB Foam, curasan) sowie weiterer Abdeckung mit Fibrin-
matrizes augmentiert. Die Intention dieser Methode ist es, einen voll-
standigen Umbau des eingesetzten Materials in einen vitalen Kno-
chen zu erreichen und unter kontrolliertem Volumenverlust die Rege-
neration eines bukkalen Defizits zu unterstiitzen.

Fallprasentation

Eine 49-jdhrige Patientin stellte sich in unserer Praxis mit den
fehlenden Zéhnen 24 und 36 sowie mit der Bitte um implantologi-
sche Einzelzahnversorgungen vor. In Regio 24 lag klinisch und radio-
logisch eine ausreichende Knochen- und Weichgewebssituation vor.
Da es hier um die Versorgung des Implantats Regio 36 geht, wird auf

Regio 24 nicht weiter eingegangen. In Regio 36 zeigte sich klinisch
ein erhebliches Knochen- und Weichgewebsdefizit bukkal (Abb. 1).
Zur Bewertung der Situation wurde die praimplantologische Planung
mittels digitaler Volumentomografie (Orthophos XG 3D, Dentsply
Sirona) durchgeftihrt (Abb. 2—-4).

Nach Auswertung und Planung des digitalen Volumentomo-
gramms fiel die Wahl auf ein Implantat mit dem Durchmesser
3,8 mm und einer Lange von 11 mm. Einige Wochen spater erfolgte
in Lokalanasthesie die Implantation mit simultaner lateraler Aug-
mentation. Um das Augmentat bzw. das Operationsgebiet spater
ausreichend plastisch zu decken, wurde hier eine Vestibulumplastik
modifiziert nach Edlan-Mejchar durchgefiihrt. Hierbei erfolgte buk-
kal eine bogenférmige Schnittfiihrung. Nach krestal wurde ein Split-
flap gebildet und anschlieBend erfolgte die scharfe Abprdparation
des Lappens bzw. eine horizontale Periostinzision. Der so gebildete

Abb. 5 und 6: Vestibulumplastik modifiziert nach Edlan-Mejchar, linguale Mobilisation des Lappens und Darstellung des Operationsgebiets. — Abb. 7: Manuell finale Implantatpositionierung bei einem Drehmoment von 25 Ncm?2,
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Splitflap (kombinierter Mukosa-/Mukoperiostlappen) wurde nach
lingual mobilisiert und das Operationsgebiet dargestellt. Hierbei
zeigte sich ein homogen strukturierter Knochen mit der Knochen-
qualitdt D1 (Abb. 5 und 6). Nach Markierung und Definition der
Implantatposition wurde das Implantatlager nach definiertem Bohr-
protokoll aufbereitet und das Implantat mit einem Drehmoment von
25 Ncm? gesetzt (Abb. 7).

Nach Implantatinsertion wurde der bukkale Knochendefekt
bzw. das bukkale Konturdefizit mit der Kollagenmatrix augmentiert.
In diesem hydrierten und biologisierten Zustand Iasst sich die Matrix
bei leichter bis maximal mittlerer Kompression hervorragend formen

Abb. 8: Biologisierung und Benetzung der 3D-@3-Tricalciumphosphat-Kollagenmatrix CERASORB® Foam mit I-PRF nach dem LSCC-Protokoll. — Abb. 9 und 10: Schonendes Adaptieren des gut formbaren CERASORB® Foam an die Defekt-
situation in zwei Schichten bei mittlerer schonender Kompression. Schichtweises Auflegen von zwei Fibrinmembranen, plastische Deckung des Operationsgebiets.

und an die Defektsituation adaptieren bzw. anpassen (Abb. 8). Die
3D-Matrix wurde in zwei Teilen, einmal in vertikaler Richtung und
einmal als weitere Schicht in horizontaler Richtung, an die Defekt-
situation angepasst und angelagert. Der Grund flir das zweischich-
tige Vorgehen war die anfangs beschriebene kalkulierte und be-
wausst kontrollierte Resorption des Materials, um ausreichend Mate-
rial fiir den Umbauprozess des Knochens und auch des Weichgewe-
bes zu gewahrleisten. Folgend wurden zwei Fibrinmembranen bzw.
-matrices auf das Augmentationsareal aufgelegt und das Opera-
tionsgebiet plastisch dicht verndht (Abb. 9 und 10). Zum Abschluss
der Operation erfolgte die radiologische postoperative Kontrolle mit

Abb. 11: Postoperatives OPG. — Abb. 12: Verlaufsheobachtung: In der postoperativen Phase und in der Einheilungszeit zeigten sich véllig reizlose, stabile

und schmerzfreie Verhaltnisse. — Abb. 13: Freilegung des Implantats nach etwa vier Monaten und eingesetzter Gingivaformer. — Abb. 14—16: Ansicht von
vertikal: Individuell ausgeformte Mukosa unmittelbar vor definitiver Suprakonstruktion, eingesetzter Keramikkrone, Uberpriifung der Passung, Asthetik,

Okklusion und abschlieBendes Rontgenbild.
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einem OPG (Abb. 11). In der postoperativen Phase und in der Ein-
heilungszeit zeigte die Verlaufsbeobachtung eine véllig reizlose,
stabile und schmerzfreie Heilung (Abb. 12). Nach etwa vier Mona-
ten erfolgte die Freilegung des Implantats in Lokalandsthesie. Es
zeigte sich klinisch zirkular eine ausreichend dimensionierte, feste
und stabile Knochensituation und in der bukkalen Region ein Volu-
mengewinn von geschdtzt 2 mm sowie im Weichgewebe ein deut-
licher Volumengewinn (Abb. 13). Nach weiteren vier Wochen er-
folgten die finale prothetische Versorgung mit einer Keramikkrone
auf einem individualisierten Zirkonabutment, die Uberpriifung der
Passung, Asthetik und Okklusion und die Aufnahme des abschlie-
Benden Rontgenbilds (Abb. 14-16).

Nach sechs Monaten erfolgte eine abschlieBende klinische Kon-
trolle und Bewertung der klinischen Situation. Es zeigten sich nach
wie vor stabile, reizlose Weichgewebsverhaltnisse und vor allem
bukkal eine ausreichend dimensionierte, stabile, fixierte und keratini-
sierte Mukosa.

Schlussfolgerung

Mit dem vorgestellten Behandlungsprotokoll lassen sich simul-
tane Augmentationen in der Implantologie vorhersagbar durchfiih-
ren. Anhand individueller und auf die Situation gezielt abgestimm-
ter Konzepte kénnen mittels biologisierter Knochenersatzmateria-
lien bukkale Kieferkammdefekte erfolgreich und regenerativ behan-
delt werden. Die spezielle 3D-Matrixstruktur (CERASORB® Foam)
ermdglicht hierbei ein einfaches und sicheres Handling sowie eine
gute Adaptation an den knéchernen Defekt. Auch wenn wir im kli-
nischen Fallbericht den histologischen Nachweis einer Knochen-
regeneration und -vermehrung schuldig geblieben sind, so zeigte
sich klinisch in der Weichgewebssituation eine deutliche Konturver-
besserung. Die Kombination des Knochenersatzmaterials mit seiner
speziellen Kollagenmatrix und seinen biomimetischen Eigenschaf-
ten, biologisiert nach dem LSCC-Protokoll, sowie eingesetzte opera-
tive weichgewebschirurgische Techniken haben ihren positiven Bei-
trag zu dieser klinisch stabilen und ausreichend dimensionierten
Situation geleistet. In Kombination mit der unvermeidlichen Begleit-
erscheinung eines kontrollierten Volumenverlusts scheint der Ein-
satz von biologisierten Materialien hierbei ein vielversprechender
Ansatz zu sein, der auch immer mehr Anwendung und Beachtung in
der Praxis findet.

Dr. med. dent. Haki Tekyatan

Fachzahnarzt fiir Oralchirurgie
Gemiindener StraBe 10
55469 Simmern, Deutschland
Tel.: +49 6761 9161240
www.dr-tekyatan.de

Infos zum Autor Literatur
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Implantologie in Q4-22

Osstem-Termine fiir Hands-on-Kurse stehen.

ESCHBORN — Auch im vierten Quartal bietet Osstem Im-
plant im Bundesgebiet Hands-on-Kurse an. Allen gemeinsam:
Die Teilnahme ist kostenlos, es gibt zwischen fiinf und acht
Fortbildungspunkte, die Referenten sind allseits bekannt und
geschatzt. Ein zusétzlicher Pluspunkt: Der Gastgeber Osstem
ist offen fiir den Dialog mit den Teilnehmern.

Cologne Berlin Munich
o ) 89 4
. Y. Y ﬁ %
AR ety il p= [T S
Hamburg Frankfurt on Main

Berlin

In Berlin stehen bei Dr. Theodor Thiele die elektive Chi-
rurgie der Kieferhohle und neue Zugangswege mit dem CAS
Kit im Mittelpunkt.

Hamburg

In Hamburg (parallel zur Implant expo) vermittelt Dr.
Matthias Kaupe die Extensionsosteoplastik als Alternative zur
Anlagerungsosteoplastik. Trainiert wird mit dem ESSET Kit. In
einem weiteren Kurs geht es um die minimalinvasive Technik
zur krestalen Sinusbodenaugmentation. Trainiert wird mit
dem CAS Kit.

Dortmund

In Dortmund wird Dr. Nicolas Widmer (iber den minimal-
invasiven internen Sinuslift durch krestalen Zugang referieren.
Die Kursteilnehmer werden die Gelegenheit bekommen, die-
ses Verfahren mit dem CAS Kit von Osstem Implant zu trainie-
ren.

Alle Details und Anmeldung finden sich
unter www.osstem.de/events.php.

Infos zum Unternehmen

oh0

Osstem Implant
Tel.: +49 6196 7775500 - www.osstem.de

Kurzentschlossen zur
Weiterbildung nach Essen

Aktuelle Trends in der Implantologie.

ESSEN — Am 4. November 2022 ist es wieder so weit. Bereits
zum zwolften Mal findet im ATLANTIC Congress Hotel das Esse-
ner Forum fir Innovative Implantologie statt. Im Fokus stehen
diesmal aktuelle Trends in der Implantologie und hier speziell
Fragen der Knochen- und Geweberegeneration. Kaum ein ande-
res Thema steht derzeit so im Mittelpunkt der Diskussion. Neue
Materialien und Techniken, aber auch der Einsatz von Blutkon-
zentraten sollen helfen, hier noch bessere Ergebnisse zu erzielen.
Dariiber hinaus widmen sich die Referenten in ihren Vortrdgen
auch der Komplikationsvermeidung bei Risikopatienten, der
Periimplantitistherapie sowie den Therapieoptionen bei Sofort-
implantation und Sofortversorgung. Im begleitenden Team-Pro-
gramm geht es um Praxishygiene und Qualitdtsmanagement,
sodass die Veranstaltung auch hervorragend als Team-Event
geeignet ist.

Den Veranstaltern und dem wissenschaftlichen Leiter ist
es auch in diesem Jahr wieder gelungen, ein erstklassiges,
am Informationsbedtrfnis des Praktikers ausgerichtetes Pro-
gramm zusammenzustellen.

Mit dem ATLANTIC Congress Hotel Essen gibt es zudem einen Tagungsstand-
ort, der gut erreichbar ist und den Teilnehmern neben allen fachlichen Gespréchen
und Diskussionen auch den Rahmen fiir den persénlichen kollegialen Austausch in
einer angenehmen Atmosphare bietet.

ESSENS

FORUM FUR INNOVATIVE
IMPLANTOLOGIE

4. November 2022
ATLANTIC Congress Hotel Essen

ANZEIGE

DESIGNPREIS

UTSCHLANDS SCHONSTE ZAHNARZTPRAXIS

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29 - 04229 Leipzig - Deutschland - Tel.: +49 341 48474-0 - info@oemus-media.de

Anmeldung
und Programm

OEMUS MEDIA AG

HolbeinstraBe 29 - 04229 Leipzig - Deutschland

Tel.: +49 341 48474-308 - Fax: +49 341 48474-290
event@oemus-media.de

WWW.0emus.com - www.essener-forum.de

Implantologie
und Parodontologie
in Baden-Baden

Am 9. und 10. Dezember 2022 findet
das Badische Forum fiir Innovative Zahnmedizin statt.

BADEN-BADEN — Im vorweihnachtlichen Baden-Baden findet an diesem Dezem-
berwochenende das Badische Forum fiir Innovative Zahnmedizin (ehemals Badische

Implantologietage) statt.

FUR INNOVATIVE
Fo RUM IMPLANTOLOGIE

9./10. Dezember 2022
Kongresshaus Baden-Baden

Die traditionsreiche Veranstaltung prasentiert sich seit letztem Jahr mit einem
neuen, inhaltlich erweiterten Konzept. In drei Themenbldcken gibt es neben dem
Schwerpunktthema Implantologie auch das Programm Allgemeine Zahnheilkunde
(Parodontologie) sowie einen interdisziplinaren Themenkomplex. Entsprechend
breit gefachert und hochkaratig besetzt ist dadurch das Vortragsprogramm. Be-
ginnend mit Spezialthemen rund um die Knochen- und Geweberegeneration in
der Implantologie reicht die Bandbreite tiber die Parodontologie bis hin zu inter-
disziplindren Betrachtungen zum Thema ,Risiko- und Komplikationsmanage-
ment”. Die Themen werden wie gewohnt sowoh! im Hinblick auf die wissen-
schaftlichen Grundlagen als auch hinsichtlich ihrer Relevanz fiir den Praxisalltag
mit den Teilnehmern diskutiert.

Pre-Congress Seminare sowie das begleitende Teamprogramm runden das
Angebot ab. Damit dirfte fir jeden etwas dabei sein.

OEMUS MEDIA AG Jomdins
HolbeinstraBe 29 - 04229 Leipzig - Deutschland E E
Tel.: +49 341 48474-308 - Fax: +49 341 48474-290 " -

event@oemus-media.de
www.oemus.com - www.badisches-forum.de E




Eine erfolgreiche lokale
Parodontitisbehandlung - dank Cupral®

Fallbericht von Dr. med. dent. Thomas Peters, Wuppertal.

Dieser Fall beschreibt eine Paro-Endo-Lasion,
bei der nach erfolgreicher Wurzelkanalbehand-
| lungsrevision anschlieBend noch eine Taschen-
'~ behandlung bukkal mit Cupral® durchgefihrt
wurde.

Ein 35-jdhriger Patient mit seit Langem be-
herdeter Zahnwurzel 47 (Abb. 1) konnte endo-
dontisch und prothetisch erfolgreich unter An-
wendung der Depotphorese® behandelt werden.
Es verblieb jedoch bukkal eine Tasche von circa
8 mm Tiefe aufgrund der jahrelangen endo-
dontisch und chronisch-entziindlichen Situation (Abb. 2) und des Gutta-
perchastiftes in der Tasche (Abb. 3).

Dr. med. dent.
Thomas Peters

Diese Tasche konnte durch den Einsatz von reinem Cupral®
nahezu eliminiert werden, welches mittels Lentulo in die Tasche ein-
rotiert wurde (Abb. 4) oder/und mittels eines Pellets, Fadens oder eines
kleinen Retraktionsringes in die Tasche und somit gegebenenfalls auch
noch etwas forcierter in die Tiefe der Tasche eingebracht wurde (Abb. 5).
Dabei resultiert eine herausragende Wirkung aus dem hohen pH-Wert
und den Kupfer-lonen.

Pellet oder Ring kann man fir einige Minuten belassen, dann ent-
fernen und gegebenenfalls Cupral® nochmals etwas frisch einbringen
und dann belassen (Abb. 6). Diese Behandlung wurde mehrfach in
circa ein- bis zweiwdchigen Abstanden wiederholt. Danach stellt sich
ein klinisch einwandfreies Bild dar. Eine leichte Dehiszenz ist noch er-
kennbar, aber ohne Schwellung oder Rétung oder Blutungsneigung

ADVERTORIAL

(Abb. 7). Abbildung 8 (liber Spiegel fotografiert) zeigt den Zustand
nochmals vier Wochen nach Abbildung 7, mit véllig einwandfreier kli-
nischer Situation. Auch von Patientenseite ist hier ein einwandfreier
Zustand umso erfreulicher, besonders trotz des jahrelang unversorgten
Zahns 47. Wir verwenden Cupral® sehr gerne zur lokalen Taschen-
reduktion und Reduktion beziehungsweise Eliminierung lokaler ent-
ziindlicher parodontaler Prozesse, da generalisierte Parodontitiden in
unserer Praxis wohl besonders aufgrund verbesserter HygienemaB-
nahmen nur noch sehr vereinzelt auftreten. Hier hat sich Cupral® als
sehr viel effektiver herausgestellt als manch anderes jahrelang verwen-
detes Medikament auf Salbenbasis oder lokale Kirettage, welche mit-
tels Ultraschall ohnehin Standard in der Vorbehandlung und Begleit-
maBnahme ist.

Cupral®

Bewalvt n EndoAontie

WA Pavodowtol ogie

e schnelle Ausheilung
auch ohne Antibiotika

e selektive Auflosung des

Taschenepithels mit Membranbildung

e Keimreduktion mit Langzeitwirkung
durch pH-Wert-Stabilisierung

¢ als Breitbandtherapeutikum ohne

Resistenzbildung vielfach bewahrt
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