
Dental Tribune Indien
NEU DEHLI – Das internationa-
le Redaktionsnetz der Dental 
Tribune hat sich erweitert. Seit
diesem Sommer erscheint die 
indische Ausgabe und erreicht
Zahnärzte/-innen und Univer-
sitätskliniken gleichermaßen.
Naren Aggarwal über die Dental-
presse in Indien.
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Pro domo

Wirtschaftskrise 
auf dem Dentalmarkt
LEIPZIG/ZÜRICH – Nobel Biocare
ist ein international tätiges Unter-
nehmen in der Implantologie, Pro-
thetik und digitalen Zahnmedizin.
Der Konzernchef Dominico Scala
im Gespräch über Wirtschafts-
wachstum, Marktentwicklung
und Investitionen in Krisenzeiten.
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International Business

Kongress 2009 
LEIPZIG/INNSBRUCK – Vom 
1. bis 3. Oktober öffnet das Kon-
gresszentrum Innsbruck seine
Pforten für den Österreichischen
Zahnärztekongress (ÖZK) 2009,
der gemeinsam mit dem 33. 
Kongress der European Prostho-
dontic Association (EPA) statt-
finden wird. 
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Special: ÖZK Innsbruck

Neue Wege der 
Kariesprävention
KÖLN – Die Karieshäufigkeit bei
Kindern aus sozial benachteilig-
ten Haushalten ist hoch. Wissen-
schafter testeten den Einsatz von
Viertklässlern als Tutoren für 
die Kariesprävention. Dr. Claus
Reinhardt schreibt über die Stu-
die und ihre Ergebnisse. 

�Seite 19

Paediatric Dentistry

LINZ – Einen Monat lang stehen
Zahnvorsorge und Pflege bei
Colgate ganz besonders im
Mittelpunkt der Aktivitäten.
Seit sieben Jahren gibt es die
bundesweite Initiative im Sep-
tember, an der sich 3.000 Zahn-
ärzte/-innen, das Bundesminis-
terium für Gesundheit, Familie
und Jugend, die Österreichi-
sche Zahnärztekammer und die
Österreichische Gesellschaft
für Parodontologie (ÖGP) be-
teiligen. Heuer geht es vor allem
um das Thema Eltern und Pro-
phylaxe ihrer Kinder.

Was sollte bei der Pflege ab
dem ersten Zahn beachtet wer-
den, wie können Eltern ihre Kin-
der unterstützen und wie sieht 
die beste Vorsorge beim Zahnarzt
aus? Diese und weitere Fragestel-
lungen greift Colgate im Monat
der Mundgesundheit in vielfäl-
tiger Weise auf. Angebote und 
Aktionen im Handel begleiten die
Kampagne. Eine Broschüre zur
Zahnpflege ab dem ersten Zahn
ist unter www.mundgesundheit.at

zu finden. Sie enthält Informa-
tionen zur optimalen Pflege zu
Hause und gibt Tipps für Eltern
und Kinder. 

Auf der Basis von Praxis-
erfahrung haben Colgate und 
ein Team von Prophylaxe-Exper-
ten/-innen Empfehlungen für 
Eltern mit Kindern sowie für Ju-
gendliche zum Thema „Gesunde
Zähne kinderleicht“ erarbeitet.
Teilnehmer/-innen des Exper-
tengesprächs waren Dr. Wolf-
gang Müller, Zahnarzt aus Bre-
genz und Prophylaxereferent der
Zahnärztekammer, die Kinder-
zahnärztin Dr. Verena Bürkle
aus Salzburg, die Ernährungs-
wissenschafterin Hanni Rützler
und zwei Vertreter/-innen des
Vereins für prophylaktische Ge-
sundheitsarbeit (PGA), Geschäfts-
führer Heinz Eitenberger und
Dr. Adelheid Wörnhör-Klein,
Geschäftsbereichsleiterin der
Zahngesundheit. 

Eine Frage, die viele Erwach-
sene stellen, ist, warum man

Milchzähne überhaupt erhalten
sollte. Dr. Müller betont, dass 
der Kauimpuls einen wichtigen
Faktor für das Gehirn darstellt.
„Wird dieser durch Krankheiten
gestört, kann auch das Gehirn
nicht ordentlich arbeiten.“ Und
Dr. Bürkle gibt ergänzend an:
„Es gibt sogar Studien die bele-
gen, dass Kinder mit desaströsem
Gebiss in ihrem Entwicklungs-

stadium zurückliegen. Sobald die
Zähne behandelt werden, erle-
ben sie einen Wachstums- und
Entwicklungsschub!“

Das Hauptproblem bei zahn-
unfreundlicher Ernährung sieht
Dr. Müller in zuckerhaltigen Ge-
tränken. „Eine entgegengesetzte
Werbung ist vonnöten, um den
Konsum von Softdrinks einzu-

dämmen. Gerade in Österreich
ist das ohnehin so kostbare Gut
Wasser von höchster Qualität.
Auch der Begriff der Light-
getränke ist irreführend, ent-
halten diese oft genauso viele
ungesunde Inhaltsstoffe“, so der
Bregenzer Zahnarzt. 

Anlässlich des „Monats der
Mundgesundheit“ stellt Colgate
eine Studie des Befragungsin-
stitutes GfK vor, an der 1.200 Ju-
gendliche im Alter von 12 bis 
24 Jahren teilnahmen. Das Re-
sultat erstaunt: Insgesamt 56 Pro-
zent der befragten Jugendlichen
achten auf schöne und gepflegte
Zähne, 39 Prozent ist eine schö-
ne und reine Haut wichtig. Nur 
31 Prozent achten auf eine schlan-
ke Figur, 26 Prozent auf volles Haar.
92 Prozent der Befragten putzen
ihre Zähne in der Früh und 
85 Prozent am Abend. Weniger ge-
naunimmt es Österreichs Jugend
mit der professionellen Zahn-
reinigung. Nur 40 Prozent haben
jemals eine professionelle Zahn-
reinigung durchführen lassen. DT
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September: Monat der Mundgesundheit
Colgate ruft auch heuer September zum gemeinsamen Vorsorgemonat aus/
Motto 2009: Gesund beginnt im Mund

WIEN/LEIPZIG – Ab dem kom-
menden Wintersemester kann
an der Danube Private Univer-
sity (DPU) in Krems Zahn-,
Mund- und Kieferchirurgie
studiert werden. Vertreter/-in-
nen des Standes und der Uni-
versitätskliniken lehnen die
Privatausbildung ab. Auch die
Zulassung auf Berufsausübung
wird infrage gestellt. 

Die Widerstände sind groß.
Die Österreichische Zahnärzte-

kammer, die Landeszahnärzte-
kammer für Niederösterreich
(NÖ), die Universitätskliniken in
Wien, Innsbruck und Graz sowie
die Hochschülerschaften spre-
chen sich in einer Resolution
gegen die Akkreditierung aus.
Der Antrag auf Zulassung ent-
spräche nicht den „Mindeststan-
dards“ der EU-Richtlinie, wie es
in der Resolution heißt. 

Schon im Jahr 2007 zählte 
die Österreichische Zahnärzte-

kammer in einem Gutachten,
das sich das Bundesministerium
für Gesundheit, Familie und
Jugend (BMGFJ) einholte, die
qualitativen Mängel auf. Danach
fehlen vier Fächer teilweise und
elf zur Gänze im Studienplan der
DPU, die nach EU-Recht erfor-
derlich seien, etwa Anästhesio-
logie, spezielle Physiologie des
Kauorgans und dentale Techno-
logie. Das Studium sei ein Jahr
kürzer, insgesamt zwölf Se-
mester, als an den Universitäten,

und die Qualität der Praktika sei
kaum überprüfbar, da diese auch
im Heimatland der Studieren-
den absolviert werden können.
Weiterhin wurden 2007 Studien-
inhalte kritisiert, die augen-
scheinlich nichts mit dem Be-
rufsbild des Zahnarztes zu tun
hätten, etwa ein Krankenpflege-
praktikum von 200 Stunden.  

Der nun zugelassene Antrag
liegt laut Kammeramtsdirektor
Dr. Jörg Krainhöfner noch nicht

einmal dem BMGFJ vor. Der Ös-
terreichische Akkreditierungs-
rat (ÖAR), der für die Zulassung
der privaten Hochschulen zu-
ständig ist, hätte mitgeteilt, dass
dies nicht nötig sei, „da es keine
inhaltlichen Unterschiede zum
früheren Antrag gäbe“, so KAD
Dr. Krainhöfner. Auch gegen-
über der Dental Tribunehielt sich
die Institution des Bundesmi-
nisteriums für Wissenschaft und

Zweifelhaftes Studium an Privatuni in Krems
von Mag. Anja Worm 
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INNSBRUCK – Die ÖGZMK
Verein Tiroler Zahnärzte
wurde von der Österreichi-

schen Gesellschaft für Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde mit
der Ausrichtung des Österrei-
chischen Zahnärztekongresses
2009 (1.–3.10.2009) beauftragt.
Als Veranstaltungsort wurde das
mehrfach ausgezeichnete Con-
gress Innsbruck gewählt. Als Ta-
gungspräsident darf ich Sie sehr
herzlich einladen.

Erstmals in Österreich findet
zeitgleich der englischsprachige
Kongress der European Pros-
thodontic Association (EPA) statt,
zudem sich bereits Kollegen/
-innen aus 28 Ländern, von 
Kanada über Europa, Korea, 
Japan bis Australien, angemel-
det haben. Somit können die
Teilnehmer/-innen mit einer Ta-
gungsgebühr beide Kongresse
besuchen, wodurch das wissen-
schaftliche und praxisrelevante
Angebot enorm erweitert wird.
Durch das internationale Publi-
kum wird auch die Dentalaus-
stellung in der Dogana an Attrak-
tivität gewinnen.

Neue Erkenntnisse in allen
Disziplinen ermöglichen, dass
herkömmliche Methoden und
Gewohnheiten kritisch betrach-
tet werden können. Die Referen-
ten/-innen werden aufgrund ei-
gener Studien aktuelle Probleme
der Zahn-, Mund- und Kiefer-
heilkunde kritisch hinterfragen
und Antworten für die tägliche
Praxis geben.

Der heute unabdingbaren
interdisiziplinären Zusammen-
arbeit wird am Samstagvor-
mittag Rechnung getragen.
Fachgesellschaften werden ihre
Themen ebenfalls an Halbtagen
präsentieren und diskutieren.
Assistentinnen und Prophyla-
xeassistentinnen erwartet am
Freitag- und Samstagvormittag
ein aktuelles und spannendes
Fortbildungsprogramm. Für den

Kongress konnten exzellente
nationale und internationale Re-
ferenten/-innen gewonnen wer-
den, die Ihnen neueste Erkennt-
nisse aus dem gesamten Bereich
der Zahn-, Mund- und Kieferheil-
kunde präsentieren werden.

Innsbruck – Alpenstadt mit
traumhafter Bergkulisse – bietet
zahlreiche Möglichkeiten für ein
attraktives Rahmenprogramm.
Donnerstagabend treffen sich die
Teilnehmer/-innen beider Kon-
gresse nach dem Festvortrag zu
einem großen Get-together im
Hofgarten. Zum Ausklang des
Kongresses locken Sie die neue,
spektakuläre Nordkettenbahn
auf die Seegrube und das Ha-
felekar, das Goldene Dachl, die
Hofburg und das Hölblinghaus in
die malerische Altstadt oder die
futuristische Bergisel-Sprung-
schanze zu einem Panorama-
blick über Innsbruck.

Wir freuen uns schon jetzt, Sie
im Oktober 2009 im herbstlichen
Innsbruck begrüßen zu dürfen!

Mit freundlichen Grüßen,
Ihr Univ.-Prof. 
DDr. Siegfried Kulmer

Tagungspräsident
Verein Tiroler Zahnärzte

Univ.-Prof. DDr. Siegfried Kulmer

Herzlich willkommen
zum ÖZK 2009 
in Innsbruck!

Herzlich willkommen
zum ÖZK 2009 
in Innsbruck! INNSBRUCK – Es ist eine

große Ehre, dass der 
33. Kongress der Euro-

pean Prosthodontic Associa-
tion (EPA) erstmals in Ös-
terreich seine Jahrestagung
abhält und diese gleichzeitig
mit dem Österreichischen
Zahnärztekongress vom 1. bis 
3. 10. 2009 in Innsbruck statt-
findet. Durch das interna-
tionale Publikum wird der Ös-
terreichische Zahnärztekon-
gress sicher sehr bereichert
werden. Es sind fast 200 Ab-
stracts zu diversen protheti-
schen Themen eingereicht
worden. 

Mit einer Kongressgebühr
kann man beide Kongresse be-
suchen, was natürlich auch für
die österreichischen Besucher
sehr interessant ist, zumal es
gelungen ist, herausragende
internationale Referenten zu
den geladenen Vorträgen zu
gewinnen. 

Die Kongresshauptthemen
sind die zukünftigen Heraus-
forderungen der Prothetik –
die Implantologie, Restaura-
tionen in Vollkeramik unter
Berücksichtigung auch neuer
CAD/CAM-gestützter Tech-
nologien sowie von Zirkon-
dioxidkeramik, aber auch ihre
Langzeitbewährung, weiters
die zunehmende Bedeutung
von Dysfunktionen des stoma-
tognathen Systems sowie der
Gerostomatologie. 

Ein besonderes Highlight
wird der Vortrag von George
Zarb sein, einem der renom-
miertesten Prothetiker welt-
weit, der über „Prosthodontics
at a crossroad“ in der traditio-
nellen „Oxford lecture“ refe-
rieren wird. 

Da EPA erstmals eine Kon-
gresspräsidentin hat, wurde
auch nicht vergessen zahlrei-
che nationale und interna-

tionale Wissenschafterinnen
einzuladen. 

Freuen Sie sich auf beson-
dere Tage in Innsbruck!

Mit kollegialen Grüßen,
Univ.-Prof. DDr. Ingrid Grunert

New Challenges in Prosthodontics 

Univ.-Prof. DDr. Ingrid Grunert,

New Challenges in Prosthodontics 
33. Kongress der European Prosthodontic Association
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Forschung (BMWF) mit Verweis
auf die Amtsverschwiegenheit zu-

rück. Ob die EU-Anforderungen
erfüllt seien, sei geprüft und
festgestellt worden, „dass die
Konformität des Curriculums
mit den Bestimmungen der 
EU-Richtlinie für die Anerken-
nung von Berufsqualifikationen
2005/36/EG eindeutig gegeben
ist“, teilte Prof. Dr. Hannelore
Weck-Hannemann, Präsidentin
des ÖAR, mit.   

Die DPU in Krems wird von
der PUSH GmbH (Postgraduale
Universitätstudien für Heil-
berufe) betrieben, deren Ge-
schäftsführer Jürgen Pischel ist,

langjähriger Chefredakteur von
„Der Zahnarzt-Woche“ (DZW),
einer deutschen Zahnarztzei-
tung. Ende Juni trat er vom Pos-

ten zurück und nannte als einen
Grund die Schaffung einer pri-
vaten Universität in Österreich. 

Im Oktober beginnen nun die
ersten 45 Studenten ihre zahn-
ärztliche Ausbildung an der pri-
vaten Hochschule in Krems, ins-
gesamt 144.000 Euro soll das ge-
samte Studium kosten. Ob die jun-
gen Doktoren dann als Zahnarzt
tätig werden können, wird sich
laut KAD Dr. Krainhöfner erst in
sechs Jahren mit den ersten Absol-
venten zeigen. „Das Damokles-
schwert hängt über den Studen-
ten“, so KAD Dr. Krainhöfner. DT

Innsbruck, Foto: PHOTOCREO Michal Bednarek
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MANGALORE – Die Heilpflanze
Aloe vera kann in Sachen Bak-
terienabwehr mit herkömm-
lichen Zahnpasten mithalten.
Das behaupten Wissenschafter
der Universität Yenepoya der in-
dischen Stadt Mangalore in der
General Dentistry, einer Fach-
zeitschrift für Zahnmediziner
der USA und Kanada.

Im Vergleich ihrer Karies-
bakterien abtötenden Wirkung
mit zwei der meist gekauftesten
Zahnpasten zeigte sich ein für
Zahnreinigung bestimmtes Gel
mit Extrakten aus Aloe vera 
als ebenbürtig. Das Aloe vera
Extrakt enthält Anthracen, ein
Wirkstoff, der in zahlreichen
Heil- und Schmerzmitteln Ver-
wendung findet, da er als Ent-
zündungshemmer gilt.

Für Menschen, die überemp-
findliche Zähne oder Zahn-
fleisch besitzen, sei laut den in-
dischen Forschern ein Gel der
auch als „Wüstenlilie“ benann-
ten Pflanze nützlich, da es mil-
der als bestimmte Inhaltsstoffe
der Zahnpasta sei. „Glückli-

cherweise haben Menschen 
mit überempfindlichen Zähnen
oder Zahnfleisch mehrere Alter-
nativen zu Zahnpasten. Aloe
vera ist eine davon“, so Eric
Shapria, Sprecher der amerika-
nischen Academy of General
Dentistry. Vor einer Anwendung
eines entsprechenden Mittels
habe jedoch unbedingt Rück-
sprache mit dem behandelnden
Zahnarzt zu erfolgen.

Die in mehreren Bereichen
als natürliches Heilmittel ange-
wandte Aloe vera Pflanze hat in
den vergangenen Jahren auch
Eingang in alternative Produkte
zur Zahnhygiene gefunden.

Dennoch warnen die Studien-
autoren um den Zahnmediziner
Dilip George, dass nicht alle 
im Umlauf befindlichen Mittel
zur Anwendung geeignet seien.
„Nur Gel, das aus der Mitte der
Pflanze gewonnen wird, erfüllt
diese Aufgaben, zudem darf es in
der Herstellung nicht übermäßig
erhitzt oder gefiltert werden, da
dabei Enzyme und Polysaccha-
ride zerstört werden“, so die indi-
schen Forscher. Im Zweifelsfall
könnten Non-Profit-Organisa-
tionen wie der Aloe Science
Council Auskunft über die Qua-
lität eines Produkts geben. 

Quelle: pressetext.austria
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JERUSALEM – In einer Studie
der Hadassah School of Den-
tal Medicine der Hebrew Uni-
versity in Jerusalem stellten
Forscher den Zusammenhang
zwischen der Nutzung des
Mobiltelefons und Mundhöh-
lenkrebs her. 

Wie die Tageszeitung „Haa-
retz“ berichtet, untersuchte die
Studie das Vorkommen der
Krebsarten im Mundraum von
1970 bis 2006 in Israel. Unter
den Fällen von Speicheldrüsen-
krebs verzeichneten die For-
scher einen bedenklichen An-
stieg von bösartigen Wucherun-
gen in den Ohrspeicheldrüsen,
die direkt unter dem Ohr liegen
– der Ort, an dem während des
Telefonierens das Handy gehal-

ten wird. Im Gegensatz dazu
blieb die Häufigkeit von Krebs
der submandibularen und sub-
lingualen Speicheldrüsen in der
unteren Mundregion stabil.

Zwischen 1980 und 2002
blieb die Zahl der Fälle von

Ohrspeicheldrüsenkrebs stabil
bei 25 pro Jahr. Seit 2003 stieg
die Zahl dramatisch auf jährlich
70 Fälle an. Dies könnte an der
verstärkten Verwendung von
Mobiltelefonen liegen. „Wir ha-
ben keine Daten über den Ge-
brauch von Mobiltelefonen bei
den Patienten gesammelt, aber
der Anstieg (der Krebsfälle)
könnte durchaus auf die ver-
stärkte Wirkung von Mobilte-
lefonen und Schäden durch die

Strahlung hindeuten“, sagte Avi
Zini, der Studienleiter von der
zahnmedizinischen Fakultät
der Hebrew University. 

Von den 11.843 Israelis, bei
denen während des Unter-
suchungszeitraums Mundhöh-
lenkrebs entdeckt wurde, war –
nach Lippen- und Kehlkopf-
krebs – Speicheldrüsenkrebs
die dritthäufigste Art. Obwohl
die meisten Betroffenen über 
70 waren, verzeichneten die
Forscher überproportional bei
Personen unter 20 Jahren Spei-
cheldrüsenkrebs. Die Wissen-
schafter deuten dies als Indiz
für die Verbindung zur Handy-
nutzung. In einer weiteren Stu-
die sollen die nun gewonnenen
Zahlen über Mundhöhlenkrebs
mit dem Telefonieverhalten der
Betroffenen verglichen werden. 

Schon vor anderthalb Jah-
ren konstatierten Wissenschaf-
ter des Chaim Sheba Medical
Center im israelischen Ted
Hashomer eine Verbindung
zwischen der Verwendung von
Mobiltelefonen und dem Krebs-
vorkommen. Fünf oder mehr
Jahre nach Entdeckung von
Krebs im Gesichtsraum wuchs
dieser um 34 Prozent in jener
Gesichtshälfte an, in der die
Betroffenen mit dem Handy
telefonierten. 

Quelle: Haaretz
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Telefonieren mit dem Handy
könnte Mundhöhlenkrebs
verursachen
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LEIPZIG/ZÜRICH – Nobel
Biocare ist ein international
tätiges Unternehmen im Be-
reich der Implantologie, Pro-
thetik und digitalen Zahn-
medizin. Daniel Zimmer-
mann, DTI, sprach mit dem
Konzernchef Dominico Scala
über Wirtschaftswachstum,
Marktentwicklung und In-
vestitionen in Zeiten der
Krise.

Daniel Zimmermann:
Herr Scala, Rolf Soiron hat
angekündigt, seinen Vor-
standsposten im nächsten
Jahr aufzugeben. Welche
Konsequenzen zieht diese
Entscheidung nach sich und
gibt es schon einen Entscheid
bezüglich seiner Nachfolge?

Dominico Scala: Rolf Soi-
ron hat schon vor geraumer
Zeit bekannt gegeben, dass er
sich von einem seiner In-
dustriemandate zurückziehen
möchte. Insofern stellt sein
Rückzug als Präsident von No-
bel Biocare bis zur anstehen-
den Aktionärsversammlung
am 25. März 2010 keine Über-
raschung dar. Jedes Unterneh-
men schätzt es jedoch, einen
Präsidenten mit der Weitsicht
und Persönlichkeit, wie sie
Rolf Soiron hat, an der Spitze zu
haben. Auf die Umsetzung der
eingeschlagenen Strategie von
Nobel Biocare hat sein Ent-
scheid jedoch keinen Einfluss.

Der Verwaltungsrat wird zu
gegebener Zeit einen Nachfol-
ger bekannt geben.

Das vergangene Quartals-
ergebnis wurde eher negativ
bewertet. Zu welchen An-
teilen sind die Ergebnisse
konjunkturabhängig und zu
welchen Anteilen hausge-
macht?

Auch der Dentalmarkt kann
sich der gegenwärtigen Wirt-
schaftskrise nicht vollends
entziehen. Dies zeigen die Er-
gebnisse der diversen Markt-
teilnehmer seit einigen Quar-
talen. Wir haben jedoch in den
letzten 18 Monaten intensiv
daran gearbeitet, Nobel Bio-
care für die Zukunft gut auf-
zustellen. Wir arbeiten daran,
uns stetig zu verbessern und
investieren hierbei auch in
Forschung und Produktent-
wicklung, um unseren Kunden
weiterhin attraktive Innovatio-
nen und Behandlungslösun-
gen anzubieten.

Welche Konsequenzen zie-
hen Sie aus den Geschäftser-
gebnissen?

Wir orientieren uns an
langfristigen Zielen. Unsere
strategischen Aufgaben ste-
hen hierbei im Fokus und die
Bedürfnisse unserer Kunden.
Selbstverständlich arbeiten
wir aber auch an unseren
Kosten.

Können die Wachstumsmärk-
te in Asien oder Südamerika
die Verluste der amerika-
nischen und europäischen
Märkte langfristig auffan-
gen? Oder glauben Sie an
eine relativ rasche Erholung
der Konjunktur?

Ich möchte nicht über die
Zukunft spekulieren. In der
gegenwärtigen Situation ist die
Vorhersehbarkeit hierfür ein-
fach zu gering. Was wir jedoch
festhalten können ist, dass der
Dentalmarkt auch langfristig
ein attraktiver Markt mit vie-
len Chancen bleibt. Diese
Chancen möchten wir wahr-
nehmen und darauf arbeiten
wir hin. 

Sie haben gerade einen IT-
Service Vertrag mit Compu-
ter Sciences Corporation ge-
schlossen. Sind weitere Spar-
maßnahmen geplant?

Der Wechsel zu CSC als
neuen IT-Partner war ein nor-
maler Prozess. Wir haben
heute andere Bedürfnisse und
Ansprüche an unsere globale
IT-Infrastruktur als noch vor
einigen Jahren. Dass gleich-
zeitig auch Kosten optimiert
werden konnten, ist nur einer
der Vorteile.

Wie bitter stimmen Sie als
Marktführer die derzeit kur-
sierenden Übernahmege-
rüchte?

Diese Gerüchte zirkulieren
seit mehreren Jahren und
stören uns mittlerweile nicht
mehr. Sie bestätigen jedoch,
dass wir uns alle in einem
interessanten und attraktiven
Markt bewegen. Zu Spekula-
tionen und Gerüchten äußern
wir uns aber aus Prinzip nicht. 

Sie selbst bezeichnen die ver-
änderte Dialogkultur als eine
der wichtigsten Errungen-
schaften Ihrer Arbeit bei No-
bel Biocare. Welche Erkennt-
nisse haben Sie durch diese
Veränderung gewonnen und
wie wurden diese umgesetzt?

Kunden, Forscher und Mei-
nungsbildner arbeiten wieder
gerne mit Nobel Biocare zu-
sammen und bringen sich
auch gerne ein, weil wir wie-
der hinhören und viel zu bieten
haben. Frühere Kunden kom-
men wieder zurück und neue
hinzu, weil sie von unseren
Produkten und Lösungen und
vom neuen Weg von Nobel
Biocare überzeugt sind. Die
Entwicklung bestärkt mich,
den eingeschlagenen Weg
konsequent weiterzuverfol-
gen. Wir sind aber selbstkri-
tisch und wissen, dass wir in
unserer Kundenorientierung
noch besser werden müssen,
und daran arbeiten wir.

Bei der derzeitigen Lage ist 
es schwer, über Investitionen
zu sprechen. Wo liegen Ihre
Schwerpunkte in diesem und
im folgenden Geschäftsjahr?

Wir investieren auch in
diesen Zeiten gezielt in die
Entwicklung neuer Produkte
und Lösungen, alleine letztes
Jahr etwa 100 Millionen Euro.
Unsere Produktoffensive bei
NobelProcera ist nur ein Bei-
spiel. Auch auf Implantatseite
sind wir aktiv und arbeiten an
Innovationen. Aber wir inves-
tieren auch in die Aus- und

Weiterbildung sowohl unserer
Mitarbeitenden als auch unse-
rer Kunden.

Mit den Übernahmen von
Optimet und AlphaBioTec
haben Sie bereits auf wech-
selnde Marktbedingungen
reagiert. Denken Sie über
weitere Akquisitionen nach?

Natürlich prüfen wir inter-
essante Optionen. Über unsere
konkreten Pläne oder Projekte
sprechen wir aber nicht. 

Wie entwickelt sich die
Markteinführung des Nobel-
Procera? Was sind die wich-
tigsten Vorteile gegenüber
herkömmlichen Systemen?

Wir sind mit der Markt-
einführung von NobelProcera
sehr zufrieden. Der neue opti-
sche Scanner und die dazuge-
hörige innovative Prothetik-
software wecken bei Dental-
labors sehr großes Interesse.
Gleiches gilt für unser deutlich
erweitertes Produktangebot
im Bereich Prothetik. 

Welche Vorteile ergeben sich
für den Behandler und für
den Patienten?

Der Behandler kann ab
diesem Jahr bei Nobel Biocare
aus einer umfassenden Aus-
wahl an Behandlungsverfahren,
Produkten und Materialien
auswählen, um seinem Patien-
ten die bestmögliche Lösung
anbieten zu können. Der Pa-

tient erhält somit eine für ihn
maßgeschneiderte Lösung mit
bester Passform, Funktiona-
lität und Ästhetik.

Sehen Sie sich im wachsen-
den Markt der digitalen
Zahnheilkunde gut platziert?

Ja, wir sind heute gut für die
zunehmende Digitalisierung
in der Zahnmedizin aufgestellt
und wir werden uns noch bes-
ser positionieren. 

Vielen Dank für das Inter-
view! DT

„Auch der Dentalmarkt kann sich 
der gegenwärtigen Wirtschaftskrise 
nicht vollends entziehen.“
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Dominico Scala, CEO des Nobel Biocare-Konzerns.

ANZEIGE

Der Hauptsitz von Nobel Biocare liegt in Zürich.
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NEU DELHI – Wir sind sehr
erfreut, als neue Lizenzpart-
ner in Indien den Verlag Den-
tal Tribune International zu
repräsentieren und neue Pu-
blikationen im Bereich Den-
talpresse einzuführen – jenem
Segment, das bislang im Land
unterrepräsentiert ist. Indi-
sche Zahnärzte in Privatordi-
nationen haben nun die Mög-
lichkeit, eine Vielzahl von
Informationen aus der Dental
Tribune, dem Flaggschiff des
Unternehmens, und fünf Spe-
zialmagazinen zu gewinnen.

Unser Unternehmen Jay-
pee Brothers (JP) ist Indiens
größtes Verlagshaus mit Ein-
nahmen von 28 Millionen Dol-
lar. Die Firmengruppe blickt
auf vier Jahrzehnte Erfahrung
zurück und ist mit zehn Regio-
nalbüros im Land vertreten.
Wir sind der Ärzte- und Zahn-
ärzteschaft verpflichtet, fachli-
che Inhalte in allen Bereichen
der Wissenschaft zu publi-
zieren. 

Ein Verlagsteam aus 80 pro-
fessionellen Redakteuren und
Grafikdesignern erarbeitet
kontinuierlich qualitativ hoch-
wertige Inhalte und Presse-
erzeugnisse, um den Anfor-
derungen des neuen Marktes
gerecht zu werden und die
Wachstumspläne zu unterstüt-
zen. Die Dentalpresse von 
JP ist auch in anderen Regio-
nen der Welt erhältlich, wie
etwa im Mittleren Osten, Ost-
europa, Afrika, Südasien und
den USA.

Im Gegensatz zur globalen
Wirtschaftsrezession zählte 
JP im vergangenen Jahr ein
Wachstum in zweistelliger
Höhe. Um eine globale Präsenz
zu erreichen und den Markt-
wert der JP-Produkte zu stei-
gern, präsentierte der Verlag
2008 auf über 40 internationa-
len Konferenzen seine neuen
Erzeugnisse. Mit einem Zu-
wachs von 32 Titeln im vergan-
genen Jahr – 2009 kommen 
55 Titel zu den schon 211 exis-
tierenden hinzu – wächst das
Portfolio von JP kontinuierlich
und rapide. Das Portfolio be-
inhaltet Textbücher für Bache-
lor- und Masterstudenten und
Nachschlagewerke. Es gibt
Fachbücher für Basisfächer
wie etwa Anatomie, Physio-
logie, orale Histologie und

Dentalhygiene und auch Ver-
tiefungsfächer wie Parodonto-
logie, Prothetik, restaurative
Zahnmedizin und MKG-Chi-
rurgie. Die Zielgruppe der 
Dentalzeitschriften und -zei-
tungen sind Zahnärzte, Zahn-
arztassistentinnen, Dental-
hygenikerinnen und Zahn-
techniker. Zusätzlich werden

Titel an den 180 Colleges für
Zahnmedizin des Landes ver-
teilt. 

Für das kommende Jahr
plant der Verlag eine neue Ver-
größerung von 17 Titeln. Das
International Journal of Clini-
cal Pediatric Dentistry und das
International Journal of Clini-

cal Implant Dentistry sind
schon im Umlauf.

Mit Dental Tribune für den
praktizierenden Zahnarzt hoffen
wir, vom existierenden Netzwerk
auf 25 internationalen Verlegern
zu profitieren und ihre Expertise
unserer großen Leserschaft in
Indien nahezubringen. DT

Dental Tribune in Indien vertreten 
von Naren Aggarwal, Dental Tribune India

In Indien sind in letzter Zeit sehr viele
moderne Zahnkliniken entstanden.
(Foto: Meera Dental Hospital)

Naren Aggarwal
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Zahnfl eischbluten.

www.mundgesundheit.at
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Literaturrecherche
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BERN – Der mit Abstand
größte europäische Parodon-
tologiekongress fand dieses
Jahr im Juni in Stockholm
statt. Es gibt viele Gründe, um
zur größten Stadt Skandina-
viens zu reisen. Aber für die
über 5.000 Teilnehmer/-innen
aus etwa 80 Ländern war der
„Weltkongress für Parodon-
tologie und Implantologie“,
kurz Europerio, mit seiner Mi-
schung aus jüngsten Wissen-
schaftsergebnissen und klini-
scher Erfahrung ganz sicher
eine Reise wert. 

Der Präsident der Europäi-
schen Föderation in Parodontolo-
gie, Dr. Uros Skaleric, und der
Vorsitzende des Organisationsko-
mitees, Prof. Dr. Stefan Renvert,
planten mit ihren Teams sorgfäl-
tig diesen riesigen Kongress und
bedankten sich bei den rund 
80 Sponsoren und Ausstellern.
Die Organisatoren zeigten sich er-
freut über die vielen jungen For-
scherinnen und Forscher, die ihre
wissenschaftlichen Arbeiten prä-
sentierten sowie über die mehr 
als 1.000 angemeldeten Dentalhy-
gienikerinnen. Zeitweilig fanden

elf Veranstaltungen gleichzeitig
statt. 700 Poster wurden präsen-
tiert. Die Dimension dieses Anlas-
ses nimmt langsam Formen an,
die vergleichbar sind zu den Kon-
gressen der International Associ-
ation for Dental Research (IADR).
Im Folgenden soll deshalb nur
eine kleine Auswahl der wichtigs-
ten Themen vorgestellt werden.

Beeinflussen chronische
Krankheiten die 
Implantattherapie?

Seit Beginn der oralen Im-
plantologie wird empfohlen, be-

stimmte Patienten mit systemi-
schen Gesundheitsproblemen
von der Implantattherapie aus-
zuschließen. Prof. Dr. Andrea
Mombelli, Universität Genf,
stellte diese Empfehlung in-
frage. Er listete viele Krankhei-
ten auf, die laut Lehrmeinung als
potenzieller Risikofaktor eine
Implantation negativ beeinflus-
sen können. Prof. Mombelli
pochte darauf, dass für die meis-
ten dieser genannten Krankhei-
ten bis heute keine kontrollier-
ten Vergleichsstudien existie-
ren. In Bezug auf etwa Diabetes
konnte für Probanden/-innen
mit kontrollierter Diabetes keine
– im Vergleich zu gesunden Pro-
banden – eindeutige Tendenz ei-
ner höheren Misserfolgsrate ge-
funden werden. Die Aussage-
kraft der Studien bei Osteoporo-
sepatienten/-innen ist ebenso
als heterogen anzusehen. Trotz-
dem muss bei letzteren Patien-
ten/-innen, die mit oralen Bis-
phosphonaten therapiert wer-
den, das potenzielle Risiko für
Osteonekrose wohl überlegt
werden.

Laser in der 
nichtchirurgischen 
Parodontaltherapie

Das primäre Ziel der Paro-
dontaltherapie ist das mechani-
sche Entfernen von supra- und
subgingivalen Bakterienablage-
rungen und das Unterbrechen
des oralen Biofilms. Zusätzlich
zur konventionellen Behand-
lung (mechanisch und che-
misch) wird zunehmend der Ein-
satz von Laser für die subgingi-
vale Zahnreinigung vorgeschla-
gen. Ergebnisse aus in vitro-,
vorklinischen und klinischen
Studien haben gezeigt, dass der
Einsatz verschiedener Laserty-
pen das Potenzial hat, Zahnstein
zu entfernen und antibakteriell
zu wirken. Man muss wissen,
dass Prof. Dr. Anton Sculean,
Universität Bern, selbst an vielen
Studien in dieser Richtung mit-
gewirkt hat. Ziel seines Vortrags
war das Sichten und kritische
Evaluieren der gegenwärtigen
Literatur auf den Einsatz ver-
schiedener Laserarten in der
nichtchirurgischen Parodontal-
therapie.

Die zur Verfügung stehenden
Daten lassen drei Schlüsse zu. 
1. Die Laserapplikation in der
nichtchirurgischen Parodontal-
therapie resultiert in einer sig-
nifikanten klinischen Verbes-
serung – im Vergleich zu den 

Baselinewerten. 2. Die klinischen 
Verbesserungen liegen aber im
Rahmen der Ergebnisse einer
konventionellen mechanischen
Kürettage. 3. Der Einsatz der anti-
bakteriellen Fotodynamischen

Therapie (aPDT) kann, in Kom-
bination mit einer konventionel-
len mechanischen Reinigung,
die Ergebnisse verbessern.

Wie können mechanische
Implantatkomplikationen
gelöst werden?

Dieser Frage näherte sich
Prof. Dr. Urs Brägger, Univer-
sität Bern, aus prothetischer
Sicht. Seine Präsentation bezog
sich auf das Nachsorgeprotokoll
für Patienten/-innen, die ein Im-
plantat erhalten haben. Haupt-
punkt eines solchen Protokolls
ist die Überwachung und die 
Minimierung von biologischen

Komplikationen und Misserfol-
gen. Ein weiterer Aspekt ist die
Prävention und Handhabung
von technischen wie mechani-
schen Komplikationen und Miss-
erfolgen. Eine beträchtliche 

Prof. Dr. Anton Sculea, Universität
Bern, bewertete den Einsatz von Laser
in der nichtchirurgischen Parodon-
taltherapie.

Prof. Dr. Urs Brägger, Universität
Bern, sprach über Implantatkompli-
kationen.

Risikofaktoren und 
Problemlösungen 
thematisiert
Über 5.000 Besucher zählte 
der 6. Europerio-Kongress
von Dr. med. dent. Sybille Scheuber, Schweiz

BERN – Auf der offiziellen Pres-
sekonferenz der Europäischen
Föderation der Parodontologie
(EFP), gesponsert von GABA,
sprachen Wissenschafter ak-
tuelle Probleme der Zahn- und
Allgemeingesundheit an. Der
Organisator und Moderator der
Pressekonferenz, Prof. Stefan
Renvert von der schwedischen
Universität Kristianstad, hielt
einen Vortrag über „Periim-
plantitis – eine tickende Zeit-
bombe?“, indem er die Be-
fürchtung vieler Zahnärzte/
-innen ansprach. Implantate
wurden jahrelang als „Zähne
fürs Leben“ angesehen. Viele
Implantate – allein in Deutsch-
land und Italien sind es bis zu
einer Million pro Jahr – erset-
zen Zähne, die aus parodonta-
len Gründen verloren gegan-
gen sind. Mehrere Langzeit-
studien berichten über eine 
sogenannte „Überlebensrate“
von über 90 bis 95 Prozent nach
einer Zeit von 5 bis 10 Jahren.
Hier ist lediglich gemeint, 
dass das Implantat immer noch
in der Mundhöhle existiert. 
In den vergangenen Jahren
wurde deutlich, dass biologi-
sche Komplikationen auftreten
können und dass dies zu einem
großen Problem bei Patien-
ten/-innen wird, die ihre Im-
plantate vor langer Zeit erhiel-
ten. So belegen kürzlich ver-
öffentlichte Daten, dass zwi-
schen 28 und 56 Prozent aller
Patienten/-innen mit Implan-
taten nach 5 bis 10 Jahren eine
Periimplantitis an einem oder
mehreren Implantaten zeigen.
Die Entzündung tritt bei Rau-
chern und Personen mit einer

schlechten Mundhygiene auf.
Aber auch Patienten/-innen mit
der Vorgeschichte einer Paro-
dontitis sind offensichtlich prä-
disponiert, um eine verstärkte
Entzündung um Implantate he-
rum zu entwickeln. Diese Infek-
tionen sind schwierig zu behan-
deln und können schlussendlich
den Verlust des Implantats be-
deuten. Prof. Renvert schloss
seinen Vortrag mit der Einsicht:
„Nur Diamanten halten ewig!“

Sterben Patienten mit paro-
dontalen Erkrankungen früher?
Diese brisante Frage wagte Prof.
Iain Chapple, Universität Bir-
mingham, zu stellen. Wenn man
bedenkt, dass die häufigste To-
desursache chronische Erkran-
kungen sind gefolgt von Herz-
Kreislauf-Erkrankungen, liegt
der Verdacht nahe, dass auch pa-
rodontale Erkrankungen einen
Einfluss darauf haben könnten.
Prof. Chapple erklärte dies an-

hand der „Herdinfektionstheo-
rie“, in welcher durch die chro-
nisch erhöhte Anzahl von Bak-
terien in der Mundhöhle auch
eine leicht erhöhte Bakterien-
zahl im Blutkreislauf zirkuliert.
Dies wird mit einer niedrigen
chronischen Entzündung im
Gefäßsystem in Verbindung
gebracht, was tatsächlich zu
einer erhöhten Morbidität füh-
ren kann. So konnte in Studien
nachgewiesen werden, dass
Patienten/-innen mit schwe-
rer Parodontitis eine bis zu 
2,45-mal höhere Sterberate auf-
wiesen im Vergleich zu gesun-
den Patienten/-innen. Aufgrund
dieser Überlegungen und den
Nachweis aus mehreren Stu-
dien schloss Prof. Chapple,
dass durch diese „Fokus-Ent-
zündung“ im Parodont eine
entzündliche Erkrankung im
Menschen verschlimmert wer-
den kann und das Risiko für sys-
temische Erkrankungen steigt.

Pressekonferenz des „Europerio 6“ 
von Dr. med. dent. Sybille Scheuber, Schweiz

Prof. Dr. Iain Chapple, Universität
Birmingham, stellte die Frage, ob
Patienten/-innen mit parodontalen
Erkrankungen früher sterben.

Prof. Dr. Stefan Renvert war Vorsit-
zender des Organisationskomitees
und sprach auf der Pressekonferenz
zu Periimplantitis.

Anlässlich des Schwedischen Nationalfeiertages am 6. Juni endete der Kongress in
der Schlusszeremonie mit einem traditionellen schwedischen Volkstanz.
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Anzahl von Implantatfällen zei-
gen spezielle Risiken: den all-
gemeinen Gesundheitszustand
betreffende (Karzinome), biolo-
gische (Parodontitis, Rauchen),
funktionelle (Bruxismus), me-
chanische (Eigenschaften der
Materialkomponenten), techni-
sche (Arbeit des Zahntechnik-
labors) und anatomische (Lip-
penkiefergaumenspalte). 

Bei Patienten/-innen, die äl-
ter sind oder eine der genannten
Risiken aufweisen, ist eine re-
gelmäßige Nachsorge wichtig.
Wie erfolgreich sind Nachsorge-
eingriffe, wie oft sollte man sie
wiederholen und was sind die fi-
nanziellen Konsequenzen? Sind
wir in der Lage, das Ergebnis
durch Entscheidungen schon
während der Therapieplanung
und der folgenden Re-Evaluatio-
nen zu beeinflussen? Prof. Bräg-
ger zeigte viele klinische Bei-
spiele von materialtechnischen
Misserfolgen und ihre Problem-
lösung, etwa Frakturen bei
Implantatrestaurationen. Bricht
ein Abutment im Implantat ab,
braucht man Spezialinstru-
mente, um dieses vorsichtig he-
rauszubohren und das Innen-
gewinde am Implantat nicht zu
zerstören. Bei Patienten/-innen
mit großen und aufwendigen
Restaurationen empfiehlt Prof.
Bräggereine lebenslange Schutz-
schiene. 

Die Implantatlösung 
nach Zahnextraktion

Priv.-Doz. Dr. Ronald Jung,
Universität Zürich, stellte auf
dem Europerio-Kongress die
Schlüsselfrage, wie lange ein
Zahn zu erhalten ist und zu wel-
chem Zeitpunkt ein Implantat
gesetzt werden sollte. Um ein
optimales Ergebnis in Hinblick

auf Funktion und Ästhetik zu er-
halten, sind Knochendefizite und
Weichteilrezessionen nicht ak-
zeptabel. Eine erfolgreiche und
voraussagbare Implantatthera-
pie sollte immer mit einer loka-
len und systematischen Risiko-
analyse starten. Basierend auf
dieser Risikoanalyse, die die Er-
wartungen der Patienten/-in-
nen, die Knochenausdehnung,
eine Weichgewebsanalyse und
alle prothetischen Parameter
enthält, ist der korrekte Zeit-
punkt für die Implantation nach
Zahnextraktion zu bestimmen.
Der Zeitpunkt der Implantation
sollte die morphologischen, di-
mensionalen und histologischen
Veränderungen berücksichti-
gen, die nach einer Zahnextrak-
tion folgen. Priv.-Doz. Dr. Jung

präsentierte eine Tabelle, die
den jeweils besten Implantat-
zeitpunkt nach Zahnextraktion
für entweder eine Sofortim-
plantation oder eine verzögerte
Implantation darstellte.

Alles in allem: ein Kongress,
der auf die wichtigsten Themen
und Probleme in der Parodon-
tologie und Implantologie ein-
ging.

Mit freundlicher Genehmigung der
Dental Tribune Schweiz. 

DT

Priv.-Doz. Dr. Ronald Jung, Universi-
tät Zürich, stellte die verschiedenen
Indikationen zum Zeitpunkt einer Im-
plantation nach Zahnextraktion vor.

Am dritten und letzten Kongresstag feierte Schweden seinen Nationalfeiertag. Das Schwedische Nationalmuseum mit gehissten Flaggen.
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LEIPZIG/INNSBRUCK – Vom
1. bis 3. Oktober öffnet der Con-
gress Innsbruck seine Pfor-
ten für den Österreichischen
Zahnärztekongress (ÖZK) 2009,
welcher gemeinsam mit dem
33. Kongress der European
Prosthodontic Association (EPA)
stattfinden wird. Mit der Aus-
richtung des heurigen Zahn-
ärztekongresses wurde die
ÖGZMK Verein Tiroler Zahn-
ärzte von der Österreichischen
Gesellschaft für Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde beauf-

tragt. Tagungspräsident Univ.-
Prof. DDr. Siegfried Kulmer
sowie Kongresspräsidentin der
EPA, Prof. DDr. Ingrid Grunert,
laden herzlich ein.

Das umfangreiche wissen-
schaftliche Programm hält ak-
tuelle Probleme der Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde und
Antworten für die tägliche Praxis
zur Diskussion bereit. Der erste
Kongresstag am Donnerstag ist
Vorträgen zur Zahnerhaltung
und Kieferorthopädie gewidmet.

Ebenfalls wird es wissenschaft-
liche Vorträge zum Thema
Psychologie und Psychosomatik
in der Zahn-, Mund- und Kiefer-
heilkunde geben, in denen pra-
xisnahe Konzepte vorgestellt
werden. Am Nachmittag finden
im Saal Freiburg u.a. Vorträge
zur Schmerzausschaltung in der
Zahnheilkunde und Schmerz-
therapie in der Praxis statt. Ab
17.30 Uhr findet im Saal Tirol 
die Empfangszeremonie durch
das Land Tirol sowie durch die
Stadt Innsbruck statt. Nach den

Grußworten wird der ehemalige
Präsident der Deutschen Gesell-
schaft für Zahn,- Mund- und Kie-
ferheilkunde Univ.-Prof. DDr.
h.c. Georg Meyer, Greifswald,
einen Festvortrag zum Thema
„Zahnmedizin ist MEDIZIN“
halten. 

Meyer sieht im Zahnmedi-
zinstudium und im zahnmedi-
zinischen Berufsstand gegen-
wärtig ein „überproportionales
zahntechnisches Denken ver-
breitet, das heute besonders von
ästhetischen und kosmetischen
Aspekten durchsetzt ist.“ Die
eigentlichen Krankheiten der
Mundhöhle sowie ihre Wechsel-
wirkungen mit anderen Körper-
funktionen würden dabei be-
denklich vernachlässigt. 

Den Abschluss findet der ers-
te Kongresstag mit einem Get-
together im Hofgarten.

Am Freitag widmen sich die
Referenten/-innen der Mund-,
Kiefer- und Gesichtschirurgie
sowie der Prothetik. Parallel
wird es freie Vorträge zum
Thema Zahnersatz und ein
Sprachseminar Englisch geben.
Ebenfalls beginnt an diesem
Kongresstag das praxisnahe
Fortbildungsprogramm für As-
sistentinnen und Prophylaxe-
assistentinnen. 

Der heute unabdingbaren
interdisziplinären Zusammen-
arbeit wird am Samstagvormit-
tag Rechnung getragen. Interes-
sierte können Vorträge aus dem
Fachgebiet der Kinderzahnheil-
kunde zu den Themen Kommu-
nikation mit Kindern und Hyp-
nose sowie aus dem Fachgebiet
der Gerostomatologie besuchen. 

33rd Annual Congress 
of the European 
Prosthodontic Association

Erstmals in Österreich findet
zeitgleich mit dem ÖZK die eng-
lischsprachige 33. Jahrestagung
der European Prosthodontic
Association (EPA) statt. Unter
dem Motto: „New challenges in
Prosthodontics“ werden im Saal

Innsbruck und Saal Strassburg
zahlreiche national und interna-
tional anerkannte Wissenschaf-
ter zu den Themen Implantolo-
gie, Vollkeramikrestaurationen
und CAD/CAM-Technologie,
Langzeitstudien, craniomandi-
buläre Dysfunktionen sowie der
Gerostomatologie Vorträge halten.
Höhepunkt ist der erste Vortrag
des international anerkannten
Prothetikers George Zarb: „Pros-
thodontics at a crossroad“. 

Posterausstellung 
und Preisverleihung: 
AUSTRIAN DENTAL AWARD

Die Posterausstellung wird
am Donnerstag, dem 1.10.2009
um 12.30 Uhr eröffnet. Anschlie-
ßend findet die Kurzpräsentation
der Poster vor der Posterjury
statt. Die Präsentation der Poster
findet am Donnerstag, 1.10.09,
von 12.30–14.00 Uhr im 1. Stock,
im Tirol Foyer, statt. Die Poster
können bis Freitagabend besich-
tigt werden.

Gemeinsam mit dem ODV hat
die ÖGZMK den „Austrian Den-
tal Award“ ins Leben gerufen,
der zum dritten Mal im Rahmen
des ÖZK für die drei besten
Posterpräsentationen vergeben
wird. Die Preisverleihung findet
im Rahmen des „Get-together“
im Hofgarten statt.

Dentalausstellung
Durch das internationale

Publikum wird auch die Den-
talausstellung in der Dogana 
an Attraktivität gewinnen. Der
österreichische Dentalverband
(ODV) begrüßt alle Kongressteil-
nehmer/-innen und lädt herzlich
zum Besuch der Fachausstel-
lung ein. DT

Special:ÖZK Innsbruck
Österreichischer Zahnärztekongress 2009
im Herzen der Alpen
33. Kongress der European Prosthodontic 
Association wird parallel veranstaltet
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Österreichischer 
Zahnärztekongress 2010
30. 9. 2010 bis 2. 10. 2010
Hofburg Kongress Zentrum Wien

Österreichischer 
Zahnärztekongress 2011
Congress Center Villach

WIEN – Die ARGE „Geschichte
der Zahnheilkunde“ und die
ÖGZMK Österreich präsentie-
ren: „Die Geschichte der Pro-
thetik“. Die Ausstellung fin-
det im Kristallfoyer (1. OG) des
Kongresshauses statt und kann
von Donnerstag bis Samstag
besichtigt werden.

Es ist aus heutiger Sicht wohl
unverständlich, dass Jahrhun-
derte lang die Versorgung des Lü-
ckengebisses zur Wiederherstel-
lung der verminderten Kaufunk-
tion und Wiedergewinnung der
verlorenen Gesichtsästhetik nicht
der zahnheilkundlichen Behand-
lung zugeordnet wurde. Die Be-
seitigung der Zahnschmerzen
stand im Vordergrund. Die hohen
Kosten einer meist langwierigen
Versorgung führten dazu, dass nur
ein sehr kleiner Interessenten-
kreis existierte. 

Dennoch sind schon in den äl-
testen Kulturen Versuche, den
Verlust von Zähnen zu kaschie-
ren, nachweisbar, wenngleich 
oft mehr aus religiösen Gründen.
Erste einfache aus Knochen
geschnitzte Zahnersätze finden
wir im Mittelalter. Geschickte
anonyme Handwerker dürften für

diese im ersten umfassenden Zahn-
behandlungsbuch des Franzosen
Pierre Fauchard angeführten Ver-
suche verantwortlich zeichnen.
Hochpreisige Elfenbeinschnitze-
reien blieben einem sehr kleinen
Kreis von Patienten vorbehalten.
Auch erste Porzellanprothesen
standen sicher nicht für jedermann

zur Verfügung. Erst die Er-
findung des Kautschuks
eröffnete die Möglichkeit,
Zahnersatz für eine grö-
ßere Bevölkerungsgrup-
pe anzufertigen. 

Dennoch findet man
in der ersten Österreichi-
schen Ausbildungsstätte
für Zahnärzte, dem k.k.
Zahnambulatorium in
Wien, in den ersten Jahren
noch keinen protheti-

schen Unterricht. Schon Mitte des
18. Jahrhunderts finden sich bei
Philipp Pfaff erste Versuche der Ab-
formung von Kiefern. Auch erste
Okkludatoren kommen in dieser
Zeit zur Anwendung. Kurz danach
werden erstmals Pozellan-
zähne in Paris hergestellt.
Seit dieser Zeit steht vor al-
lem die Erforschung der Kie-
ferbewegung und die Bedeu-
tung der Rekonstruktion des
individuellen Kauaktes der
Patienten im Vordergrund.
Erste Untersuchungen zur
Bestimmung der kondylären
Bewegungsvorgänge führen
zu einer Fülle von Erkennt-
nissen. Bonwill, Backwill und
Bennet legen den Grundstein
für die außergewöhnlichen
Erkenntnisse von Gysi, der Anfang
des 20. Jahrhunderts die Grund-
lage der heutigen Versorgungs-
philosophie legt. Seinem Grundsatz

„Prüfe alles und behalte das Gute“
bleibt er selbst zeitlebens treu.

Viele Forscher wie Balters und
Hanau erkennen die vielseitigen
Wechselwirkungen im Gebiss ihrer
Patienten und Gysis Schüler Gerber
gilt uns mit seiner Kondylartheorie
bis heute als Wegbereiter der mo-
dernen Prothetik. Nicht unerwähnt
bleiben dürfen vor allem die ös-
terreichischen Beiträge, hier be-
sonders der Innsbrucker Schule
um Gausch, aber auch des in Wien
wirkenden Slavicek, die im Konzert
der internationalen Erkenntnisse
ein wichtige Rolle spielen. 

So darf bei aller Beteuerung,
dass für die Zahnärzte des 21.
Jahrhunderts die Verhinderung
des Zahnverlustes höchste Prio-
rität hat, niemals vergessen wer-
den, dass die Erforschung der
komplexen Zusammenhänge un-
seres stomathognaten Systems
niemals möglich gewesen wäre
ohne die Sehnsucht, die Natur in
ihren Plänen zu verstehen.

Auch in der nächsten Zukunft
wird die Versorgung nach Zahnver-
lust keine Seltenheit in den Ordina-
tionen der Zahnärzte bleiben. DT

Ausstellung auf dem ÖZK präsentiert
die Geschichte der Prothetik
von DDr. Johannes Kirchner

Kautschukprothesen mit Gebissfedern.

Gerber Condylator-Artikulator.
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