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Junge

kammer

nmitten der alles beherrschenden Coronavirus-
Pandemie wirkt ein Nachdenken Uber die Zukunft
der dentalen Implantologie wie aus einer ande-
ren Welt. Stehen wir Zahnarztinnen und Zahn-
drzte nicht derzeit vor viel grundlegenderen
Herausforderungen in unseren Praxen? Wie schaf-
fen wir es, das Vertrauen unserer Patienten zu er-
halten, damit sie nicht die elementarsten Termine
zur Kontrolluntersuchung, Prophylaxe oder Paro-
dontitistherapie grundlos hinauszégern?

SchlieBlich bleiben auch angesichts unserer stan-
dardmaBig sehr strengen HygienemaBnahmen selbst
umfangreiche chirurgische Eingriffe sogar bei Risiko-
patienten weiterhin méglich. Wenn sich Patienten
aber vor Infektionen im Wartezimmer firchten und
Krankenhduser zeitnahe Untersuchungen verschie-
ben, werden sich unentdeckte und unbehandelte
chronische Erkrankungen wie Rheuma, Diabetes,
Herz-Kreislauf-Insuffizienz oder Osteoporose mog-
licherweise auch langfristig auf die zahnarztliche
Implantologie auswirken?

Kein Bereich der Zahnmedizin hat sich in den letzten
Jahren so rasant entwickelt wie die Implantologie. Sie
steht langst nicht mehr im Spannungsfeld zwischen
Asthetik, Funktion und Zahnerhalt, sondern verbin-
det alle drei Aspekte miteinander. Langzeitstudien
zeigen Uberwaltigende Zufriedenheitsraten bei Pa-
tienten von 90 Prozent und mehr. Dies lasst schein-
bar kaum noch Spielraum fiir weitere Verbesserun-
gen. Doch auch heute geben neue Trends wie die
Sofortimplantation direkt nach der Zahnentfernung
oder moderne augmentative Verfahren genligend
Anlass zur implantologischen Forschung.
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Die zunehmende Vielfalt der Therapieoptionen
macht die individuelle Behandlungsplanung dabei
immer komplexer und anspruchsvoller, zugleich
aber umso wichtiger. Auch wenn nicht jeder Be-
handler selbst implantiert, erwarten unsere Patien-
ten dennoch von jedem Zahnarzt umfangreiche
Kenntnisse Uber Indikationen, Behandlungsmog-
lichkeiten, Vorplanung eines chirurgischen Eingriffs
sowie natlrlich ebenso zur Einschdtzung und Be-
wertung von Behandlungsalternativen. All diese
Themen einer modernen, ja innovativen Zahnmedi-
zin der Zukunft missen sich selbstverstandlich in
Studium und Fortbildung wiederfinden. Wie aber
kénnen Universitaten, Fortbildungsinstitute und
Fachgesellschaften eine Weiterbildung in der Im-
plantologie leisten, wenn anhaltende Kontaktbe-
schrankungen praktische Hands-on-Kurse nahezu
unméglich machen?

.Die schlechteste Zahnwurzel ist immer noch besser
als das beste Implantat” - dieser Spruch von einst gilt
nicht mehr. Die Implanatprothektik bietet jedem
Zahnarzt vielfaltige Therapieoptionen und gesun-
den Patienten jeden Alters die Wiederherstellung
der vollstdndigen Kaufunktion bei hervorragender
Asthetik und verbesserter Aussprache. Mit ihren
etablierten Verfahren ist die Implantologie also kei-
neswegs die Kénigsdisziplin, sondern gehért langst
zum Standard der zahnérztlichen Heilkunst - auch
und gerade jetzt in der Coronapandemie.

Dr. Christian Junge
Président der Landeszahnarztekammer
Thiringen
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Fachbeitrag

Unterstitzung der
Osseointegration von
Keramikimplantaten

In der traditionellen oralen Chirurgie und Implantologie liegt der Fokus auf der Einheilung eines Implantates
und den lokal notwendigen Faktoren, um Knochen und Gewebe zu erhalten oder aufzubauen. Die Sicht-
weise geht noch selten Gber die Mundhéhle hinaus. Klassischerweise kommen potenziell vier Methoden fur
den Knochenaufbau infrage: die Osseoinduktion (Wachstumsfaktoren), Osseokonduktion (Knochenaufbau-
material als ,Platzhalter”), die Distraktionsosteogenese und die Guided Tissue Regeneration (Membranen,
Schalentechnik etc.).!

Dr. Dominik Nischwitz
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Ubersicht zum

Bone Healing BHP®- BONE HEALING PROTOCOL
Protokoll. MIKRONAHRSTOFF TUNING
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OPG-Aufnahme FOOD DESIGH

MAKRONAHRSTOFFE

n der Biologischen Zahnmedizin nutzen wir Erfah-
rung und Wissen aus der funktionellen Medizin
und Erndhrung sowie gezielte Mikron&hrstoff-
therapien, um die systemische Voraussetzung
fur eine geplante Operation und anschlieBende

Knochen- und Geweberegeneration zu unterstitzen. vor der
Operation.
Lokale Bedingungen 03
Intraorale
Zu den lokalen Bedingungen der intelligenten Kno- Sltuatgn vor der
peration.

chen- und Weichgewebsregeneration zéhlen die De-
kontamination des Operationsgebietes (Atem, Spei- 04

chel), die Aktivierung von lokalen Wachstumsfaktoren
(IGF-1, Osteoblasten, Plasmaproteine etc.) durch Boh-
rung und Bleeding Spots (Anfrischung des Knochens)
und damit Knochenstimulation sowie der Einsatz von
intelligentem Biomaterial wie PRF-Membranen, um
die extrazellulare Matrix zu verbessern und die Kno-
chen- und Weichgewebssituation zu optimieren.

Der Einsatz von mikroinvasiven Techniken, wie der
Piezosurgery, der Einsatz von Ozon, navigierte Im-
plantationen, und die verbesserte Bildgebung eines
DVT haben uns zahnmedizinisch-handwerklich weit
nach vorn gebracht. Der Trend geht klar in Richtung
Asthetik und Gesundheit. Keramikimplantate sind
kein Tabuthema mehr, sondern die Zukunft der Im-
plantologie. Dennoch operieren bisher nur circa
ein Prozent aller Chirurgen Keramikimplantate. Der
Autor kann aus seiner zehnjadhrigen Erfahrung (iber
4.000 eingesetzte Keramikimplantate) sagen, dass
man chirurgisch, aber vor allem systemisch mehr
Informationen bendtigt, um eine hohe Einheilungs-
quote zu verzeichnen.

Vorbereitung
fur die Implantat-
setzung.

05 und 06
Zustand nach
dem Eingliedern
des Zahnersatzes.
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Keramikimplantate heilen entziindungs-

frei ein, und hier liegt auch schon die Krux.
Kaum einer von uns kennt sich mit der
Biochemie des gesamten Korpers wirk-
lich aus. In der Keramikimplantologie ist
es wichtig, das Wissen aus der funktio-
nellen Medizin, Gber Ernédhrung und Mik-
ronahrstoffe mit einzubeziehen, um den
Korper auf eine ,Umbauphase” vorzube-
reiten. Dementsprechend legen wir sehr
groBen Fokus auf den Lifestyle unserer
Patienten. Die systemische Vorbereitung
fir den Operationstermin ist genauso
wichtig wie die gezielte Nachbereitung.

Intelligentes Knochen- und
Weichgewebemanagement

Systemische Bedingungen: OP-Vorbe-
reitung und Erndhrungsumstellung. Eine
falsche Erndhrung mit Zucker, Weizen,
raffinierten Speisedlen, konventionel-
len Kuhmilchprodukten (,CORE FOUR-
Krankmacher”) und anderen Nahrungs-
intoleranzen fihrt zur generellen Ent-
ziindungsneigung des Kérpers sowie zu

Fachbe

Makro- und Mikrondhrstoffmangel: Protein und Amino-
sauren, die fettldslichen Vitamin A, D3, E und K, wasser-
|&sliche B- und C-Vitamine, Mineralien wie Zink, Magne-
sium und gesunde Omega-3- und Omega-6-Fettsduren
fehlen fur den Aufbau und die Regeneration von Ge-
webe und Knochen.? Unser Ziel ist es, die Patienten még-
lichst effektiv auf die Operation vorzubereiten. Dabei
liegt die Versorgung mit den richtigen Makron&hrstoffen
sowie die Vermeidung méglichst vieler Stressoren im
Fokus. Die ,CORE FOUR-Krankmacher” sollten streng
gemieden werden.

Dr. Weston Price erforschte vor tiber 100 Jahren unter-
schiedliche Volker tberall auf der Welt. Seine Forschun-
gen dokumentierte er in seinem Buch Nutrition and
Physical Degeneration®: Menschen, die sich artgerecht
ernahrten, waren quasi immun gegen Karies. Die Nach-
kommen, die bereits mit industriell verarbeiteten Nah-
rungsmitteln in Kontakt kamen, litten bereits an typi-
schen Degenerationszeichen, da es ihnen an Nahr-
stoffen fehlte. Der wichtigste Makronahrstoff fiir den
Aufbau von Kérpergewebe (Knochen, Weichgewebe,
Muskulatur etc.) ist Protein.

Protein - Aminosauren -
Bausteine des Lebens

Wenngleich es 20 proteinogene Aminoséuren gibt, sind
es tatsachlich nur acht, die aus der Nahrung aufgenom-
men werden missen. Diese essenziellen Aminos&uren
sind Isoleucin, Leucin, Lysin, Methionin, Phenylalanin,
Threonin, Tryptophan und Valin. Der Kérper ist in der
Lage, aus diesen acht Aminoséuren jedes Protein aufzu-
bauen, vorausgesetzt es ist genug Rohstoff vorhanden.

Zahlreiche Studien konnten einen Zusammenhang
zwischen mangelhafter Knochenbildung, verminder-
ter Knochendichte sowie verzégerter Knochenbruch-
heilung und einem Protein- und Aminosdurenmangel
nachweisen. Je alter die Patienten, umso signifikanter
ist der Zusammenhang. Dayer et al. stellten bereits

2006 in einer Tierstudie eine verminderte Titanimplan-
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tat-Osseointegration bei Ratten mit Proteinmangel (< 1 g/kg

Kérpergewicht) fest.*> Die Kraft, ein Implantat nach sechs bis
acht Wochen wieder aus dem Knochen herauszudrehen, war
bei Ratten mit Proteinmangel um 43 Prozent niedriger als bei
den Tieren mit ausreichend Protein in der Nahrung (= 1 g/kg
Korpergewicht).* Hannan et al. konnten anhand von Daten
von 391 Frauen und 224 Mé&nnern (Zeitraum von vier Jahren)
aus der Framingham Osteoporosis Studie einen eindeutigen
Zusammenhang zwischen einem Mangel an tierischem Pro-
tein in der Erndhrung und Knochenverlust zeigen.® Je gréBer
der Proteinmangel, umso gréBer war auch der Verlust an
Knochenmasse an Femur und Wirbelsdule. Es wurde kein
negativer Effekt von Proteinlberschuss und Knochenheilung
festgestellt.

Konsequenterweise liegt unser Hauptfokus auf der adédquaten
Versorgung mit Protein. Da in der akuten Regenerationsphase
kein Mangel an Makro- und Mikronéhrstoffen vorhanden sein
sollte, empfehlen wir einen Proteintagesbedarf von 1,5-2 g/kg
Kérpergewicht. Um den Kérper zu alkalisieren, wird zu jeder
Mahlzeit eine Portion GemUse empfohlen. Gesunde Fette wie
Omega-3 und eine Variation an einfach und mehrfach un-
gesattigten Fettsauren dirfen nicht fehlen. Der Einsatz von
Kollagenpulvern, essenziellen Aminosauren, Knochenbrihen
und Proteinshakes machen es fiir den Patienten einfacher, auf
den Proteintagesbedarf zu kommen.”"7 In unserer Praxis hat
sich die systemische Unterstiitzung der Patienten durch ge-
zielte Erndhrung und Ergédnzung der richtigen Nahrstoffe
als wichtiger Baustein im Bereich der Chirurgie standard-
maBig etabliert.

Mikronahrstoffe

Die Basis des Bone Healing Protokolls ist hoch dosiertes Vita-
min D3. Vor einer Operation untersuchen wir diesen Wert im
Blut der Patienten. Fir eine optimale Versorgung streben
wir einen praoperativen Wert von mindestens 60ng/ml an.’®
Zahlreiche Studien zeigen, dass Vitamin D3 ein entschei-
dender Faktor fur die Knochen- und Zahnregeneration dar-
stellt.””2® Es aktiviert zwei fiir die Mineralisation des Knochens
entscheidende Enzyme: Osteocalcin (BGP) und Matrix-Gla-
Protein (MGP). Damit Calcium nicht im Gefal3 die Arterien ver-
kalkt, werden diese Enzyme durch einen weiteren wichtigen
Co-Faktor, Vitamin K2 (MK-7), aktiviert.?*

/6

07
Réntgenbild mit
Zahnersatz.

Ein weiterer Co-Faktor ist Magnesium, das an tber 400 Stoff-
wechselvorgéngen beteiligt ist.?> Zink ist sowohl fur das Im-
munsystem als auch als Co-Faktor in der Aktivierung des
Vitamin-D3-Rezeptors beteiligt.?® Das Spurenelement Bor
verdoppelt dessen Halbwertszeit.?” Da Mikronéhrstoffe syner-
gistisch arbeiten, dirfen auch die B-Vitamine, Vitamin C sowie
Verdauungsenzyme und Omega-3-Fettséuren in der post-
operativen Phase nicht fehlen.

Fazit

Neben dem klassischen, sehr feinen chirurgischen Handwerk
der Zahnmedizin nutzen wir somit Wissen aus der funktio-
nellen Medizin und Erndhrung. Damit unterstitzen wir die
kérpereigenen Heilungskréfte der Patienten und sorgen fir
eine bessere Gewebe- und Knochenheilung und damit na-
tlrlich auch bessere Einheilung der Keramikimplantate. Das
Ergebnis: weniger Misserfolge sowie noch gesiindere und
glicklichere Patienten.

Dr. Dominik Nischwitz
Spezialist fir Biologische Zahnmedizin
und Keramikimplantate
Zentrum fiir Biologische Zahnmedizin
Nischwitz & Partner
Heerweg 26
72070 Tibingen
Tel.: +49 7071 975977
info@dnaesthetics.de
http://dnaesthetics.de
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Losungskonzepte bei schwarzen
Dreiecken - Wichtige Tools
fir den Praktiker

mit Dr. Martin Jorgens

am 8. September 2021, ab 15 Uhr

CME-Punkt

Die Leser der cosmetic dentistry erhalten die Méglichkeit, thematische Live-Tutorials in Form eines Livestreams innerhalb des ZWP Study Clubs abzurufen
und wertvolle Fortbildungspunkte zu sammeln. Die Teilnahme ist kostenlos. Um den CME-Punkt zu erhalten, ist lediglich eine Registrierung erforderlich.

THEMA

Losungskonzepte bei schwarzen Dreiecken -
Wichtige Tools flir den Praktiker

Die Griinde fur die Degeneration von Pa-
pillen kbnnen chronisch sein, z.B. Rau-
chen. Diese nimmt der Patient aber kaum
wahr. Erleidet er jedoch z.B. durch eine
zu radikale Parodontaltherapie einen kurz-
fristigen erheblichen Papillenverlust, sucht
er sofort nach Rettung. Hier konnen ztgige
gezielte Interventionen vor weiteren Ver-
lusten schitzen. Generell sind bei chroni-
schen langsamen Verlaufen gesunde pa-
rodontale Verhdltnisse zu schaffen. Dann
konnen augmentative Verfahren mit HA-
Hyaluronsédure eine tragende Saule der
Therapie sein. Zu bericksichtigen ist die
parodontale Regeneration, speziell das
Papillenwachstum. Diese wird durch lokal

Registrierung ZWP Study Club

konservierende oder minimalinvasive pro-
thetische Verfahren geschaffen. Sinnvoll
sind Lasertherapien simultan oder thera-
piebegleitend vor, wahrend und nach den
HA-Injektionen. Auch Vestibulumplastiken
mit zeitgleicher Verlagerung des Lippen-
bandchens kénnen indiziert sein und fir
eine erhebliche Optimierung des Papillen-
wachstums in dem Bereich sorgen.

E Dr. Martin Jorgens

Infos zum Referenten

KOMMENDES WEB-TUTORIAL:

10. November 2021, 15 Uhr
Prof. Dr. Christian Gernhardt

Thema: Kompositsin der
Asthetischen Zahnmedizin

ARCHIVIERTE WEB-TUTORIALS:

Dr. Jens Voss
Thema: Der Weg zu gesunden
und schénen Zahnen

www.zwp-online.info/livestream/der-weg-
zu-gesunden-und-schonen-zahnen

Dr. Jurgen Wahlmann

Thema: Veneers von konventio-
nell bis no prep - Was ist wann
State of the Art?

ww.zwp-online.info/livestream/veneers-
von-konventionell-bis-no-prep-was-ist-
wann-state-of-the-art

Um aktivam ZWP Study Club teilnehmen zu kdnnen, ist die kostenfreie Mitgliedschaft erforderlich. Nach der kostenlosen Registrierung unter www.zwpstudyclub.de erhalten die
Nutzer eine Bestétigungsmail und konnen das Fortbildungsangebot sofort vollstandig nutzen.
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