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WISSENSCHAFT: Endodontiesystem

Dr. David J. Landwehr, Endodontologe aus Madison, USA, beschreibt
im Anwenderbericht seine ersten Erfahrungen mit ProTaper Ultimate
und erklart, wie es die Behandlung verandert und verbessert.

PRAXIS: Komplikationen
Zu den Hauptfaktoren im Zusammenhang mit einem endodontischen
Versagen zahlt die Persistenz der mikrobiellen Infektion im Wurzel-
kanalsystem und im periradikularen Bereich.

MUNDHYGIENE: paro/Esro AG

Die metallfreien Interdentalbiirsten paro® smart-sticks bieten Sicher-
heitin der Handhabung und erzeugen einen stimulierenden Massage-
effekt fiir das Zahnfleisch.
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Unser Hygienesystem
tiber 1.500 mal erfolgreich
bei Deinen Kollegen und
Kolleginnen umgesetzt.
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Kiinstliche Intelligenz in
der Medizin

WHO warnt vor Kl-Risiken im Gesundheitsbereich.

GENF — Der Einsatz von kiinstlicher Intelligenz (KI) in der Medizin kénnte aus Sicht
der Weltgesundheitsorganisation (WHO) zu Behandlungsfehlern, Falschinformatio-
nen oder Datenmissbrauch fihren. Die UN-Behérde forderte Ende Juni bei aller Be-
geisterung ber die moglichen Anwendungen von Kl einen verantwortungsvollen
Umgang mit diesen Technologien.

KI-Anwendungen wie ChatGPT, die auf riesige Datenmengen zugreifen, kon-
nen etwa bei der Verbreitung von Gesundheitsinformationen oder der Erstellung
von Diagnosen bebhilflich sein. Die WHO zeigte sich besorgt, dass die iblichen Vor-
sichtsmaBnahmen gegeniiber neuen Technologien im Fall von KI nicht konsequent
umgesetzt wiirden.

© Panchenko Vladimir/Shutterstock.com

GroBe sprachbasierte KI-Modelle, die wie neuronale Netzwerke aufgebaut
sind, erzeugen laut WHO scheinbar professionelle Antworten. ,Diese Antworten
konnen aber vollig falsch sein oder schwere Fehler enthalten, besonders wenn es
um Gesundheit geht”, warnte die Organisation.

KI-Technologie kdnnte aus Sicht der WHO auch missbraucht werden, um Des-
information als serids wirkende Inhalte zu tarnen. AuBerdem befiirchtet die WHO,
dass KI-Systeme unerlaubt auf sensible Gesundheitsdaten zugreifen.

Kiinstliche Intelligenz sollte erst dann im medizinischen Bereich eingesetzt wer-
den, wenn verldssliche Daten (iber den Nutzen der Technologie vorlagen, meinte die
WHO.

Quelle: www.medinlive.at

Gesundheltsausgaben
in Osterreich

COVID-19-bedingte 6ffentliche Gesundheitsausgaben riicklaufig.

WIEN — Die laufenden Gesundheits-
ausgaben im Jahr 2022 lagen in Oster-
reich laut einer ersten Schatzung von
Statistik Austria bei 50,81 Mrd. Euro
oder 11,4 Prozent des Bruttoinlands-
produkts (BIP). Im Vergleich zu 2021 er-
héhten sich die nominellen Ausgaben
fir Gesundheitsleistungen und -giter
m 1,69 Mrd. Euro bzw. um 3,4 Prozent.
,Im Jahr 2022 sind die pande-
miebedingten Gesundheitsausgaben
deutlich zuriickgegangen, gleichzeitig
sind allerdings die Ausgaben in ande-
ren Bereichen des Gesundheitswesens
berdurchschnittlich gestiegen. Ins-
besondere die Ausgaben der offent-
lichen Hand fiir Krankenanstalten, Be-
handlungen im niedergelassenen Be-
reich und Medikamente trieben die
laufenden Gesundheitsausgaben 2022
in die Hohe. Die 6ffentlichen und pri-
vaten Gesundheitsausgaben zusammen
haben dadurch erstmals die 50-Milli-
arden-Euro-Marke tberschritten”, er-
ldutert Statistik Austria-Generaldirek-
tor Tobias Thomas.

Moderater Anstieg der
offentlichen Gesundheits-
ausgaben 2022

Bund, Lander, Gemeinden und die
Sozialversicherungstrager kamen im
Jahr 2022 flr 39,56 Mrd. Euro der lau-
fenden Gesundheitsausgaben auf, dies
entspricht einem Anstieg von 2,8 Pro-
zentim Vergleich zum Jahr 2021. Zum
einen sind die pandemiebedingten 6f-
fentlichen Gesundheitsausgaben ge-
geniiber dem Jahr 2021 um 1,25 Mrd.
Euro deutlich gesunken, andererseits
stiegen die 6ffentlichen Gesundheits-
ausgaben, etwa flr Krankenanstal-
ten, fir Behandlungen im niederge-
lassenen Bereich oder fiir Medika-
mente, signifikant. Der 6ffentliche
Anteil der laufenden Gesundheits-
ausgaben lag im Jahr 2022 somit bei
77,8 Prozent.

Die laufenden Gesundheitsausga-
ben der privaten Haushalte, freiwilli-
gen Krankenversicherungen, privaten
Organisationen ohne Erwerbszweck
sowie Unternehmen beliefen sich auf
11,26 Mrd. Euro bzw. 22,2 Prozent
der laufenden Gesundheitsausgaben.
Die privaten laufenden Ausgaben
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stiegen demnach von 2021 auf 2022
um 5,8 Prozent. Dieser Zuwachs liegt
damit (iber dem durchschnittlichen An-
stieg zwischen 2015 und 2021 (2,3 Pro-
zent).

Quelle: Statistik Austria
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Eisenmangel
weitverbreitet

Kostenlose Eisentests in Apotheken
bieten Gewissheit.

WIEN — Vor allem jingere Frauen und Sportler leiden
haufig unter Eisenmangel und zeigen Symptome wie Mii-
digkeit, Kopfschmerzen und Schwindel. Aber auch éltere
Menschen, bei denen Vitalstoffe vom Darm nicht mehr so
gut aufgenommen werden, kénnen davon betroffen sein.
Um Gewissheit zu haben und den Mangel gezielt behan-
deln zu konnen, bietet das Gesundheitsnetz Goldenes
Kreuz mit seinen Apotheken vom 10. bis 15. Juli 2023
eine Aktionswoche mit kostenlosen Tests an.

,Um rasch und unkompliziert Gewissheit zu geben,
wiederholen wir — nach der groBen Nachfrage im letz-
ten Herbst — unsere Aktionswoche und bieten gemein-
sam mit unseren Partner-Apotheken vom Gesundheits-
netz Goldenes Kreuz kostenlose Tests an”, erklart Mag.
Erika Sander, Generalsekretérin der Osterreichischen
Gesellschaft vom Goldenen Kreuze. Wir sind diesmal
deshalb eine Kooperation mit dem Institut AllergoSan
eingegangen, das diesen Zusammenhang mit wissen-
schaftlicher Mikrobiomforschung nachweisen konnte”,
erldutert Sander. Sollte ein Eisenmangel vorliegen, kén-
nen in solchen Fallen Probiotika helfen, die zellulare
Verfligbarkeit von Vitaminen und Mineralstoffen, spe-
ziell von Zink, Eisen und Vitamin B12, zu verbessern.

Bei der Aktionswoche in 22 Apotheken in ganz
Wien — unterstlitzt durch Sandoz, Omnibiotic, Mavie
Aponect und DIAN Medical — kénnen sich Interes-
sierte kostenlos den sogenannten Ferritin-Wert be-
stimmen lassen.

Die Website www.gesundheitsnetz-goldeneskreuz.at
gibt Auskunft iiber die Apotheken die an der Aktion
teilnehmen.

Quelle: www.ots.at
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Weltweit verursacht das allgemeine Gesundheits-
wesen Umweltauswirkungen, die je nach betrachtetem
Indikator zwischen 1 und 5 Prozent der globalen Um-
weltbelastungen liegen.

14.000

In Osterreich sterben etwa 14.000 Personen jahrlich
an den Folgen des Tabakkonsums. Dies verursacht
nicht nur Leid fiir die Betroffenen und ihr personliches
Umfeld, sondern auch hohe betriebs- und volkswirt-
schaftliche Kosten.

1210

Im Jahr 1210 wurde die Barbiergilde in Frankreich ge-
griindet. Diese ,Chirurgen” spezialisierten sich auf
Blutungen, Zahnextraktionen — und natirlich auf

MafB3nahmen gegen
Arzneimittelengpasse

EU-Pharmapaket soll zielgerichtete Anreize schaffen.

LUXEMBURG - Osterreich fordert ein rasches Handeln der
EU gegen die bestehenden Arzneimittelengpasse. Entspre-
chende MaBnahmen sollten losgeldst vom restlichen EU-
Pharmapaket umgesetzt werden, betonte Gesundheitsminis-
ter Johannes Rauch beim Rat der EU-Gesundheitsminister
im Juni in Luxemburg. ,Wir missen schnell zielgerichtete
Anreize schaffen, damit Pharmaunternehmen ihre Arznei-
mittel wieder in Europa entwickeln und produzieren, damit
wir eine Situation wie im vergangenen Winter besser verhin-
dern kénnen.”

Die Gesundheitsminister der EU diskutierten erstmals
Uber den Ende April vorgelegten Entwurf einer EU-Pharma-
strategie. Osterreich sieht den Entwurf grundsatzlich positiv.
Nur gemeinsam sei das Ziel zu schaffen, dass alle EU-Birger
die besten verfiigharen Medikamente zu leistbaren Preisen
erhalten, betonte Rauch beim Ratstreffen in Luxemburg.

Osterreich fordert einen klaren Fokus auf ,ungedeckte
medizinische Bedarfe” — also beispielsweise seltene Krank-
heiten, fiir die es bisher keine wirksamen Medikamente gibt.
Die EU miisse eine Methode entwickeln, wie der Bedarf iden-
tifiziert und bewertet werden kann, damit Forderungen ziel-
gerichtet ausgeschittet werden. Bei der Vergabe von Férde-
rungen misse volle Transparenz gewahrleistet sein, betont
Rauch.

Bei den Arzneimittelpreisen will Rauch eine enge Zusam-
menarbeit innerhalb der EU. Bei besonders hochpreisigen
Medikamenten sei auch eine gemeinsame Beschaffung denk-
bar, so der dsterreichische Gesundheitsminister: ,Das bringt
die EU insgesamt in eine bessere Verhandlungsposition. Na-

tiirlich profitieren vor allem kleine Lander wie Osterreich bei
Preisverhandlungen mit den groBen Pharmakonzernen.”

MaBnahmen gegen Arzneimittelmangel
vorziehen

Die Entwicklung und Herstellung von Medikamenten will
Osterreich méglichst rasch nach Europa zurtickholen, um den
Mangel an Arzneimitteln wirksam zu bekampfen. Deshalb
kénnten diese Themen aus der EU-Pharmastrategie heraus-
geldst werden: Osterreich steht der Idee eines ,,Critical Medi-
cines Act” offen gegentiber. Rauch spricht sich fiir ,zielgerich-
tete Anreize” fiir die Pharmaunternehmen aus, wenn diese
.an konkrete und Uberpriifbare Bedingungen und wissen-
schaftliche Evidenz gekniipft sind”.

Quelle: BMSGPK

Neuer Prasident der Academy

of Osseointegration

Prof. Dr. Jorg Neugebauer als erster Deutscher in dieser Position.

ARLINGTON HEIGHTS — Als erst zwei-
ter Europder war Prof. Dr. Jérg Neuge-
bauer Mitglied des Vorstands der renom-
mierten Academy of Osseointegration
(AO) geworden — jetzt wurde er zu
ihrem kommenden Prdsidenten gewahlt
und ist damit der erste Deutsche in die-
ser Position (iberhaupt. Die Academy of
Osseointegration gilt als filhrende in-
ternationale Vereinigung auf dem Ge-
biet der Implantologie. 1982 gegriindet,
verzeichnet sie inzwischen mehr als
4.000 Mitglieder in Uber 70 Landern,
insbesondere ihr sehr hoher Praxisbezug
verleiht ihr dabei Renomee. Das Ziel der
Gesellschaft: die Implantologie sowohl
wissenschaftlich als auch in der klini-
schen Praxis voranzutreiben. Prof. Neu-
gebauer ist nicht nur langjahriges Mit-
glied der AO — seit 1995 nahm er an

tende Tatigkeit im Bundesverband der
implantologisch tatigen Zahnarzte (BDIZ
EDI) inne, ist Mitglied der European
Dental Association (EDA), der European
Association of Osseointegration (EAO)
sowie Associate Editor des renommier-
ten International Journal of Oral & Ma-
xillofacial Implants (JOMI).

Plane fiir die Zukunft

Aktuelle Trends in der Implantologie
wie die Patient Oriented Results will
Neugebauer in seiner Amtszeit ebenso
vorantreiben wie eine starkere Einbe-
ziehung der jlingeren Generation an
Implantologen und eine verbesserte
digitale Wissensvermittlung. Als Prasi-
dent wird auch er die AO Jahrestagung
in 2025 maBgeblich mitgestalten. Da-
riber hinaus will er sich um eine noch

jeder ihrer Tagungen teil — sondern trug
mit seiner Arbeit auch Uber Jahrzehnte
zu den Committees der Gesellschaft bei.
Das stetige Engagement und seine

Haarschnitte.

wissenschaftlichen Leistungen brachten

ihm unter anderem die Leitung des Cli-
nical Innovation Committees ein und
kulminieren nun in der Wahl zum Prasi-
denten. Neben seinem Engagement in
der AO hat Prof. Neugebauer eine lei-

internationalere Ausrichtung der AO be-
mihen und auf eine Briicke zu Deutsch-
land und Europa hinarbeiten.

Quelle: Academy of Osseointegration

Auf den Punkt ...

Operationsinstrumente
Schweizer Forscher haben neue chirurgi-
sche Instrumente entwickelt, die sich selbst
falten. Damit kdnnen groBe Operations-
instrumente durch einen engen Katheter
in den Korper gebracht werden.

Wurzelkanalbehandlung

US-amerikanische Forscher priifen der-

zeit, ob die Transplantation von eigenem w\\
Gewebe Pulpa so regenerieren kann, dass

eine normale Physiologie wiederherge- h{
stellt werden kann. i ﬁ L

© edwardolive/Shutterstock.com

Zahnputzgewohnheiten

Neue Studie zeigt, dass Kinder, deren
Miitter unter postpartalen Depressio-
nen leiden, seltener ihre Zahne putzen
als Kinder, deren Mitter starke Zunei-
gung zu ihnen zeigen.

OP-Beleuchtung

Wissenschaftler arbeiten an der Ent-
wicklung eines intelligenten OP-Be-
leuchtungssystems, das fiir eine prazise
Ausleuchtung sorgt, ohne dass eine
manuelle Bedienung erforderlich ist.
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Editorische Notiz
(Schreibweise mannlich/
weiblich/divers)

Wir bitten um Verstandnis, dass —
aus Griinden der Lesbarkeit — auf
eine durchgdngige Nennung der
mannlichen, weiblichen und di-
versen Bezeichnungen verzichtet
wurde. Selbstverstandlich beziehen
sich alle Texte in gleicher Weise
auf Manner, Frauen und diverse
Personen.
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POLITIK

Ehrenzeichen der Republik an verdiente
Personlichkeiten aus Gesundheitswesen

Hochste Auszeichnung fiir Bundesministerin a. D. Mag.? Dr." Brigitte Zarfl.

WIEN - Die Leiterin der Sektion | Prasidialangelegenheiten
im Bundesministerium flir Soziales, Gesundheit, Pflege und
Konsumentenschutz, Mag.2 Dr." Brigitte Zarfl, erhielt Ende
Juni aus den Handen des Sozialministers das GroBe Goldene
Ehrenzeichen mit dem Stern. Ab Mitte 2019 war sie sieben
Monate lang Bundesministerin fir Arbeit, Soziales, Gesund-
heit und Konsumentenschutz. In seiner Laudatio wiirdigte
Rauch seine Vorgangerin als ,Homo Politicus”. Sie wisse um
die Schnittstellen zwischen Politik und Verwaltung bestens
Bescheid und habe das Ressort sowohl als Spitzenbeamtin als

© BMSGPK

auch als Ministerin seit 25 Jahren entscheidend mitgepragt.
LIhr profundes fachliches Wissen in allen unterschiedlichen
Themenfeldern des Ressorts, gepaart mit ihrer enormen Er-
fahrung in Verwaltung und Politik waren auch wichtige Vo-
raussetzungen fiir ihre erfolgreiche Arbeit in der Experten-
regierung unter der ersten osterreichischen Bundeskanzlerin®,
so Rauch.

Quelle: BMSGPK

Gesundheits- und Sozialminister Johannes Rauch verleiht das Goldene Ehrenzeichen mit Stern an Sektionschefin BM a. D. Mag.? Dr." Brigitte Zarfl.

Medizinstudium fiir Deutsche in

Osterreich

MaBnahmen gegen Numerus-clausus-Fliichtlinge.

ST. POLTEN —Niederésterreichs Landeshauptfrau Johanna
Mikl-Leitner (OVP) will Numerus-clausus-Fliichtlingen aus
Deutschland beim Medizinstudium in Osterreich einen Riegel
vorschieben. Unterstlitzung erhalt sie dabei von Walter Ob-
wexer von der Universitdt Innsbruck. Laut dem Europarechts-
experten darf Osterreich die Zulassungsbeschrénkung des
jeweiligen Heimatlandes fiir auslandische Medizinstudenten
anwenden.

Die Landeshauptfrau verwies Ende Juni bei einer Presse-
konferenz in St. Pélten, die ,MaBnahmen zur Absicherung der

© Matej Kastelic/Shutterstock.com

Gesundheitsversorgung” zum Thema hatte, auf den Arzte-
mangel, der sich weiter verscharfe, weil dem potenziellen
heimischen Nachwuchs die Studienplatze blockiert wirden.
Der Status quo sei ,untragbar”. Nicht zuletzt handle es sich
auch um eine Frage des Hausverstandes und der Fairness.
Die aktuelle Regelung sehe vor, dass 75 Prozent der Stu-
dienplatze der Humanmedizin an Hochschulen dsterreichi-
schen Maturanten zur Verfiigung stehen mussten, erinnerte
Mikl-Leitner. Die restlichen wiirden an Birger der EU (20 Pro-
zent) bzw. aus Drittlandern (fiinf Prozent) vergeben. Weil in
Deutschland mit dem Numerus clausus eine hdhere Hiirde
gelte, wiirden viele in Osterreich Medizin studieren wollen.

Viele deutsche Absolventen verlassen
Osterreich wieder

Mikl-Leitner argumentierte auch mit einer Auswertung
der Statistik Austria, derzufolge mehr als drei Viertel der deut-
schen Medizinstudenten drei Jahre nach der Beendigung ihres
Studiums das Land wieder verlassen hatten. Und das bei Kos-
ten von mindestens 360.000 Euro pro Studienplatz in Mindest-
zeit. Andererseits werde heimischen Studienanwartern der
Zugang verwehrt, weil es flir sie zu wenige Platze gebe.

Osterreich sei in der Lage, nachzuweisen, dass es im Be-
reich der Humanmedizin die ,besondere Universitatsreife”
brauche, argumentierte Obwexer. Immerhin wiirde man der-
zeit jahrlich etwa 270 ausgebildete Mediziner ,verlieren”, die
wieder ,nach Hause" gingen. Der Europarechtsexperte flhrte
zudem die Méglichkeit einer , Tatigkeitsverpflichtung” im 6s-
terreichischen Gesundheitssystem fiir einige Jahre an.

Quelle: www.medinlive.at
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Aufruf zur Nominierung
Medizinalrat und
Obermedizinalrat

Fokus liegt auf sozialen Verdiensten.

WIEN - Zahnérzte, denen aufgrund ihrer beruflichen Tatigkeit und ihres sozialen
Engagements der Berufstitel Medizinalrat (MR) oder Obermedizinalrat (OMR) ver-
liehen werden soll, kdnnen bis 31. Juli 2023 der Landeszahnarztekammer fiir Wien
gemeldet werden. Das Jahreskontingent der Landeszahnérztekammer ist mit drei
MR- und einem OMR-Berufstitel festgelegt. Nominierungen, die aufgrund dieser
Kontingentierung nicht berticksichtigt werden kénnen, kdnnen im Folgejahr neu
eingebracht werden.

Ein Gremium der Landeszahnarztekammer fir Wien wahlt nach Ablauf der
Meldefrist aus allen Nominierten drei Kollegen fiir den Berufstitel MR und einen fiir
den Berufstitel OMR aus und legt sie dem Landesvorstand zur Beschlussfassung
vor. Infolge bringt die Landeszahndrztekammer die Antrdge beim Gesundheits-
ministerium ein; im weiteren Prozess sind die Involvierung des Biiros des Biirger-
meisters der Stadt Wien und der Prasidentschaftskanzlei vorgesehen. Allerdings
hat die Landeszahndrztekammer nach der Einbringung der Antrége beim Bundes-
ministerium fir Gesundheit keinen Einfluss mehr auf den weiteren Fortgang des
Prozesses. Ab Einbringung im Bundesministerium kann die Priifung mitunter mehr
als ein Jahr in Anspruch nehmen. Dabei legt das Bundesministerium sein Augen-
merk verstarkt auf das soziale Engagement der Kandidaten.

Verleihungsvoraussetzungen fiir Medizinalrat

e Mindestalter 50 Jahre.

¢ Mindestens 20 Jahre Auslibung des zahnarztlichen Berufes.

e Es muss das Ansehen eines ausgezeichneten Fachmannes gegeben sein.

o AuBerhalb der zahnarztlichen Berufsausiibung erworbene (soziale) Ver-
dienste.

Verleihungsvoraussetzungen fiir Obermedizinalrat

e Der Berufstitel MR muss bereits verliehen worden sein — seit der Verlei-
hung miissen mindestens fiinf Jahre verstrichen sein (anl. Ubertritt in
den Ruhestand vier Jahre).

e Es muss das Ansehen eines ausgezeichneten Fachmannes gegeben sein.

o Bej Zahnarzten und Facharzten, die auf dem Gebiet der 6ffentlichen Ge-
sundheits- und Wohlfahrtspflege eine leitende Funktion austiben, nach
mindestens 25 Jahren Tatigkeit im zahnarztlichen Beruf und mindestens
sechsjahriger Tatigkeit im zahnarztlichen Beruf und mindestens sechs-
jahriger Funktionsdauer.

e Bei sonstigen Zahndrzten und Fachérzten fiir ZMK bei Vorliegen‘beson-
derer Verdienste nach mindestens 30-jéhriger Berufsausiibung.

o AuBerhalb der zahnarztlichen Berufsaustibung erworbene (soziale) Ver-
dienste.

Bitte reichen Sie Ihre Nominierungsvorschldge unter
Angabe von

e \Jornamen, Namen und Anschrift der Kandidaten
e beruflichen Erfolgen und Verdiensten

bis 31. Juli 2023 via E-Mail
bei Marion Giffinger, BA
(m.giffinger@wr.zahnaerztekammer.at)
ein.

Quelle:
Landeszahnarztekammer
flr Wien
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Zahnarzt verweigerte Assistentin Gehalt

AK Beratungszentrum Donaustadt erkampfte Anspriiche.

WIEN — Frau S. arbeitete fast eineinhalb Jahre als
zahndrztliche Assistentin in einer Zahnarztpraxis
im 22. Bezirk in Wien. Als Vollzeitkraft bekam sie
knapp unter 2.000 Euro brutto. Im Janner 2022
wurde Frau S. krank, meldete das dem Arbeit-
geber auch ordnungsgemaB und wurde daraufhin im
Krankenstand gektindigt. Als Frau S. sich mit ihrer
Abrechnung an das AK Beratungszentrum Donau-
stadt wandte, stieBen die AK Arbeitsrechtsexper-
ten auf eine Ungereimtheit. Der Zahnarzt hatte
Frau S. ab Janner 2022 kein Gehalt bezahlt. Die
Begriindung war unglaublich: Frau S. machte eine
beruflich notwendige Weiterbildung, die vom Ar-
beitgeber bezahlt wurde. Aber nachdem der Zahn-
arzt Frau S. im Krankenstand gekiindigt hatte, zog
er ihr trotzdem auch noch die Ausbildungskosten
vom Gehalt ab. Frau S. hatte zwar eine Vereinba-
rung flr die Rickzahlung von Ausbildungskosten
unterschrieben — aber was Sie damals nicht

Der Zahnarzt hatte also kein Geld von Frau S. ein-
kassieren durfen, sondern musste zweieinhalb Mo-
nate nachzahlen”, erklart Jasmin Haindl, die Leiterin
des AK Beratungszentrums Donaustadt.

Das AK Beratungszentrum Donaustadt musste
zweimal beim Zahnarzt intervenieren, bevor Frau S.
ihre Anspriiche in der Héhe von rund 6.000 Euro
brutto ausbezahlt bekam. AuBerdem hat die AK
erreicht, dass Frau S. die Aushildungskosten von
1.500 Euro nicht erstatten muss.

Arbeitsrechtsexpertin Jasmin Haind! rat: ,Wenn
Ihr Arbeitgeber das Arbeitsverhaltnis mit Ihnen be-
endet, lassen Sie sich von der AK beraten. Wir prii-
fen lhre Abrechnung und helfen lhnen dabei, lhre
Anspriiche geltend zu machen. Die AK Wien ist,
neben der Zentrale im 4. Bezirk, mit vier Beratungs-
zentren in Donaustadt, Floridsdorf, Ottakring und
Liesing immer in der Nahe der Wiener Arbeitneh-
mer.”

wusste: ,Im Falle einer Arbeitgeberkiindigung gilt
so eine Vereinbarung nicht und der Arbeitgeber
darf die Ausbildungskosten nicht zuriickfordern.

© Andrey_Popov/Shutterstock.com QueIIe: Arbeiterkammer Wien

Verhandlungsergebnis zum Kollektivvertrag
Zustimmung zum neuen Verhandlungsvorschlag der Gewerkschaft.

WIEN — Etwas iberraschend und kurzfristig hat die Gewerkschaft der
Osterreichischen Zahnarztekammer doch noch einen Verhandlungsvor-
schlag betreffend den neuen Kollektivvertrag dbermittelt. Durch die
klaren Forderungen des Verhandlungsteams der OZAK, basierend auf
Zahlen und Fakten, konnte die Gewerkschaft von der Tatsache (iber-
zeugt werden, dass ihre Forderungen deutlich iiberzogen waren. Nun-
mehr liegt ein annehmbares Ergebnis vor. Der Bundesausschuss der
Osterreichischen Zahnérztekammer hat am 23. Juni 2023 in Pértschach
tiber diesen Verhandlungsvorschlag der Gewerkschaft beraten und nach
durchaus kontrovers gefiihrten Diskussionen zugestimmt. Nun gilt es, |
den vorliegenden Vorschlag im Kollektivvertag im Detail auszuformulie-
ren, der nach Bestatigung durch den Bundesausschuss mit dem 1. Juli
2023 seine Giiltigkeit erlangen soll.

Anbei die Gegeniiberstellung der urspriinglichen Forderung der
\ Gewerkschaft und das nunmehr erfolgte Verhandlungsergebnis:

len Herausforderungen und der zahlreichen Krisen, mit
nehmer wie Arbeitgeber gleichermaBen konfrontiert si
Ergebnis erzielt worden — ein wichtiger Schritt, um
Mitarbeiter auch in Zukunft bestehen zu kénnen,
dige und vorausschauende Reaktion auf den nicht
grafischen Wandel.

Quelle: Osterreichische Zahnarztekammer

Forderung GPA Verhandlungs-

ergebnis
Wirksamkeits- 1.4.2023 1.7.2023
beginn
IST-Lohn- 10,2 % 51 %
erhohung ¢

KV-Erhéhung
1. Berufsjahr

1.900 € (+ 16,1 %) 1.626 € (+ 8,04 %)

Gefahrenzulage + 172 € + 174 €
daher insgesamt daher insgesamt
2.072 € 1.800 €
Einmalzahlung 4 % des Fix 500 €
Jahresgehalts (steuer- und
(minimal 500 €) SV-beitragsfrei)

Sowohl bei der IST-Lohnerhohung als auch bei
sind alle seit 1. Juni 2022 erfolgten freiwi
voller Hohe anrechenbar. Dies bedeutet, d
diesem Zeitpunkt Erhéhungen vorgenom
flationskostenausgleich gewahrt haben, ab
erhohung vornehmen missen, sofern die Betrag
gebnisses dabei nicht unterschritten wurden.

Auch wenn die Forderung nach einer IST-Lohne
ends abgewendet werden konnte, wurde diese deutlich @
und trifft keine Kollegen, die bereits freiwillig die Gehalter
arbeiter aufgrund des Inflationsdrucks zumindest im Ausmal des
handlungsergebnisses angepasst haben. Mit dem vorliegenden
schluss ist aus Sicht des Bundesausschusses ein angesichts de
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Ein Endodontiesystem, das durch seine Vielseitigkeit besticht

Dr. David J. Landwehr, Endodontologe aus Madison, USA, beschreibt im Anwenderbericht seine ersten Erfahrungen mit ProTaper Ultimate und erklart, wie

es die Behandlung verandert und verbessert.

Trotz des technischen Fortschritts in der Implantologie und der Pro-
thetik ist der lebenslange Erhalt der nattirlichen Zahne fiir die meis-
ten Patienten die bevorzugte Alternative. Die endodontische Be-
handlung ist eine vorhersagbare Option, um Zahne zu erhalten,
wenn das Pulpagewebe entziindet oder infiziert ist. Daflr steht den
Zahndrzten eine breite Palette von Instrumenten zur Verfiigung.
Dentsply Sirona hat eine neue Behandlungslsung auf den Markt ge-
bracht: ProTaper Ultimate.

Als spezialisierter Endodontologe werden die meisten Patienten
in meiner Praxis von Kollegen an mich (iberwiesen. Die Patienten
stellen sich in der Regel mit einer Kombination aus akuten Schmer-
zen, Wérmeempfindlichkeit oder Beschwerden beim Kauen vor. Vor
jeder Behandlung erfolgen eine griindliche Anamnese und Differen-
Zialdiagnose. Wenn es indiziert ist, setze ich auch dreidimensionale
Bildgebung ein. Ziel des diagnostischen Prozesses ist es, die Ursache
der Beschwerden zu ermitteln und einen Behandlungsplan zu erstel-
len. In unserer Praxis ist es wichtig, dass die Patienten Uber die Risi-
ken und Vorteile der Behandlung aufgeklart werden, um auf dieser
Grundlange eine fundierte Entscheidung tiber die fir sie beste Option
treffen zu kénnen.

Bei der Behandlung ist es duBerst wichtig, fiir alle endodonti-
schen Indikationen, d. h. fiir alle Kanalanatomien, die richtigen In-
strumente zur Hand zu haben. Es ist jedoch unrealistisch, ein einziges,
exakt passendes Feilensystem fiir jede anatomische Variante im Wur-
zelkanalsystem zu haben. Umso wichtiger ist es, dass die Feilen so
viele Anforderungen wie méglich in Bezug auf den apikalen Durch-
messer, die Konizitdt, die Metallurgie und die Sicherheit erfiillen.

Mein Behandlungsziel ist es, Bakterien aus dem Zahn zu entfer-
nen, die zu einer Pulpanekrose oder einer irreversiblen Pulpitis ge-
fihrt haben. Wenn ein Feilensystem die Entfernung von Bakterien
und Biofilm aus dem Wurzelkanalsystem erleichtern kann, dann kann
es mir bei der Behandlung der apikalen Parodontitis helfen und zu
erfolgreicheren klinischen Ergebnissen fiihren.

Das richtige Design fiir jede Feile

Mit ProTaper Ultimate bietet Dentsply Sirona eine evidenzbasierte
Behandlungslésung an, die eine Weiterentwicklung und Evolution
der bisherigen Feilensysteme darstellt. Aufgrund der verschiedenen
Spitzen- und Konuskombinationen ist ProTaper Ultimate ein vielseiti-
ges System, mit dem ich Wurzelkanéle behandeln kann, die in ihrer
Anatomie sehr variabel sind. Dafiir enthalt es zusétzliche Finishing-
Feilen, wobei die groBte einen apikalen Durchmesser von 0,5 mm
und einen Konus von 10 Prozent hat. Am kleineren Ende des Spekt-
rums hat die erste Finierfeile einen Spitzendurchmesser von 0,2 mm
und eine Konizitat von 7 Prozent. Diese Bandbreite an Spitzendurch-
messern und apikalen Verjiingungen ermdglicht es mir, mehr Wurzel-
kanalanatomien nahtlos zu behandeln, ohne dass ich mehrere Feilen-
systeme kombinieren muss.

In der Vergangenheit hatten viele mechanische Feilensysteme
einen maximalen Durchmesser von 1,2 mm, aber ProTaper Ultimate
hat eine maximale RillengréBe von 1,0 mm bei den am haufigsten
verwendeten Finishing-Feilen. Dadurch kann ich langere, diinnere
Wurzelkanéle behandeln, ohne eine (ibermaBige VergroBerung im
koronalen Drittel der Wurzel befiirchten zu miissen. Die Erhaltung

dieses Dentins in der Nahe der Pulpakammer und die Minimierung
der koronalen Form schranken die Desinfektion des apikalen Drittels
des Wurzelkanalsystems nicht ein, aber die Erhaltung von mehr Den-
tin sollte zu einem stabileren Zahn fiir die zukiinftige Restauration
und Funktion fihren.

um das gebrochene Segment zu entfernen. ProTaper Ultimate ver-
ringert die Wahrscheinlichkeit von Feilenbriichen, da das warmebe-
handelte Metall jedes Instruments auf die Designparameter der
Feile abgestimmt ist. So wird beispielsweise M-Draht in der Schieber-
feile verwendet, wahrend Golddraht in den Shaper- und Finishing-

Abb. 1a: Zahn 14 pré OP bei einer 62-jahrigen Patientin: Der Zahn wies eine Pulpanekrose und eine ausgepragte periapikale Radioluzenz auf. Die innere Ana-
tomie erschien sehr typisch mit einer verengten Pulpakammer. — Abb. 1b: Zahn 14 post OP: Die Kanale wurden mit der ProTaper Ultimate F2 als Abschlussfeile
aufbereitet und versiegelt. Im apikalen Drittel der Wurzel ist ein lateraler Kanal zu sehen.

Obwohl die Anderungen an den Formen und Konizitéten der Fei-
len fiir meine klinische Behandlung wichtig sind, ist die groBte Ver-
anderung mit dem ProTaper Ultimate-System die Mdglichkeit, den
Gleitpfad mit einem mechanischen Instrument zu etablieren. In fast
90 Prozent der Falle brauche ich keine Handfeilen mehr zu verwen-
den, auBer um die Arbeitslange mit einem elektronischen Apex Loca-
tor zu messen. Das hat meine Effizienz gesteigert, und natirlich wol-
len die Patienten nicht, dass die Behandlung langer dauert als notig.
Allerdings, und das ist méglicherweise noch wichtiger, wissen wir
aus Studien, dass mechanische Feilen dem nattirlichen Verlauf des
Kanals besser folgen und weniger Ablagerungen durch den Apex
ausstoBen als Handfeilen. Infolgedessen fihrt der mechanische
Gleitpfad wahrscheinlich zu einem saubereren Kanalsystem und
maglicherweise zu weniger postoperativen Beschwerden.

Ein weiteres wichtiges Designmerkmal der ProTaper Ultimate-
Feilen hat mit der Metallurgie der Instrumente zu tun. Als Kliniker
hassen wir alle das verheerende Gefiihl, wenn sich eine Feile ablost
und im Kanal verbleibt oder umfangreiche Arbeiten erforderlich sind,

Feilen zum Einsatz kommt und blaue Dréhte fir die groBeren zusétz-
lichen Finisher verwendet werden. Die Optimierung der Metallurgie
bedeutet eine Maximierung der Flexibilitat, Effizienz und Haltbar-
keit der gesamten ProTaper Ultimate-Feilenfamilie. Diese Variation
der Metallurgie in einer Familie von mechanischen Instrumenten ist
ein bahnbrechender Weg, um die Sicherheit fiir Kliniker zu erhéhen
und bessere Ergebnisse fiir Patienten zu erzielen.

Ein systembasierter Ansatz

Was sich mit den ProTaper Ultimate-Feilen nicht gedndert hat, ist
das Konzept des Deep Shapes. Die Desinfektion des Wurzelkanal-
systems war schon immer das Ziel der Instrumentierung und Spiilung,
aber die Spiilfliissigkeit bis zum Apex zu bringen, war in der Vergan-
genheit eine Herausforderung, insbesondere mit 2 Prozent konischen
Handfeilen. Mechanische Feilen mit verbesserter Metallurgie ermég-
lichen eine tiefere Reinigung und den Austausch von Spilfliissigkeit
am Apex. Die ProTaper Ultimate F2 Feile beispielsweise, die von mir am
héufigsten verwendete Finishing-Feile, hat eine Spitze von 0,25 mm

Abb. 2a: Zahn 26 pra OP bei einer 38-jdhrigen Patientin mit einer langen restaurativen Vorgeschichte in der Nahe der Pulpakammer und Drucksymptomen. Dieser Zahn reagierte nicht auf Kéltetests, und eine nekrotische Pulpa wurde intra-
operativ bestdtigt. — Abb. 2b: Zahn 26 post OP: Eine ProTaper Ultimate F2 wurde als abschlieBende Feile verwendet. Die Reinigung in der Tiefe ermdglichte die Desinfektion und Versiegelung der Kanéle, und die beiden Kanale, die sich die
mb-Wurzel teilen, wurden am Apex verbunden.
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Abb. 3a: Zahn 37 prd OP: Ein 55-jahriger Patient mit distaler Karies unter einer friheren Restauration und Symptomen, die der Diagnose einer irreversiblen Pulpitis entsprechen. — Abb. 3b: Zahn 37 post OP: Die entziindete Pulpa wurde
aus den Kanalrdumen entfernt. Die beiden Kandle, die sich die mesiale Wurzel teilen, wurden am Apex verbunden. ProTaper Ultimate F2 wurde als abschlieBende Feile in jedem der Kanéle verwendet.

und eine apikale Verjlingung von 8 Prozent. Diese Verjlingung nimmt
nach oben hin ab, um das koronale Dentin zu erhalten, und die ma-
ximale GroBe betragt, wie bereits erwdhnt, 1,0 mm. Die Kombination
aus Spitze und Konus am Apex der F2 erméglicht ein um 19 Prozent
groBeres Volumen in den apikalen 5 mm des Kanals im Vergleich zu
einer Feile mit einer SpitzengréBe von 0,25 mm und einem Konus von
6 Prozent.* Diese Menge an Flussigkeitsaustausch in Kombination
mit der mechanischen Aktivierung der Spilmittel fiihrt zu einer ver-
besserten Desinfektion am Apex und im gesamten Wurzelkanalsys-
tem.

Darlber hinaus wurde eine weiche, 30-Gauge-Polypropylen-
nadel entwickelt, die beidseitig beliiftet und sehr flexibel ist, sodass
ich die Spllung sicher in das apikale Drittel der Wurzel einbringen
kann, ohne dass die Gefahr besteht, dass das Ende herausgedriickt
oder die Dentinwénde beschadigt werden.

Als Kliniker wiinsche ich mir eine systembasierte Wurzelkanal-
|6sung, die alle Aspekte der Behandlung abdeckt: Instrumentierung,
Spilung und schlieBlich Obturation. Nach der tiefen Reinigung und
verbesserten Desinfektion des Wurzelkanalsystems sind die ProTaper
Ultimate-Aufbereitungen bereit fir jede Obturationstechnik. Mein Ziel
bei der Obturation ist die vorhersagbare Versiegelung der Kandle mit
einer maximalen Menge an Guttapercha in der Hauptkanalanatomie

und einer minimalen Menge an Sealer zum Fiillen der Mikroanatomie.
Dies wird mit passgenauer Guttapercha erreicht, die im Spritzguss-
verfahren so geformt wird, dass sie der Form und dem Konus der
zuletzt verwendeten Feilen entspricht. Die Guttapercha wird dann bis
zum apikalen Drittel der Wurzel erwédrmt, um sie dreidimensional zu
versiegeln, bevor sie mit warmer Guttapercha aufgefillt wird. Ich
weiB, dass diese Obturationstechnik vielen Zahnarzten kompliziert
erscheint. Daher entscheiden sich einige dafir, die Kandle mit einem
einzigen Konus zu fiillen, und AH Plus Biokeramischer Sealer wurde
als Teil des ProTaper Ultimate-Systems auf den Markt gebracht. AH
Plus Biokeramischer Sealer hat eine vorhersagbare Abbindezeit und
hervorragende Verarbeitungseigenschaften im Vergleich zu anderen
biokeramischen Versieglern auf dem Markt und bietet in Verbindung
mit Conform Fit Guttapercha eine unkomplizierte und vorhersagbare
Obturationsalternative.

Meiner Meinung nach bietet ProTaper Ultimate eine komplette
Wurzelkanalldsung mit einer konservativen Aufbereitung in der koro-
nalen Halfte der Wurzel und einer tiefen Reinigung in der Nahe des
Apex. Eine verbesserte Spiilung flhrt zu einer verbesserten Desinfek-
tion im apikalen Drittel der Wurzel, um selbst die kleinsten Verzwei-
gungen und UnregelmaBigkeiten im Wurzelkanalsystem zu erreichen.
Es stehen mehrere Obturationsoptionen zur Verfligung, um den

Kanal dreidimensional zu versiegeln und den ,endodontischen Drei-
klang” umzusetzen. ProTaper Ultimate bietet Klinikern eine vielsei-
tige und einfach zu handhabende Behandlungsoption, die die Effizi-
enz des Behandlers erhoht und — was noch wichtiger ist — die Ergeb-
nisse fiir den Patienten verbessert.

Alle Bilder: © Dr. David J. Landwehr

* Interne Studien im Vergleich zu Produkten von Dentsply Sirona.

Dr. David J. Landwehr, DDS
2418 Crossroads Dr Ste 2900,
Madison, WI 53718
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Zentrale Rolle fiir
Therapietreue

Ein Drittel der Diabetiker in Osterreich bricht Behandlung ab.

Ein Forschungsteam unter Leitung der Medizinischen Universitat Wien und des
Complexity Science Hub Vienna analysierte im Rahmen einer Studie erstmals die
tatsachliche Verbreitung von Typ-2-Diabetes in Osterreich. Neben starken regiona-
len Unterschieden wurde dabei eine bislang unbekannte, alarmierende Zahl erho-
ben: Jeder dritte Betroffene bricht die Behandlung plétzlich ab und verzichtet fiir die
Dauer von zumindest einem Jahr auf Medikamente und/oder &rztliche Kontrollen.
Wie die Studie auBerdem zeigte, wies diese Gruppe eine héhere Sterblichkeit auf als
Diabetiker mit regelmaBiger Betreuung. Die Ergebnisse wurden aktuell im Fachjour-
nal Scientific Reports publiziert.

Bisherige Angaben zur Haufigkeit von Diabetes in Osterreich beruhen auf
Schatzungen oder Umfragen. Die erste nationale wissenschaftliche Untersuchung
zur Diabetes-Inzidenz hat nun die genaue Zahl jener Patienten erhoben, die zwi-
schen 2012 und 2017 eine medikamentése (antihyperglykamische) Behandlung er-
hielten und/oder sich einer arztlichen Uberwachung des Bluttzuckerwerts (HbA1c)
unterzogen. Dabei konnte eine bislang in ihrem Ausmal unbekannte Gruppe identi-
fiziert werden: Von den 746.184 Patienten brachen 268.680 (davon mit 140.960
mehr Frauen als Ménner) die Behandlung und/oder Uberwachung ihrer Erkrankung
flir zumindest ein Jahr ab. Fiir diese Gruppe wiesen die Forscher zudem eine deut-
lich erhéhte Sterblichkeit nach.

Datensatz von beanspruchten Leistungen analysiert

Die Studienergebnisse haben die Wissenschaftler durch die Analyse des landes-
weiten Datensatzes von beanspruchten Leistungen gewonnen, der vom Dachver-
band der Sozialversicherungstrager in Osterreich erhoben wird. ,Um auch jene Dia-
betiker identifizieren zu kénnen, die die Behandlung beendet oder unterbrochen
haben, entwickelten wir ein neues epidemiologisches Diabetes-Progressions-
modell”, sagt Studienleiter Peter Klimek vom Institut fir Wissenschaft Komplexer
Systeme der MedUni Wien und Complexity Science Hub Vienna.

Quelle: Medizinische Universitat Wien

Renommierte Experten und

interessante Themen

Attraktive Online-Fortbildungen von CP GABA Osterreich.

CP GABA Osterreich bietet in diesem Jahr spannende Online-
Fortbildungen an. Das erste virtuelle meridol®-Seminar fand

in Kooperation mit der Osterreichischen Ge-
sellschaft fir Parodontologie (OGP)
Mitte Mai statt. Mehr als 120 Teil-
nehmende informierten sich tber
,Erndhrung gegen Zahnfleischent-
ziindungen®“. Das nachste virtuelle
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elmex®-Seminar findet am 26. Sep-
tember in Kooperation mit der
Tiroler Zahnprophylaxe-Akademie
statt, Thema ist ,Wenn die alltdg-
lichen Reize schmerzhaft werden:

JL

SENSITIVE PROFESSIONAL

Dentinuiberempfindlichkeit”.

Die hohe Zahl der Teilneh-
menden im Mai zeigt, dass Thema
und Referenten der Online-Fort-
bildung auf groBes Interesse ge-
stoBen sind. Einen historischen
Uberblick, neue Erkenntnisse und hilfreiche Tipps und Tricks
tber ernahrungs- und verhaltensbedingte Einfliisse auf den
bakteriellen Biofilm und das Immunsystem gaben die Prési-
dentin der OGP und Spezialistin fiir Parodontologie der Deut-
schen Gesellschaft fiir Parodontologie (DG PARO) Dr. Corinna
Bruckmann, M.Sc. sowie die Dipl.-Dentalhygienikerin HF Fa-
bienne Késer aus Ziirich.

Dr. Bruckmann stellte unter anderem die spannenden
Fragen ,Warum missen Affen nicht die Zdhne putzen?” und
LIst Plaque der einzige Ausldser fiir Gingivitis?”. Sie differen-
zierte in ihrem Vortrag, wer eher anfallig ist fiir Gingivitis, und
wer fiir Parodontitis. Fabienne Kaser informierte (iber ,Oral-
prophylaktische Ernahrungsberatung” und welchen Einfluss
die Erndhrung auf Gingivitis und Parodontitis hat. Unter an-
derem stellte sie auch vor, was eine oralprophylaktische Er-
nahrung beinhaltet und welche Zuckeralternativen es im
Kampf gegen Karies gibt. In jeweils anschlieBenden Frage-
runden hatten die Teilnehmenden Gelegenheit, mit den bei-
den Expertinnen in den Dialog zu gehen.

Ein spannendes Thema: Dentinhypersensibilitat

Rund um Dentinempfindlichkeit geht es am 26. Septem-
ber, 15:00 bis 18:30 Uhr. Die Griinde fiir eine Uberempfind-
lichkeit der Zahne kénnen breit gefachert sein: vom Ubereifri-
gen Zahneputzen bis hin zur Bulimie. Betroffene sind in allen
Altersklassen zu finden. Sie leiden zumeist unter einer Ver-

REPAIR & PREVENT

edizinische Zahnpasta: Lindert den Schmerz sofort® und anhaltend + stirke das Zahnfleisch
e Listarasite

elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL Repair & Prevent Zahnpasta.

schlechterung ihrer mundgesundheitsbezogenen Lebensqua-
litét. Im virtuellen Seminar ,Wenn die alltdglichen Reize
schmerzhaft werden: Dentintiberempfindlichkeit” werden die
Hintergriinde der hohen Sensibilitdt beleuchtet und Lésungs-
vorschldge fiir die Behandlung der betroffenen Patienten ge-
boten. Namhafte Experten wie Dr. Konstantin J. Scholz, u.a.
Oberarzt an der Poliklinik fir Zahnerhaltung und Parodonto-
logie am Universitatsklinikum Regensburg und Univ.-Prof. Dr.
Katrin Bekes, MME, u.a. Leiterin des Fachbereichs Kinder-
zahnheilkunde an der Medizinischen Universitat Wien, ge-
stalten die Online-Fortbildung. Der Vortrag von Dr. Scholz
widmet sich dem Thema , Atiologie, Epidemiologie und The-
rapie von Dentinhypersensibilitdten”, Prof. Bekes spricht dber
,Wie nehmen Patienten mit Dentinhypersensibilitat ihre ei-
gene Mundgesundheit wahr?”. Im Anschluss an beide Vor-
trage haben Teilnehmende Gelegenheit, ihre Fragen an die
Referenten zu stellen. Das Seminar ist kostenlos und wurde
flr 4 Fortbildungspunkte fir die Approbation eingereicht.
Anmeldung unter https://web.cvent.com/event/9ab399b7-f5a4-
4523-83ca-944a5d7a7dda/summary I
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Schrille Gerausche in der Zahnarztpraxis

ausblenden

Magic Sonic - Fiir Patienten und das gesamte Behandlerteam.

Der Gang zum Zahnarzt ist fiir viele Patienten mit
einem mulmigen Gefiihl verbunden. Allein schon
,das Gerdusch des Bohrers” wird bei vielen Be-
fragungen von den Patienten als unangenehm
empfunden.

Erstmalig gibt es jetzt die Mdglichkeit, dieses
Gerausch ohne Aufwand auszuschalten. Die L6-
sung heiBt ,Magic Sonic” und wurde erstmals auf

der IDS 2023 in KéIn vorgestellt. Diese patentier-
ten Ohrenstopsel filtern den Frequenzbereich um
6.000 Hz einfach heraus. Alle mit Schalldruck be-
triebenen Turbinen und Ultraschallgerate bewegen
sich in diesem Frequenzbereich. Diese Frequenz
wird durch drei Resonatoren deutlich reduziert. Die
Magic Sonic Ear Pods werden leicht in den Gehor-
gang geschoben und verbleiben dort wahrend der
Behandlung. Besonders wichtig dabei ist, dass hier
kein Okklusionseffekt — also kein Verzerren der
eigenen Stimme — erfolgt. Eine ganz normale Kom-
munikation zwischen Patienten und Team ist somit
absolut maglich.

Durch den Einsatz von Magic Sonic erhéht sich
nicht nur der Patientenkomfort, auch das Behand-
lerteam wie Zahnéarzte, Dentalhygieniker und As-
sistenten kénnen natirlich von der ,ruhigeren”
Gerduschkulisse profitieren. Magic Sonic Ear Pods
erhohen insgesamt die Wohlfiihlatmosphare und
sorgen fiir einen entspannten Arbeitsalltag. Die
Magic Sonic Ear Pods funktionieren ohne Elektro-
nik, werden durch die mitgelieferte Kordel zusam-
mengehalten und sind nach jeder Anwendung ein-
fach zu desinfizieren.

Vertrieb exklusiv tber: Infos zum

Unternehmen

Zantomed GmbH
Tel.: +49 203 60799870
info@zantomed.de
www.zantomed.de
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Implantologie in den Design Offices Miinchen Macherei.

Viel Neues am 17. November 2023 beim Miinchener Forum fiir Innova-
tive Implantologie. Das kompakte Kongresskonzept, der Veranstaltungs-
ort, der Freitag als Termin und natiirlich ein hochkaratiges wissenschaft-
liches Programm versprechen wieder Fortbildung auf héchstem Niveau.
Das Minchener Forum fir Innovative Implantologie findet zum dritten
Mal am neuen Standort — den Design Offices Miinchen Macherei — statt.
Renommierte Referenten von Universitdten und aus der Praxis werden
mit den Teilnehmern wieder aktuelle Trends und Herausforderungen auf
dem Gebiet der Implantologie diskutieren. Gerade die letzten Jahre
haben sehr deutlich gezeigt, dass die zahnarztliche Prasenzfortbildung,
also der direkte Austausch mit Experten, den Fachberatern der Industrie,
aber auch unter den Kollegen selbst, durch nichts zu ersetzen ist.

Wenn am 17. November 2023 — wieder an einem Freitag — das
Miinchener Forum fiir Innovative Implantologie seine Pforten bereits
zum vierzehnten Mal 6ffnet, erleben die Teilnehmer ein Veranstaltungs-
format, das mit einem Pre-Congress Workshop, der Ubertragung einer
Live-OP in den Tagungssaal, den Table Clinics und naturlich hochkarati-
gen Vortrdgen diesen Herausforderungen nicht nur fachlich, sondern
auch konzeptionell gerecht wird.

Die wissenschaftliche Leitung der Tagung liegt in den Handen von
Prof. Dr. Herbert Deppe und Prof. Dr. Dr. Florian Stelzle/beide Minchen.
Letzterer wird auch die Live-OP durchfiihren, die am Freitagvormittag
aus seiner Praxis in den Tagungssaal und auf ZWP online (ibertragen
wird.

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.muenchener-forum.de
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Luft nach oben bei der Zahnhygie

Jeder fiinfte Osterreicher putzt zu selten Zahne.

In Osterreich greifen 99 Prozent zumindest
einmal tdglich zur Zahnbirste. Zweimal am
Tag, wie Experten fordern, putzen derzeit
83 Prozent der Bevélkerung — knapp jeder
Flinfte (17 Prozent) also nicht. Die Zahlen ver-
bessern sich, es bleibt aber Luft nach oben.
2018 hatten 74 Prozent angegeben, zweimal
pro Tag zur Biirste zu greifen.

Miidigkeit wird als Hauptgrund genannt,
sich vor allem am Abend nicht die Zahne zu
putzen: Uber die Halfte (57 Prozent) der
Putzmuffel gestand dies ein. Am haufigsten
(72 Prozent) wurde dies bei der Altersgruppe
der 16- bis 29-Jahrigen genannt. 27 Pro-
zent gaben an, schlicht darauf vergessen zu
haben.

Mehr als ein Viertel aller befragten Per-
sonen gab an, Zahnarztbesuche pandemie-
bedingt seit Mitte Marz 2020 vollstandig
ausgesetzt oder reduziert zu haben. Befragte
zwischen 35 und 44 Jahren gaben dies am
haufigsten an. Ein Flinftel (21 Prozent) hat
Angst vor dem Zahnarztbesuch.

Frauen legen weit mehr Fokus auf die
Thematik, meinten die Spezialisten. Bei den
Jiingsten und den Altesten gibt es am meis-
ten Aufholbedarf.

Frauen viel gewissenhafter

Frauen sind in Sachen Mundgesundheit
grundsatzlich gewissenhafter als Ménner:
92 Prozent der Frauen putzen mindestens
zweimal taglich ihre Zahne — und 72 Prozent
der Manner. AuBerdem hat heuer Zahnseide
Mundspilung Gberholt: Hatten vor vier Jah-
ren noch 36 Prozent Spiilung verwendet, nut-
zen diese jetzt nur mehr 24 Prozent fiir die
tagliche Mundhygiene. Dafiir gehort aktuell fiir
29 Prozent Zahnseide fix dazu (2018: 25 Pro-
zent). Manner mégen Interdentalbtirsten und
nutzen sie mit 24 Prozent dberdurchschnitt-
lich (17 Prozent insgesamt) als Bestandteil ihrer
taglichen Zahnpflege.

,Der iberwiegende Teil der Kariesfalle
entsteht zwischen den Zéhnen”, erlduterte
Burkhard Selent, Leiter der wissenschaftli-
chen Abteilung bei CP GABA. Daher kdnn-
ten durch das Zusammenwirken von Mund-
spiilung, Zahnseide und Interdentalbirsten
auch schwer erreichbare Zwischenrdume
gereinigt und so Plaque und Bakterien ent-
fernt werden. Diesbezlglich bestiinde hier
nach wie vor eine Wissensllicke.

Quelle: www.medinlive.at
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