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Eine Investition in den Erfolg lhres Unternehmens.
VITA VACUMAT® 6000 M — fiir kosteneffizientes, individuelles und modulares Arbeiten in Perfektion.
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VITA vPad 2015
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Jetzt erhéltlich in fiinf neuen Farben.

VITA
Energy
Efficiency

CERTIFIED VITA shade, VITA made. VITA

Wirtschaftliches und effizientes Arbeiten basiert immer ~ von neuen Softwarefeatures fiir die intelligente Ofen-
auch auf technischen Losungen, die Sie zuverlassig auf hoch- ~ steuerung und sichern sich so noch bessere Brennresultate.
stem Niveau unterstiitzen. Mit dem VITA VACUMAT 6000 M Arbeiten Sie besonders energiesparend. Optimieren Sie
erhalten Sie einen Keramikbrennofen, der Dank der inten-  lhre Arbeitsabldufe und verlassen Sie sich auf langlebige
siven Forschungs- und Entwicklungsarbeit von VITA diese  VITA Technik und Materialien. Setzen Sie auf einen echten
Ziele bestmdglich unterstiitzt. Versorgen Sie mit der neuen  Premiumkeramikofen — VITA VACUMAT 6000 M.

VITA MultiPump gleichzeitig bis zu vier Ofen mit nur einer  www.vita-zahnfabrik.com

Vakuumpumpe mit dem bendtigten Vakuum. Profitieren Sie [ facebook.com/vita.zahnfabrik
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melden Sie sich jetzt an!

Alle News per Email.
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Liebe Leser!

ir geben Studierenden eine

Stimme: Der Studiengang

Medizinjournalismus und

Offentlichkeitsarbeit  der
Danube Private University in Krems, der
von vielen Studierenden des Diplomstudi-
ums Zahnmedizin in den klinischen Semes-
tern als Zweitstudium aufgenommen wird,
bietet uns die Moglichkeit, die redaktionel-
le Bandbreite nochmals zu erweitern.

Junge, angehende oder schon fertige Zahn-
drzte ergdnzen unsere Re-

mer mit einem hervorragenden Programm
auf. 18 Referenten aus 13 Nationen fokus-
sierten sich auf Themen wie Digital-Smile-
Design, CAD/CAM und Implant Solutions,
1.800 Besucher konnten sich zusétzlich in
zahlreichen parallelen Workshops und Live-
Demonstrationen tber neueste Verfahren in-
formieren.

Ebenfalls sehr interessant war unser Werks-
besuch bei Diirr Dental. Das Unternehmen,
das 2013 von einen verheerenden Grof-
brand heimgesucht wurde,

daktion und schreiben fiir
Sie Reports iiber aktuelle
Kongresse - und das tun sie
mit bemerkenswertem Talent
und Engagement.

Bereits im vorigen Heft
konnten Sie den Beitrag

,Griines Licht vom
Steuerberater? In
unserer Kleingeréte-
Rubrik finden Sie

Appetitanreger

hat aus der Not eine Tugend
gemacht und beim Wieder-
aufbau vieles neu struktu-
riert. Es war beeindruckend
zu sehen, auf welch hohem
Niveau das Unternehmen

,//
) seine Produkte fertigt.

von Dr. med. dent. Marle-
ne Schmidinger tber den Osterreichischen
Zahnirztekongress genieflen, nun kommen
neben Frau Dr. Schmidinger auch die Auto-
ren Anna Hafen, Daniela Zitsch und Gregor
Leonard Ley dazu, deren Berichte Sie in die-
sem Heft iiber den Deutschen Zahnérztetag,
die Fachdental Stuttgart, die Burgenlandi-
sche Herbsttagung Rust und das Herbstsym-
posium Seggau lesen kdnnen.

Ein weiterer Event darf hier nicht ungenannt
bleiben: Die ,Competence in Esthetics” in
Wien von Ivoclar Vivadent trumpfte wie im-

[

Und wenn Ihr Steuerberater griines Licht fiir
die eine oder andere Investition zum Jahres-
ende gegeben hat, halten wir in unserer Ru-
brik ,Kleingerdte” noch so manchen Appe-
titanreger flr Sie bereit.

Stichwort Jahresende, das wieder einmal
viel zu schnell gekommen ist: Ich wiinsche
lhnen, verehrte Leser, ein beschauliches
Weihnachtsfest und viel Glick und Erfolg
im neuen Jahr!

Herzlichst lhr

robert.simon@dentaljournal.eu
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NnNeuheiten

Fotos: Hersteller

Neue Blocke fiir IPS
e.max CAD

=g i

voclar Vivadent erweitert das Sorti-

ment bei IPS e.max CAD. Die neuen
MT-Blocke eignen sich mit ihrer mittleren
Transluzenz fiir Patientenfille, die viel
Helligkeit benotigen. Und die IPS e.max
CAD LT-Blocke (niedrige Transluzenz)
gibt es nun auch in der GroRe A14.

IPS e.max CAD MT-Blocke ordnen sich
zwischen den LT- und den HT-Blcken ein.
Sie werden fiir Restaurationen verwendet,
bei denen mehr Transluzenz im Vergleich
zu LT-Restaurationen und mehr Helligkeit
als bei HT-Restaurationen benétigt wird.
Fiir die Herstellung von Restaurationen mit
der Mal- und der Cut-Back-Technik sind sie
hervorragend geeignet. Aufgrund der mitt-
leren Transluzenz eignen sich die MT-Bl&-
cke besonders zur Herstellung von diinnen
Veneers, Teilkronen und Kronen. Die Bl6-
cke sind in der GrolRe C14 erhiltlich.

IPS e.max CAD LT-Blocke (niedrige Trans-
luzenz) gibt es auferdem neu in der GroRe
A14. Die IPS e.max CAD Abutment-Blocke
weisen eine vorgefertigte Schnittstelle, z. B.
fur die Sirona Ti-Base, auf und werden fiir
die Herstellung von Hybrid-Abutments und
Hybrid-Abutment-Kronen verwendet. Mit
den neuen IPS e.max CAD A14-Blocken in
der Transluzenzstufe LT ergeben sich neue
Farboptionen bei Hybrid-Abutments. Bei
kleineren Hybrid-Abutment-Kronen, die
in einen A14-Block passen, wird der Her-
stellprozess optimiert. Die neuen IPS e.max
CAD LT A14-Blocke gibt es in einer Bleach-
BL-Farbe sowie in neun A-D-Farben.

www.ivoclarvivadent.com

Neuheiten und Trends am dentalen Markt.

Mirror Magic - fur Klare Sicht im Mund

Die Anti-Beschlaglosung

|

eschlagene oder verschmutzte Mund-

spiegel und deshalb schlechte Sicht

beim Arbeiten? Dieses alltagliche
Problem kann mit Mirror Magic, der Anti-
Beschlaglosung speziell fiir Mundspiegel,
einfach gelost werden.

Die Anti-Beschlaglosung des Herstellers Zirc
verhindert das Beschlagen der Spiegelober-
fliche und hilt sie gleichzeitig sauber. Die
innovative Darreichung macht das Produkt
zu einem unverzichtbaren Helfer fiir jeden

Behandler. Mirror Magic besteht aus einem
Liquid und Selbstklebepads. Die lila Ein-
wegpads werden auf den Handschuh ge-
klebt, anschlieBend werden 1-2 Tropfen des
Mirror Magic auf das Pad getraufelt. Der
Spiegel kann nun beliebig oft wahrend des
Behandelns am Pad abgewischt werden.

Besonders dann, wenn man ohne Assistenz
arbeitet, erleichtert Mirror Magic schnell
und unkompliziert das Reinigen der Spie-
geloberfliche. Das bedeutet angenehmeres
Arbeiten und besseres Erkennen wichtiger
Details. Das Einwegpad wird nach der Be-
handlung mit dem Handschuh zusammen
entsorgt.

Mirror Magic ist iiber den Fachhandel zu be-
ziehen.

Weitere Informationen:
Loser & Co GmbH
www.loser.de

Kontakt fiir Osterreich
Daniela Rittberger
Tel.: 0676-526652

Ceramill M-Build

Digitale Modellherstellung mit der Ceramill Motion 2 (5X)

T,
lﬁ)
eramill M-Build ist ein Ceramill
Mind Upgrade-Modul fiir die In-

house-Fertigung von Prizisionsmo-
dellen auf Basis intraoraler Scandaten.

—
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Die Software erlaubt eine komfortable und
effiziente Herstellung von passgenauen Sa-
geschnittmodellen mittels CAD/CAM und
fugt sich nahtlos in die Prozesskette aus Ce-

ramill Systemkomponenten ein. Nach der
Konstruktion werden die Daten mit der Ce-
ramill Motion 2 (5X) aus einem speziellen
Modellkunststoff (Ceramill M-Plast) gefrast.

Der liickenlose, digitale Workflow garantiert
kostengiinstige Arbeitsprozesse bei maxima-
ler Wertschopfung und fiihrt zeitgleich zu
einer Qualitétssteigerung durch die Reduk-
tion von Fehlerquellen (z.B. Gipsexpansion).
In weiterer Folge wird Amann Girrbach auch
die Inhouse-Fertigung von Implantatmodel-
len anbieten. Spezielle Laboranaloge sorgen
fiir die exakte Ubertragung der Implantatpo-
sition ins gefraste Modell und garantieren
eine hohe Prézision und Sicherheit.
www.amann-girrbach.com

dental journal austria



Ausstellungsstiicke, Vorfiuihr- und
Gebrauchtgerate zu Sonderpreisen

engagiert
wegweisend
partnerschaftlich

Nur solange der Vorrat reicht! Abnahme und Montage bis 31.12.2015

Behandlungseinheiten

SINIUS, Sirona

bestehend aus: Sprayvit M, Elektromotor BL ISO C LED,
SIROSONIC, Turbinenversorgung, Behandlungsleuchte,
Amalgamabscheider, Polsterfarbe: spring, Hocker,
Baujahr 2014, Ausstellungsstiick

Listenpreis: € 42.133,- nur € 28-990,—

Best.-Nr. 6308865

\ -.*#_ ﬂ‘

Abb. beispielhaft

Satte Rabatte!

Jetzt anrufen und sparen:

01/5441594-222

lhre Ansprechpartnerin:
Frau Melanie Maurer

S280 Continental,
Stern Weber

bestehend aus: 6-F Spritze, J } [
1

2 Elektromotor I-XR3, ZEG,
Turbinenversorgung, Intraoral-
kamera, Behandlungsleuchte LED
inkl. Aufbaustange und Monitor 19",
Nassabsaugung, Helferinspritze,

2 Hocker T8/T9, Baujahr 2014,
Ausstellungsstiick

Listenpreis: € 57.000,- nur ‘€ 29.990,—

Best.-Nr. 71TA0010

UnicLine 5D, Heka Dental

bestehend aus: 3-F Spritze Luzzani,
2 BienAir MC 3 LED Motor inkl.
Motorschlauch, 1 Turbinenver-
sorgung, Satelec Suprasson,
Speifontdnenventil Metasys,
Behandlungsleuchte Faro EDI,
Baujahr 2013, Ausstellungsstiick,

Listenpreis: € 33.208,91

nr € 18.990,—

Best.-Nr. WABVK50

Abb. beispielhaft

Primus 1058 S, KaVo

Motor KL 701, BS Piezo LED,
3-F Handstiick, externe Absaugung,

Behandlunsleuchte, Bezug: )
ozeanblau, Baujahr 2015, " J
Ausstellungsstiick _qli} A ,l'f,,,ﬂ

Listenpreis: € 25.103,-

nr € 18.990,-

Best.-Nr. xk10012682, 10096166

Abb. beispielhaft

Es gelten unsere Liefer-, Montage- und Zahlungsbedingungen. Diese finden Sie unter: www.pluradent-austria.at

Alle Preise rein netto zzgl. MwSt. Preisirrtiimer, Anderungen und Zwischenverkauf vorbehalten.



Sale! Abnahme und Montage bis 31.12.2015

Behandlungsmabel Praxis- und Laborgerate

Retro Light 4er Zeile, Freuding

bewahrte Freuding-Qualitat, Korpus: weiB,
Riickwand: braun, Waschbecken rechts,
mit Armatur, Baujahr 2014, Ausstellungs-
stiick

Listenpreis: € 12.660,~ nur ’€ 8790,—

Best.-Nr. WDEM092

Arbeitsstuhl Dentalift
2401/3H, Jorg&tSohn

Bezug: platingrau, Baujahr 2013, Ausstel-
lungsstiick

Listenpreis: € 677,- nur € 51 9,—
Best.-Nr. 24013HX

Arbeitsstuhl PHYSIO One,
KaVo

Bezug: beere, Baujahr 2014, Ausstellungs-
stiick

Listenpreis: € 799,- nur € 590,—
Best.-Nr. 10100800

Beleuchtung

ALBEDO N8 (on/off), degré K

speziell fliir den medizinschen Einsatz
entwickelte Tageslicht-Leuchte, [N EEd
Listenpreis: € 2.109,- nur € 1 .290,—

Best.-Nr. albedo N8

CAD/CAM

inLab MC XL, Sirona

Fertigen Sie mit der simultan arbeitenden
doppelten 4-Achsbearbeitung Glas und
Hybridkeramikrestaurationen mit bisher
unerreichter Geschwindigkeit - ein zent-
raler Erfolgsschliissel fiir mdgliche neue
Geschaftsmodelle, wie zum Beispiel die
Versorgung von digitalen Abformungsauf-
trigen innerhalb einer Stunde,
Listenpreis: € 32.300,- nur € 24.900,—

Best.-Nr. WDEMO54

InEos Blue, Sirona

Der neue Scanner inEos Blue von Sirona
bietet dem zahntechnischen Labor flexible
Aufnahmemadglichkeiten fiir eine Vielzahl
von Indikationen, schnellere Scanprozesse
durch kurze Vermessungszeiten und pra-
zise Ergebnisse durch ein einzigartiges
Optikkonzept, inkl. InEos PC, Baujahr 2013,
Ausstellungsstiick

Listenpreis: € 16.900,- nur € 8450,—

Best.-Nr. WABVK47

Perfecta 600 Kniegerat
LA-623K, Wé&H
Listenpreis: € 1.783,- nur€ 1 .290,—

Best.-Nr. 88109

EXCOM Hybrid 5, METASYS

Trocken- und Nassabsaugung, Ser.-Nr.
EA00967, ohne Amalgamabscheider, 230V,
Baujahr 2012, Ausstellungsstiick

nr € 2.290,—

Best.-Nr. WABVK40

Laser

delos 2.0 Kombilaser,
elexxion

Diodenlaser 50W und Erbium-YAG-Laser
20 W Spitzenleistung (810 Nm /2.940 Nm),
fiir den Einsatz in Parodontologie, Endo-
dontie, Chirurgie, Softlasertherapie, Peri-
implantitisbehandlung, Bleaching und
Hartgewebsbearbeitung, Baujahr 2010,
Ausstellungsstiick

Listenpreis: € 59.000,- nur €1 9990,—

Best.-Nr. WDEM049

Rontgengerate

ORTHOPHOS XG 3D,
Sirona

Panoramardntgengerdt, Ser.-Nr. 30292,
30326, 30327, 3D-Modul und Fernront-

genausleger optional nachriistbar, inkl.
DV-Landerset XG Deutsch, SIDEXIS 4

Vollversion,
Listenpreis: € 49.625,- nur € 24.81 6,—

Best.-Nr. 5963850

MINRAY®, SOREDEX

MINRAY ist eine kompakte, vielseitige
intraorale Rontgen-Einheit mit einem
Hochfrequenz-DC-Output fiir verringerte

sanfte Strahlung,
Listenpreis: € 4.270,~ nur € 2.690,—

Best.-Nr. 8057110

Hyperion X5 Air, MyRay
platzsparendes Panoramardntgengerat,
kurze Siule an der Wand,
Listenpreis: € 25.400,- nur € 1 4490,—

Es gelten unsere Liefer-, Montage- und Zahlungsbedingungen. Diese finden Sie unter: www.pluradent-austria.at
Alle Preise rein netto zzgl. MwSt. Preisirrtiimer, Anderungen und Zwischenverkauf vorbehalten.

VistaScan Mini View,

Diirr Dental

Speicherfolienscanner mit Touch-Display
flir intraorale Formate, Ser.-Nr. 3091520086,
ohne Priifkdrper, Baujahr 2015, Ausstel-
lungsstiick

Listenpreis: € 8.790,- nur ‘€ 6.690,—

Best.-Nr. 2142010

Pan eXam, KaVo

Ihr Einstieg ins Panoramardntgen mit
hochster Bildqualitat, Ser.-Nr. KO1500275,
ohne Priifkérper,

wr€ 17.990,—

Best.-Nr. 900654

Sterilisation

Vacuklav® 30 B+ Paket,
MELAG

Klasse B Autoklav mit Festwasseranschluss,
inkl. 5 x Tabletts, 1 x Meladem 40, 1 x
Wasserabzweig, 1 x CF Printer,
Listenpreis: € 8.023,- nur € 4990,—

Best.-Nr. 100500X

Prophylaxe

AIR-FLOW MASTER®
Premium, EMS

Prophylaxe-Geréteeinheit fiir supra- und
subgingivale Anwedung, Baujahr 2015,
Listenpreis: € 5.600,~- nur € 4440,—

Best.-Nr. FT188

Mehr Informationen
und Bestellung unter:

01/5441594-222

Ihre Ansprechpartnerin:
Frau Melanie Maurer

Abnahme und
Montage bis

31.12.2015

Pluradent Austria GmbH
Kompetenzzentrum Wien
GoldschlagstraBe 172/1 ® A-1140 Wien
Tel.01/544 1594 ® Fax 01/54 41594229

www.pluradent-austria.at



PS Style: Metallkeramik
mit neuer Kristallarchitektur

IPS Style: Metallkeramik mit neuer Kristallarchitektur
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IPS Style ist das neue Metallkeramik-System von Ivoclar Vivadent.

PS Style ist die erste Metallkeramik mit

patentiertem Oxyapatit. Sie wurde fiir

hochste Effizienz im Laboralltag entwi-
ckelt und steht fiir einfache Verarbeitung
und natiirliche Asthetik.

Das neue Metallkeramik-System IPS Style
wartet mit einer Innovation auf: In ihm kom-
men Oxyapatit-Kristalle zum Einsatz. Noch
niemals zuvor wurden diese in einer denta-
len Keramik verwendet. Lediglich die eben-
falls eingesetzten Leuzit- und Fluorapatit-
Kristalle haben sich in der zahntechnischen
Welt bereits durch den Einsatz in Produk-
ten wie IPS InLine oder IPS d.SIGN weitge-
hend etabliert. Die Kombination dieser drei
Kristallarten in einer Metallkeramik ist da-
mit ein Novum. Oxyapatit-Kristalle strahlen
einfallendes Licht in hohem Grade zuriick,
was eine Tiefenwirkung erzeugt. Da der Ge-
halt an Oxyapatit vom Opaker bis hin zur
Schneide variiert, lasst sich die Transluzenz
gezielt kontrollieren. Die in IPS Style eben-
falls enthaltenen Fluorapatit-Kristalle streu-
en und reflektieren einfallendes Licht diffus,
was hohe Helligkeit erzielt. Dieses prdzise
abgestimmte Zusammenspiel der Kristalle
fuhrt dazu, dass auch der Opaker am Farb-
und Lichtmanagement der gesamten Restau-
ration teilnimmt.

Was beinhaltet IPS Style?

IPS Style umfasst Keramikmassen fiir die
klassische Ein- und Mehrschichttechnik so-
wie fiir die Presstechnik. Die Einschichtmas-

ausgabe 06 2015

se IPS Style Ceram One ermoglicht es, auf
effiziente Weise qualitativ hochwertige Re-
staurationen herzustellen. Standardschich-
tungen und individuelle Verblendungen
werden mit den IPS Style Ceram-Keramik-
massen realisiert. Diese komplettieren zu-
dem auch gepresste reduzierte Restaurati-
onen aus IPS Style Press zur gewlinschten
Kontur.

IPS Ivocolor ist Bestandteil von IPS Style und
das neue universelle Malfarben- und Gla-
sursortiment von Ivoclar Vivadent. Es ist an-
wendbar auf fast allen Schicht-, Press- und
CAD-Keramiken von Ivoclar Vivadent sowie
auf allen Wieland-Zirkoniumoxiden.

Fiir Einsteiger und erfahrene Anwender

IPS Style ist auf alle géngigen Legierungen
im indizierten WAK-Bereich abgestimmt.
Die Herstellung der Legierungsgeriiste kann
sowohl digital als auch analog erfolgen. Die
IPS Style Ceram-Schichtmassen werden wie
herkémmliche Metallkeramiken verarbeitet.
Das Material tiberzeugt durch einfache Mo-
dellierbarkeit und exzellente Standfestigkeit
bei der Applikation. Dies erleichtert Einstei-
gern wie auch erfahrenen Anwendern die
Verarbeitung und gibt ihnen Prozesssicher-
heit. Das umfassende Angebot an Massen
erlaubt es dem Zahntechniker, jegliche Art
von Restauration, von einfach und schnell
bis hin zu hochésthetisch, zu realisieren —
getreu dem Motto ,Make it your Style!”

www.ivoclarvivadent.com

| 1}

GRATISPROBE

jetzt online anfordern:

http://samp\e.gceurope.
com/equiafortA

S

GC AUSTRIA GmbH
Tallak 124
A-8103 Gratwein-Strassengel
Tel. +43.3124.54020
Fax. +43.3124.54020.40
info@austria.gceurope.com
http://austria.gceurope.com

Swiss Office
Bergstrasse 31a
CH-8890 Flums

Tel. +41.81.734.02.70

Fax. +41.81.734.02.71
info@switzerland.gceurope.com
http://switzerland.gceurope.com
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ie Aktion

Wir stellen gemeinsam mit un-

terschiedlichsten  Herstellern

Gerdte und Materialien zur Ver-
flgung, die dann 15 Leser - je nach Produkt
- Uber einen vereinbarten Zeitraum kosten-
los testen kénnen. In jeder Ausgabe stellen
wir lhnen jeweils ein neues Gerdt bzw. neue

Materialien ausftihrlich vor.

Der Ablauf

Die Testprodukte in dieser Ausgabe werden
von DMG kostenlos zur Verfligung gestellt.
Nach dem Testzeitraum werden Sie vom
dental journal austria um ein Reslimee ge-
beten, welches im darauffolgenden Magazin
zusammen mit anderen Erfahrungen verdof-
fentlicht wird.

Jetzt testen

Damit Sie neue Produkte auch gewissen-
haft testen konnen, bevor Sie sie lhren Pa-
tienten empfehlen, konnen Sie jetzt diese
Produkte selbst ausprobieren.

Anmeldungen zur Aktion per Telefon,
SMS, Fax oder Email bitte an:

dental journal austria

z. H. Herrn Mag. Oliver Rohkamm
Prottesweg 8

8062 Kumberg

Tel.  +43 (0)699/ 16701670
SMS  +43 (0)699/ 16701670
Fax  +43 (0)699/ 46701670
ePost office@dentaljournal.eu

Damit Sie bei neuen Produkten

N

—

nicht ins kalte Wasser springen,
gibt es in jeder Ausgabe des

PermaCem 2.0 von DMG.

Sichere Haftung auf Zirkonkeramiken

Mit einem sicheren Gefiihl Keramik-Res-
taurationen zementieren: Das ermdglicht
DMGs selbstadhisives Befestigungscom-
posite PermaCem 2.0.

Moderne Vollkeramik-Versorgungen mit
Zirkondioxid bieten heute die Asthetik
und Sicherheit, die immer mehr Patien-
ten erwarten. Bei der Befestigung war der
Zahnarzt jedoch lange auf Kompromisse
zwischen zuverldssiger Haftung und asthe-
tischem Erscheinungsbild angewiesen. Oft
kamen und kommen hier konventionelle
Zemente zum Einsatz - mit allen Nachtei-
len. Moderne, selbstadhdsive Composite-
Zemente waren bislang wenig geeignet,
verldssliche Haftwerte auf Zirkon zu errei-
chen.

Mit PermaCem 2.0 prasentiert DMG eine
ganz neue Generation selbstadhasiver Be-

dental journals eine umfas-
sende Testaktion. Ohne Ver-

thung und ohnev

Melden Sie sich
jetzt an!

festigung. Das Composite sorgt ohne se-
paraten Atz- oder Bondingschritt fir he-
rausragende Haftwerte auf Zirkon. Das
Geheimnis liegt in der inneren Struktur des
Materials: Die spezielle Haftmonomer-Re-
zeptur ermoglicht eine hohe natirliche Ei-
genhaftung.

Auch auf anderen Werkstoffen erzielt
PermaCem 2.0 aufRergewohnlich gute
Haftwerte. Das gilt fir Oxid- und Sili-
katkeramiken ebenso wie fiir Metalle,
Composite-Restaurationen oder  glasfa-
serverstarkte Wurzelstifte. Die von DMG
entwickelte Flow 2.0 Formel sorgt aufRer-
dem fiir einfachste Verarbeitung und eine
besonders leichte Uberschussentfernung.

Bestellen Sie jetzt lhr kostenloses Testpa-
ket und sagen Sie uns lhre Meinung!

www.dmg-dental.com
info@dmg-dental.com

dental journal austria



AURIUM.

www.aurium.at

Machen Sie Ihr Altgold zu Geld

Vertrauen Sie auf die Qualitating
Zuverlassigkeit des weltweit groten
Herstellers von EI\/I—DentaIIegié’r’urj en.

Unser Versprechen ist Ihr Gold wert:

Wenden Sie sich an Ihren AURIUIM-
Berater oder an unsere Zentralein
Althofen/Karnten. '

AURIUM,

Aurium HandelsGmbH - KreuzstraBe 38 - A-9330 Althofen - Telefon +43/(0) 4262/27373-0
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Jetzt investieren und clever

Steuervortele nutzen

Wichtige Steuertipps von Henry Schein Austria-CFO Michael Sedlacek

aben Sie schon mit lhrem Steu-
erberater gesprochen und die
voraussichtliche Steuerlast fiir
2015 ermitteln lassen?

Falls nicht, sollten Sie dies schnellstm&glich
nachholen, denn wenn Sie fir dieses Jahr
noch lhre Steuerlast driicken wollen, ver-
bleibt hnen nur noch wenig Zeit.

Darauf sollten Sie besonders achten:

¢ Materialbezug
Zur Sicherung der steuerlichen Absetzbar-
keit 2015 ist bei Bezug von Verbrauchsma-
terialien erforderlich, dem Finanzamt nach-
zuweisen, dass die Zahlung auch im Jahr
2015 erfolgte! Achten Sie besonders bei
den SEPA-Lastschriftverfahren (Bankeinzug)
auf die Abbuchungstermine!
Nutzen Sie weiters die Moglichkeit von Vo-
rauszahlungen und profitieren dabei auch
von der steuerlichen Absetzbarkeit!

¢ Geringwertige Wirtschaftsgiiter
(GWG)
Sofern Sie fiir 2015 den hochstmoglichen
Steuereffekt erzielen mochten, besteht die
Méglichkeit, alle 2015 erworbenen gering-
wertigen Wirtschaftsgiter sofort als Betriebs-
ausgabe geltend zu machen! Wenn die Kos-
ten fur das einzelne Anlagegut 400 Euro
inkl. USt. (regelbesteuerte Unternehmer
exkl. USt.) nicht Ubersteigen und fiir min-
destens 1 Jahr im Unternehmen genutzt wer-
den, konnen die Anschaffungskosten sofort

il g |
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unter dem Titel ,geringwertiges Wirtschafts-
gut” als Betriebsausgabe abgesetzt werden.
Voraussetzung hierfir ist jedoch, dass diese
selbststandig nutzbar sind!

Wirtschaftsgiiter, die aus Teilen bestehen,
sind als Einheit aufzufassen, wenn sie nach
ihrem wirtschaftlichen Zweck oder nach der
Verkehrsauffassung eine Einheit bilden.

e Absetzung fiir Abnutzung (AfA) -
Ganzjahres-AfA

Bei abnutzbarem Anlagevermogen (z.B.
Gerdtschaften, Biroeinrichtung, PC) ist der
durch Nutzung bedingte Wertverlust in
Form einer Abschreibung als Betriebsausga-
be steuerlich geltend zu machen (Absetzung
fir Abnutzung - AfA). Die Bemessungs-
grundlage fir die Berechnung der AfA sind
die Anschaffungs- oder Herstellungskos-
ten des betreffenden Wirtschaftsgutes. Zu
den Anschaffungskosten zahlen nicht nur
der eigentliche Kaufpreis, sondern alle Auf-
wendungen, die erforderlich sind, das Wirt-
schaftsgut in den Besitz des Unternehmens
gelangen zu lassen und es fiir dieses nutzbar
zu machen z.B. Montage- und Inbetriebnah-
mekosten.

Fir den Beginn der AfA ist nicht der Anschaf-
fungs- oder Herstellungszeitpunkt, sondern
der Zeitpunkt der Inbetriecbnahme des je-
weiligen Wirtschaftsgutes entscheidend. Zu
beachten ist weiters, ob die Inbetriebnahme
des Anlagegutes im ersten Halbjahr (so ge-
nannte ,Ganzjahresabschreibung” oder im
zweiten Halbjahr (so genannte ,Halbjahres-
abschreibung”) erfolgt. Beim Ausscheiden

einer Anlage ist nach dem gleichen Prinzip
vorzugehen.

Eine AfA steht dem Einnahmen-Ausgaben-
Rechner bereits dann zu, wenn er ein Wirt-
schaftsgut betrieblich nutzt. Die Bezahlung
der Anschaffungs- oder Herstellungskosten
ist nicht relevant.

Fir die AfA besteht kein Wahlrecht, sie ist
verpflichtend vorzunehmen. Unterlassene
AfA kann nicht nachgeholt werden.

e Leasing — mehr als nur Miete

Ob ein Leasingmodell das Richtige fiir Sie
ist, sollten Sie in jedem Fall mit lhrem Steu-
erberater besprechen, da ihm lhre wirt-
schaftliche Situation bekannt ist.

Bei dieser Finanzierungsform mieten Sie von
der Leasinggesellschaft hr Wunschgerat. Im
Gegenzug entrichten Sie monatliche Raten,
die Sie steuerlich voll geltend machen kon-
nen. Selbstverstandlich steht die Héhe der
Raten von Beginn an fest und dndert sich
wahrend der Vertragslaufzeit nicht, sodass
Sie absolute Planungssicherheit haben.

e GFB - Gewinnfreibetrag

Die Rahmenbedingungen zur Geltendma-
chung des Gewinnfreibetrags (13%) wurden
ab Jahresende 2014 stark gedndert, da ab
diesem Zeitpunkt nur Realinvestitionen und
als einzige Wertpapiere Wohnbauanleihen
(Wandelschuldverschreibungen, die von
Wohnbaubanken ausgegeben werden und
der Férderung des Wohnbaus in Osterreich
dienen) GFB fdhig sind.

Durch hohe Kaufkurse, geringe Rendite (bei
der derzeitigen Zinslandschaft) und lange
Laufzeiten ist die Attraktivitat dieser Wertpa-
piere im Vergleich zu Realinvestitionen ge-
ring — ganz anders als in Vorjahren, als noch
in ein weites Wertpapierportfolio investiert
werden konnte.

Fragen Sie lhren Steuerberater!
Das Team von HENRY SCHEIN steht lhnen
fur Rickfragen und Beratung jederzeit gerne

zur Verfligung.

Erfolg verbindet!

dental journal austria
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Weithnachts

Kleingerate zum Jahresende
Was sagt lhr Steuerberater? Ware da noch etwas Luft fiir die eine oder andere Investition,
die Ihr Praxisleben erleichtert? Wir haben fiir Sie einige Appetitanreger zusammengestellt.

Pluradent

AIR-FLOW MASTER® ,,PREMIUM* Set

2 Original AIR-FLOW® Handstlicke

2 Original PERIO-FLOW® Handstlicke
2 Steriboxen Edelstahl, 1/4 DIN-Grofe
2 AIR-FLOW® Pulverkammern

1 AIR-FLOW® PERIO PLUS Pulverkam-
mer

40 PERIO-FLOW® Einwegdlsen

1 Original AIR-FLOW® Pulver CLASSIC
1 Gutschein fir eine Flasche Original
AIR-FLOW® Pulver

1 Multifunktions-FuRBschalter

UVP € 5.990,-
Aktion netto € 3.990,-

14

MELAG Vacuclav 31 B+

Als Standgerdt der ideale Universal-Au-
toklav. Kompakt mit einer Sterilisierkam-
mertiefe von 35 cm, zuverldssig und mit
innovativer Luftkithlung.

inkl. 5 Tabletts

inkl. MELAcontrol

y UVP € 7.965,-
F Aktion netto € 4.950,-

SOREDEX MINRAY®

Kompakte,vielseitige intraorale Rontgenein-
heit mit einem Hochfrequenz-DC-Output
fir verringerte sanfte Strahlung.

Entwickelt fir einen effizienten Workflow
bietet MINRAY® einen einzigartigen, an-
passbaren horizontalen Arm, ein stabiles
Armsystem und ein spezielles R6hrenkopf-
design, das ganz dem Komfort von Arzt und
Patient dient.

UVP € 4.150,-
Aktion netto € 2.690,-

dental journal austria
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VITA VACUMAT 6000° M

Die vollautomatische und mikroprozessor-
gesteuerte Brenneinheit mit intelligenter
Meniifiihrung ist fir alle dentalkeramischen
Brande bestens geeignet.

e Langlebigste VITA Quarzgut-Brenn-
muffel und zuverlassige Elektronik fir
gleichbleibend gute Brennergebnisse

Vita

y

VITA Easyshade®V
Anwenderfreundliches  Spektrofotometer
der fiinften Generation fiir mehr als nur zur
objektiven Zahnfarb-Bestimmung.

e Bestimmen Sie die Zahnfarbe lhrer Pa-
tienten fiir CAD/CAM-Materialien, ge-
schichtete Kronen, Prothesenzihne,
die Wahl des Materials fir die direkte
Fullungstherapie sowie die Planung &s-
thetischer Korrekturen durch Veneers.

e Unterstlitzen Sie den Planungsprozess
fur eine professionelle Zahnaufhellung

e Nutzen Sie die vielfdltigen Optionen
zur dauerhaften Optimierung lhres
Qualitatssicherungssystems

ausgabe 06 2015

Steuern Sie mit nur einem Bedienteil
VITA vPad bis zu vier Ofen

Versorgen Sie mit nur einer Vakuum-
pumpe (VITA MultiPump) bis zu vier
Brennofen mit Vakuum.

Sparen Sie dank VITA Energy Efficiency
bis zu 70% lhrer Energiekosten ein
Sieben Designvarianten: Verkehrsweil3,
Himmelblau,
Tirkisblau und Karminrot oder klas-

Tiefschwarz, Anthrazit,

sisch mit gebiirstetem Edelstahl

Erleichtern Sie lhre tagliche Arbeit
beim Anfertigen geschichteter Restau-
rationen durch die Farbverlaufsanzeige
der Zahnfarbe von inzisal nach zervi-
kal.

Uberpriifen Sie lhre Restaurationen
schon nach dem ersten Brand
Kommunizieren Sie alle Farbinformati-
onen grenzenlos via Smartphone-App
VITA mobileAssist und PC-Software
VITA Assist

VITA V60 i-Line®

Der Dentalkeramikbrennofen in hochster
Qualitdt bietet hervorragende Brennergeb-
nisse Uber einen langen Zeitraum und abso-
lute Bedienerfreundlichkeit.

e Benutzerfreundlichkeit:  Einzigartiges
Touchdisplay und selbsterkldrende
Meniifiihrung in klarem Design

e Hochleistungstechnik: Hochwertigste
und robuste Materialien und Bauteile
fir kompromisslose Zuverldssigkeit -
ein echtes Arbeitstier!

¢ Integrierte Stromschwankungsabsiche-
rung und besonders langlebige VITA
Quarzgutmuffel.

¢ Servicefreundlichkeit: modularer Auf-
bau des Ofens und einfacher Zugang
zu allen VerschleifSteilen erleichtern
den Service und senken lhre Kosten.

¢ Reduzierung auf das Wesentliche: ein
klassisches und bewdhrtes Dentalofen-
konzept, welches bewusst auf kostspie-
lige Zusatzfunktionen verzichtet.

15
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Weithnachts

ATV AN

Ilvoclar Vivadent

Bluephase® Style

Jedes Material, jede Indikation, jederzeit be-
reit und fiir jede Hand - das kompakte ka-
bellose_Hochleistungs-Polymerisationsgerat
kann als Stift oder Pistole gehalten werden
und passt dank dem vielfach pramierten De-
sign in jede Frauen- und Mannerhand. Ge-
eignet fiir jede klinisch denkbare Situation
dient das leistungsstarke LED-Gerdt (1100
mW/cm2) der aktuellen 3. LED-Generation
bei geringster Warmeentwicklung zur Poly-
merisation aller lichthdrtenden Werkstoffe
im Wellenlangenbereich von 385-515 nm.

Programat® CS2

Der Brenn- und Kristal-
lisationsofen ist ideal
fir den Zahnarzt und
wurde speziell fir die
Kristallisation von IPS
CAD-Restau-

rationen entwickelt. 20 weitere individu-

e.max

elle Programme, die sich einfach tber das
neue Farb-Touch-Display und die bewahr-
te Folientastatur bedienen lassen, machen
ihn universell einsetzbar. Die QTK2-Muf-
feltechnologie fiir eine noch homogenere
Warmeverteilung sowie die automatische
Temperatur-Kalibration  liefern  optimale
Brennergebnisse sowie eine langere Lebens-

dauer des Heizelements.

Programat® P710

Die innovative Infrarottechnologie des Pre-
mium-Ceridtes der Programat-Familie mit
Warmebildkamera steuert automatisch den
Vortrocknungs- und Schliefprozess, ver-
kirzt die Brenndauer um bis zu 20 % und
erhoht die Prozesssicherheit wesentlich.
Das Ergebnis sind qualitativ hochwertige
Brennergebnisse — unabhangig von der Gro-
Re und Anzahl der Restaurationen, die sich
in der Brennkammer befinden.

Mit dem patentierten Digitalen Zahnfarbas-
sistenten (DSA) gelingt die Zahnfarbbestim-
mung im Handumdrehen. Ein weiteres Ge-
rdt ist nicht mehr nétig.

Programat® S1 1600
Der kompakte Sinterofen fir IPS e.max Zir-
CAD-und Zenostar-Blocke sowie alterna-
tive ZrO2 Materialien bietet eine maxima-
le Sintertemperatur von bis zu 1600°C bei
extrem verkirzter Sinterzeit und geringem
Stromverbrauch. Einzelrestaurationen wer-
den in nur 75 Minuten und Briickengeris-
te bis vier Glieder in nur 90 Minuten gesin-
tert — herkémmliche
., Sinterdfen bendtigen
dafiir funf bis acht
Stunden. Kronen und
Briicken koénnen nun
innerhalb eines Ar-
beitstages mit einem
Zirkonoxid-Gerdist
hergestellt
Zusétzlich
Speed Sinterprogram-
me fiir vollanatomische Restaurationen mit
hoherer Transluzenz zur Verfiigung. Studien
belegen, dass der kurze Sinterprozess Ma-
terialfestigkeit und Passgenauigkeit der Re-
staurationen nicht beeintrachtigt.

werden.
stehen

Zenotec® mini

Das kompakte CAD/CAM-Frassystem fir
Einsteiger von Wieland mit 4-Achsmecha-
nik, einer hochwertigen Schnellfrequenz-
spindel sowie integrierter Steuerelektro-
nik und -software verarbeitet Zirkonoxide,
Kunststoffe und Wachse. Das System verfiigt
Uber 6 Werkzeugsteckplatze sowie eine au-
tomatische Werkzeuglangen- und Bruch-
kontrolle. Durch die Prazisionslagerung der
Spindelachse wird eine erstklassige Ober-
flichengiite erzielt. Die Drehachse verfiigt
iber ein Harmonic-Drive-Getriebe, welches
hochste Rundlaufgenauigkeit zur Bearbei-
tung der Werkstlicke auf ihrem gesamten
Umfang von 360 Grad bietet.

Zenotec® select hybrid

Das System mit Materialwechsler kombi-
niert als kompakte Fertigungseinheit mo-
derne 5-Achs-Bearbeitung mit den Vorteilen
einer automatisierten Fertigung auf engstem
Raum. Zenotec select bietet die Moglich-
keit der Nass- und Trockenbearbeitung. Der
8-fach-Materialwechsler stellt vollautoma-
tisch je nach Restauration das passende Ma-
terial bereit. Die Indikationen: Frdsen von
CAD/CAM-Discs und -Blocken aus Zirkon-
oxid, Acryl Material, PMMA, Kunstoff, CoCr,
Wachs, Glaskeramik und Kompositen.

—
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Heraeus
Kulzer

TRANSLUX WAVE
fiir sicheres nachhaltiges
Polymerisieren

LED Polymerisationsleuchte zum Aus-
harten dentaler Materialien wie Adhasive
und Komposite. Sie sorgt fiir eine bestin-
dige Qualitdt und die optimale Durch-
hdrtungstiefe von hochwertigen Restau-
rationen im Wellenldngenbereich von
440 - 480 nm.

e Stiftformiges Handstlick mit opti-
miertem 360°-Winkel

* 1-Knopf-Bedienung: Programme 10
oder 20s. Anzeige des Programm-
wechsels durch LED

e Leistungsstarker Li-lon-Akku

Aktion: Beim Kauf einer Translux Wave
erhalten Sie Venus Composite im Wert

von € 100,00 gratis dazu.

ausgabe O 015
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| r AL HiLite power
a0y Hochleistungs-Lichtpolymerisationsgerat

Zur perfekten Polymerisation fiir alle licht-

DYNAMIX Speed _ hartenden Dentalwerkstoffe:

Prdzision in Hochgeschwindigkeit. e Integrierte Uberwachung der Lampen-

leistung mit Statusanzeig ichere
Polymerisationsergebnisse

¢ Gesicherte Polymerisation durch elekt-
romagnetisches Tlrschloss

e Grolles Lichtspektrum 320 — 540 nm

¢ Kurze Polymerisationszeite n-
tes Warmemanagement

Wenn es darum geht, mit hoher Geschwin-
digkeit zu mischen, kostbare Zeit zu sparen
und gleichzeitig eine konstante, blasenfreie
Mischqualitat zu gewdhrleisten, fallt die Ent-
scheidung leicht: Praktische Kartuschen und
das funktionale Dynamix speed bilden zu-
sammen ein durchdachtes System mit allen
Vorteilen des automatischen Anmischens
von Abformmaterialien.
e Prdzise Dosierung, schnelle Anmi-
schung (auch bei Putty-Materialien)
e 3 Fordergeschwindigkeiten inkl. High-
speed-Option wahlbar
* Mischqualitat fiir konstante Passgenau-
igkeit gleichbleibend

Anwendungsgebiete
e Komposit-Verblendmaterialien
¢ Lichthértende, prothetische Werkstoffe
¢ Ausblockmaterialien
o Loffelmaterialien
¢ Vorwallmaterialien

Aktion: Beim Kauf einer HiLite power, er-
halten Sie ein Signum-Set lhrer Wahl im

Wert von € 300,00 gratis dazu. l ‘

Verschiedene Scan-Strategien:
sin-place” fur die exakte Einzelzahn-

Aktion: Beim Kauf eines Dynamix speed,
erhalten Sie ein Flexitime Trial Kit lhrer

Wahl gratis dazu.

cara DS scan 3.2
Der preisgiinstige, kompakte und hoch-

prazise Scanner fiir Praxis und Labor O
eignet sich auch bestens fiir das Scannen
von KFO-_Modellen.
e Bedienfreundlich mit integriertem PC
plus Monitor, Tastatur und Maus
e Vollautomatischer Scan-Vorgang mit
einer Genauigkeit von 15 Mikron

positions-Erfassung

,multi-die” zur Erfassung mehrerer
Zihne auf einmal

Vollautomatische Version fir Einzel-
kappen

Selektives Scannen von Zahnfleisch,
Wax-ups und Check-Bites

17
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Henry Schein

ARC Dentallaser Q 810 TOUCH
Hochleistungsdiodenlaser bis 8 Watt
e Griner Ziellaserstrahl fiir prazise
Sicht bei der OP
¢ Alle Diodenlaser-Indikationen auf
hochstem Niveau durchfiihrbar
¢ Extrem glinstige Verbrauchsmateri-
al- und Folgekosten
e Leistungsstarker, langlebiger Akku
¢ Reichhaltiges Zubehor

Statt € 8.190,00 € 6.980,00

LASERVISION Laserschutz-Brillenset
3er Packung

e Fir Patient, Behandler und Assistenz

e Laserschutzbrillen mit griinem Filter

e Fir Dentallaser nutzbar im Wellen-
langenbereich von z.B. 810 nm, 940
nm, 980 nm, 1.064 nm, 2.780 nm
und 2.940 nm.

Statt € 714,00 € 498,00

_ﬁﬁ
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B.A.International OPTIMA 10 LED
Kabelloses Lichthartegerat, kompakt und
leicht (126 g), Leistung: 1200 mW/cm?
¢ 3 Programme (Vollmodus, steigernder
Modus, pulsierender Modus)
¢ Digitalanzeige und einfache Anwen-
dung
¢ Wellenldange: 420-480nm
o Akkulaufzeit: 2200mAh (ca. 200 An-
wendungen a 10 Sek)
¢ In verschiedenen Farben erhiltlich

Statt € 279,00 € 198,00

HENRY SCHEIN
Ultraschall-Reini-
gungsgerat SWEEP
- 2000
/ =) / Innovatives  Ge-
rdt mit modernster
Technologie
e Automatisch einrastender Deckel fir
einen geschlossenen Reinigungszyklus
und geringer Betriebslautstdrke
e Einzigartiger Einhdngekorb fiir ein Ab-
tropfen ohne Héande
¢ Digitale Bedienfeld.
¢ Kapazitat: 4 Liter

Zubehor-Kit fiir SWEEP 2000

e 1 Tauchkorb aus rostfreien Stahl
e 1 Einsatzdeckel

e 1 Halber Einsatzdeckel

e 2 Becher 600 ml mit Deckel

e 2 Gummiringe fiir Becher

e 1 Bohrertray

e 1 Bohrer-Box

Statt € 175,00 €120,00

- ﬂWezhnac tf-

nappche

HENRY SCHEIN ALGINAT MIXER 2010
e Digitales Eingabefeld fiir individuelle
Zeiteinstellung von 1 bis 16 Sekun-
den.
e Bis zu 3.400 Umdrehungen/Minute.
e Inkl. Zubehor

Statt € 1.200,00 € 890,00

DIOS DOCma Material- und Hygienever-
waltung

Die leistungsfahige Software fiir Medizin-
produkteverwaltung und Hygienemanage-
ment mit Schnittstellen zu allen gingigen
Hygienegeraten bietet eine liickenlose Do-
kumentation aller Aufbereitungsschritte in-
klusive Patientenzuordnung.

Ein leistungsfahiges Bestellwesen mit Be-
standsiliberwachung und patientenbezoge-
ner Materialerfassung direkt am Behand-
lungsplatz (iber Strichcode-Scanner, das
Geratebuch und die Mitarbeiterverwaltung
erleichtern das Praxismanagement erheb-
lich - ebenso wie der zuschaltbare Live-
Support.

€750,00
Wartungsgebiihr 20,- € / Monat

Angebotspreise sind giiltig bis 30. Dezem-
ber 2015 bzw. solange der Vorrat reicht.
Alle Preise in Euro zzgl. Mwst., ohne Ab-
zug. Irrtum vorbehalten.

dental journal austria



OPTIMIEREN SIE IHR
HYGIENEMANAGEMEN

ENTDECKEN SIE DIE DIGITALE PRAXISDOKUN
VON HENRY SCHEIN.

RF
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Erleichtern Sie Ihr Hygienemanagement im Praxisalltag mit der Mochten Sie mehr erfahren?
DOC-Software und profitieren Sie von folgenden Vorteilen: Dann kontaktieren Sie uns!
B Hygienemanagement .
Rechtssicher dokumentieren sowie schnell und tibersichtlich archivieren Hotline: 0800-14 000 44
m Materialverwaltung FreeFax: 08000-40 44 44

Nie mehr abgelaufene Medizinprodukte oder teure Schnelllieferungen

u Medizinprodukteverwaltung E-Mail: hygiene@henryschein.de

Medizinprodukte lassen sich schnell und sicher Patienten zuordnen

B Qualitdtsmanagement
Effiziente Verwaltung Ihres QM-Systems — ohne Papierberge

YAHENRY SCHEIN®

Erfolg verbindet. DENTAL
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Hager & Werken

hf Surg® - Die sanfte Chirurgie

e Frequenz von 2,2 MHz: Schnelle und
schmerzarme Wundheilung

¢ Hauchfeine und minimalinvasive
Schnitttechnik

e Blutarmer, zum Teil sogar blutfreier
Schnitt

e Vermeidung von Nekrosen und Verfar-
bungen

Indikationsbezogene Wellenarten

e Ohne Koagulation: Sulkuserweiterung,
Gingivektomie, offene Kiirettage oder
eine Lappen- OP.

e Koagulation der Schnittrander: Gin-
givoplastik, Freilegen von Zahnen,
Beseitigung von Hyperplasien oder
Zungen- OPs
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EyeSpecial C-ll-Digitalkamera

»Best of Class“: hochste Auszeichnung fiir die Dentalkamera EyeSpecial C-11

Itraleicht und ultraeinfach und da-

bei dulerst komfortabel, kompakt

und kompatibel - so lautet das ak-
tuelle Urteil des amerikanischen Pride Ins-
tituts, das die neue EyeSpecial C-11-Digital-
kamera der Firma Shofu ausgiebig getestet
und jetzt aufgrund ihrer einzigartigen Ei-
genschaften und technischen Features mit
dem diesjdhrigen Technologiepreis ,Best
of Class” ausgezeichnet hat. Der Preis
wird einmal jahrlich fiir besonders inno-
vative und wegweisende Produkte der
Dentalindustrie vergeben, die speziell den
Zahnirzten einen besonderen Mehrwert
in der taglichen Praxis bieten.

Die Spezialkamera mit neuester Digital-
technologie ist seit Anfang des Jahres er-
folgreich auf dem Dentalmarkt etabliert
und begeistert sowohl Zahnirzte als auch
Zahntechniker. Eine unabhingige Jury von
Dentaltechnologie-Experten des gemein-
niitzigen Pride Instituts aus Kalifornien
hat das Gerdt einem umfassenden Praxis-
test unterzogen und es nun fiir seine fort-
schrittliche Technologie sowie seine einfa-
che und sichere Handhabung als ,Best of
Class” ausgezeichnet — also mit

der héchsten Auszeichnung versehen, die
eine Dentalkamera weltweit erhalten kann.

»Turbo-Kompaktkamera mit voller Pow-
er!”

Dr. Paul Feuerstein, Beiratsmitglied des In-
stituts, beschreibt die Kamera: ,Die Eye-
Special C-I ist dulerst leicht und einfach
zu bedienen und liefert aufergewohnli-
che Bilder in Sekunden. Es gibt zahlrei-
che Funktionen und einen intuitiven LCD-
Touchscreen, der den Aufnahmemodus
zeigt. Sie bietet sie mehrere Flash-Optio-
nen, Autofokus, Anti-Shake etc. Diese Ka-
mera ist voller Power!”

Neben dem Handling mit diversen Tools
und Aufnahmemodi wird auch das was-
ser- und chemikalienbestindige Gehduse
gelobt. Tester Dr. med. dent. Scott Chanin:
,Dass die EyeSpecial C-1l nach jedem Ein-
satz mit Tichern und Chemikalien desinfi-
ziert werden kann, ist ein zuséatzlicher Bo-
nus. Es gibt keine andere Kamera, die das
von sich behaupten kann.”

SHOFU Dental GmbH

www.shofu.de
info@shofu.de

dental journal austria



Die Dentalkamera, die scharf auf Zahne ist!

EyeSpecial

Einfach fotografieren, sicher mit detailscharfen Bildern brillieren und Uberzeugend argumentieren:
Mit der EyeSpecial C-ll Digitalkamera lassen sich Zahne jederzeit und von jedem optimal in Szene setzen.

0Ob Routine-, Risiko- oder KfO-Patient, zur Intraoralfotografie oder Dokumentation —

SHOFU

[l E T =
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Implantmed Chirurgiegerat

Mit Implantmed fiihren Sie oralchirurgische
Eingriffe in den Bereichen Implantologie,
Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie sicher
und mit allerh6chster Préazision durch.

¢ Einfache Bedienung

e Leistungsstarker Motor mit 5,5 Ncm
Drehmoment

* Breites Drehzahlband: 300 bis 40.000
rpm am Motor

¢ Exakte Drehmomentbegrenzung: 5 bis
70 Ncm

e Maschinelle Gewindeschneide - Funk-
tion

e Motor mit Kabel thermodesinfizierbar
& sterilisierbar

W&H Austria Aktion bis 18.12.2015

Jetzt zu jedem Implantmed chirurgische In-
strumente mit 20 % Rabatt kaufen (im Pa-
ket).

W&H

Elcomed Chirurgiegerit

Mit Elcomed bietet W&H eine innovati-

ve Losung auf hochstem Niveau im Be-

reich der Mund-, Kiefer- und Gesicht-

schirurgie, der zahnarztlichen Chirurgie

und der Implantologie.

e Alle Informationen auf einer

Bedienebene

e Lickenlose Dokumentation mittels
USB-Stick

e Kirzester und leichtester Motor mit
50.000 rpm

e Bis zu 80 Ncm am rotierenden In-
strument

* 6 Programme mit individuell ein-
stellbaren Parametern

e Maschinelle Gewindeschneide-
Funktion

¢ Motor mit Kabel thermodesinfizier-
bar und sterilisierbar

W&H Austria Aktion bis 18.12.2015
Jetzt zu jedem Elcomed chirurgische In-
strumente mit 20 % Rabatt kaufen (im
Paket).

Piezomed Ultraschallgerit

Piezomed legt dem Oralchirurgen alle Vor-
teile innovativer Ultraschalltechnologie in
die Hand: Hochfrequente Mikrovibratio-
nen ermoglichen Schnitte von unglaublicher
Prazision.

¢ Automatische Instrumentenerkennung

¢ Drei individuelle Betriebs-Modi

e Kurzzeitige Leistungssteigerung um
20% durch Boost-Funktion

¢ Ideale Ausleuchtung des Operationsfel-
des durch LED-Ringbeleuchtung

e Effiziente Kihlung durch Sprayaustritt
nahe am Arbeitsbereich des Instru-
ments

¢ Handstiick mit LED-Sockel und Kabel
thermodesinfizierbar und sterilisierbar

W&H Austria Aktion bis 18.12.2015
Riickkaufaktion: Beim Kauf eines neuen Pi-
ezomed erhalten Sie € 888,- fiir lhr altes
Gerit, egal welches Fabrikat.

dental journal austria
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Tigon+ Piezo Scaler

Mit dem Tigon+ hat W&H einen Piezo Scaler ent-
wickelt, der seinesgleichen sucht. lhr Patient erlebt
eine Behandlung, so entspannend und beruhigend
wie noch nie zuvor.

* Temperierte Fliissigkeit & Reserveanzeige

e Finf individuelle Behandlungsméglichkeiten

e Piezo Scaler Handstiick mit 5-fachem LED-
Ring

e Sichere Behandlung durch drei Modi

e Perfekt abgestimmtes Spitzensortiment

e Thermodesinfizierbarer & sterilisierbarer Tank

W&H Austria Aktion bis 18.12.2015
Jetzt beim Kauf zu jedem Tigon+ 10 % Rabatt. Sie
sparen € 319,—.

Aufbereitungsgerat
Assistina 3x3
Fachgerechte Reinigung
und Olpflege sind Voraus- .
setzungen fiir einwandfreie h
Funktion und lange Lebensdauer

zahndrztlicher Bohrinstrumente.

e Automatische Innenrei-
nigung

e Automatische Aullen- |
reinigung

e Perfekte Schmierung
der Instrumente

e Kurze Zykluszeit

¢ Einfache Bedienung

e Optimales Preis/Leistungsverhdltnis

W&H Austria Aktion bis 18.12.2015

Jetzt beim Kauf zu jeder Assistina 3x3 zwei Adap-
ter im Wert von bis zu € 324,— kostenlos dazu.

ausgabe 06 2015

Lisa Remote Wasserdampfsterilisator
Mit den automatischen Zyklen der Klasse B,
einem Schnellzyklus fir dentale Handstiicke
und einem integrierten Riickverfolgbarkeits-
konzept setzt W&H mit dem Lisa Remote
Sterilisator neue Mal3stabe in der modernen
Dentalmedizin.

¢ Intuitive, einfache Bedienung

e Zeitersparnis (schnellster B-Zyklus) und
neuartige patentierte Eco Dry Techno-
logie

¢ Umfassende Riickverfolgbarkeit dank
WiFi-Verbindung und W&H Lisa App
zur Echtzeit-Ferniiberwachung und Be-
dienung

e Weniger Platzbedarf, bessere ergono-
mische Eigenschaften, einfache Reini-
gung

e Einfache Wartung

¢ Bequeme, 6konomische Riickverfolg-
barkeit dank Etikettendrucker zur ge-
meinsamen Nutzung mit 4 Sterilisato-
ren

e Akkubetriebener Turoffner hilft bei
Stromausfall

¢ Inkl.eingebauter USB-Dokumentation

Riickkaufaktion: Beim Kauf einer neuen
Lisa Remote erhalten Sie € 1.000,- fiir lhr
altes Gerat, egal welches Fabrikat.

schnappchen
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Ultradent
Products

VALO LED-Polymeristationsleuchte

e Breitband-LEDs mit hoher Lichtenergie
harten alle Dentalmaterialien aus

e Optimal gebindelter Lichtstrahl be-
wirkt vollstindige und gleichmalige
Aushértung

* Drei Polymerisations-Modi — Standard,
High-Power und Xtra-Power — bieten
Komfort und Flexibilitdt

e Extrem stabile, schlanke, ergonomi-
sche Gestaltung erméglicht hervorra-
genden Zugang zu allen Zdhnen und
ihren Flachen

e Hocheffiziente LEDs und spezielles
Aluminium aus der Luftfahrttechnik
halten das Lampengehduse immer
kahl

e Verschiedene Farben

VALO Cordless Kit € 1.149,00
4 x aufladbare Batterien

1 x Batterieladegerat

1 x Netzteil fir Ladegerdt

1 x Handsttickhalter

1 x VALO Cordless Light Shield
50 x Hygieneschutzhiillen

VALO Kit € 1.149,00

2,13 m Kabel

1 x Netzgerat mit Universalsteckern 1,83 m
Kabel

1 x Handstiickhalter

1 x Light Shield

50 x VALO Hygieneschutzhiillen

Angebot: Bei Kauf einer VALO und Riick-

gabe lhres Altgerites erhalten Sie bis Ende
Dezember 150 € Rabatt auf den Kaufpreis.

dental journal austria



Prophylaxe

WE&H Proxeo
Hand- und Winkelstlcke —
mit Einsatzen

System mit W&H Proxeo-Winkelstiick 4:1
fir alle gangigen Screw-in Kelche und
Bursten.

1x WP-64 M

KAUFEN UND 144 POLIER-
KELCHE IM WERT VON € 52
KOSTENLOS ERHALTEN!

Die einzigartige

verhindert das
Eindringen auch
kleinster
Schleifpartikel in

das Instrument.

*Aktion gultig bis 18.12.2015— bei lhrem teilnehmenden Fachhandler!

W&H Austria GmbH, t 06274/6236-239 wh.com

Triple Seal Dichtung

PEOPLE HAVE PRIORITY

System mit W&H Proxeo
Handsttick 4:1
flr Einwegwinkelstiicke.

2x HP-44 M

KAUFEN UND 200
EINWEG-WINKELSTUCKE
MIT POLIERKELCHEN

IM WERT VON € 169
KOSTENLOS ERHALTEN!

Proxeo Herkémmliches
ﬁ %
Winkelstlick Winkelstlick

Bis zu 30 % kurzer als herkdmmliche Instrumente.
»Petite«. Die kurzen Kelche — nur 7 mm lang.

DrCXeo
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3D-Drucker Varseo

Der 3D-Drucker Varseo ermdglicht
die laborseitige Fertigung unter-
schiedlichster dentaler Versorgungen.
Schnell, kostenglinstig und hochpra-
zise konnen CAD/Cast-Modellguss-
gerliste, Schienen, Bohrschablonen
und individuelle Abformléffel gefertigt
werden. Auch die Modellherstellung
mit dem Harz ,VarseoWax Model”
zahlt seit Oktober dieses Jahres zu den
Einsatzgebieten des Varseo. Weitere
Materialien sollen schrittweise folgen.

Weihnachts-
schnappcnen

Carestream

Carestream CS 7200

Perfekt fiir Einzelpraxen: Der kompakte
und flusterleise Intraoral Scanner CS 7200
mit einer Breite von nur 13 c¢cm wurde
speziell fir die Anwendung im Behand-
lungszimmer konzipiert. Die Aufnahme
erscheint innerhalb von 8 Sekunden nach
dem Scan ohne einen Mausklick direkt
in der Bildbearbeitungssoftware auf dem
PC. Die Carestream Dental Imaging Soft-
ware erlaubt die Bildoptimierung mit nur

einem Klick, bietet leistungsstarke und
benutzerfreundliche  Bildverarbeitungs-
werkzeuge und erméglicht so zuverlassi- ™
ge Diagnosen. '

Mit den Folienformaten 0, 1 und 2 eignet

sich das CS 7200 ideal fiir die alltagliche

intraorale Réntgendiagnostik.

Carestream CS 1500

Die CS 1500 Kamera ist sowohl in ka-

belgebundener als auch in kabelloser

Version verfiighar und wurde fir maxi-

male Mobilitit und Benutzerfreundlich-

keit entwickelt. Mit dem (berragenden

echten Autofokus und dem intuitiven Be- l
leuchtungssystem sind bei der Kamera ’
keine manuellen Einstellungen notwen-

dig. Sie kann bequem in mehreren Be-

handlungsrdumen und -stithlen verwen- .
det werden. TWAIN-Kompatibilitit sorgt
fiir eine problemlose Integration der Ka-
mera mit Bildbearbeitungssoftware ande-
rer Hersteller.

52

Carestream RVG 6200

Neben dem vereinfachten Workflow,
dem intuitiven Installationsvorgang und
der nahtlosen Integration in die gangigste
Bilderfassungssoftware und dentale Pra-
xisverwaltungssoftware bietet der RVG
6200 zudem das CS Adapt Modul — einen
Satz von leistungsstarken Bildbearbei-
tungsfiltern fiir eine hohere Diagnoseef-
fizienz. Mit CS Adapt kann der Benutzer
zwischen 40 voreingestellten Bildopti-
mierungsfiltern wéhlen oder selbst eige-
ne Préferenzeinstellungen festlegen.

dental journal austria



Aktion Osterreich

Angebote gultig bis 31.12.2015

Kerr

RESTORATIVES

n elementsfree Starter-Kit

Kerr

ENDODONTICS

3-D-Obturation:

kabellos,

kontrolliert,

leistungsstark und einzigartig

L

\\

Art.-Nr.: 973-0500
elementsfree Obturationssystem

statt € 2.525;45 UVP
€ 2.300,00

+ Guttapercha-Kartusche medium
body

Art.-Nr.: 972-1002

Inhalt: 10 Stlck

+ Buchanan Heat Plugger GroéBe 06
Art.-Nr.: 9520004
Inhalt: 1 Stuck

+Buchanan Hand Plugger GréBe 1
Art.-Nr.: 974-0058
Inhalt: 1 Stuck

o ¢
]
s 8 4
Demi” Ultra
statt € 1530,00 UVP
Jetzt mit 5 Jahren Garantie, ’
nur fur kurze Zeit! € 1.099,00

KEIN AKKU
e Volle Aufladung in maximal 40 Sekunden, dank

neuester Ultrakondensator-Technologie. KEIN KABEL

e Ultrakondensatoren mussen nicht ersetzt werden,
d. h. keine Folgekosten wie bei herkdmmlichen Akkus.

KEIN VERGLEICH

e GleichmaBiges Ausharten und hohe Energieeffizienz
durch die patentierte C.U.R.E.-Technologie (Curing
Uniformity and Reduced Energy).

Art.-Nr. 35664: Demi Ultra

Inhalt: je 1x Handstlick, Lichtleiter (8mm), Ladestation mit
Radiometer, Netztell, Lichtschutzschild, Hartepriifscheibe,
5x Einwegschutznhillen, Bedienungsanleitung

Kerr GmbH - MurgstraBe 1/14 | 76437 Rastatt | Germany
Tel.:+49 7222 968970 | Fax:+49 7222 9689722 kerr.germany@kerrhawe.com

+ Demi Ultra Zusatzgarantie

Art.-Nr. 35664 EXT

www.DemiUltra.de E '

www.KerrDental.de
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X-smart® plus waveeone

Endo-Sorglos Paket ,light” - WAVEONE®
GOLD mit Motor, Feilen und SDR®

Regu

Aktionspreis € 1.599,-

Weithnachts

Dentsply Maillefer

1 X-SMART® PLUS Motor inkl. Win-
kelstiick

3 Feilen PROGLIDER® [25 mm)
1.SDR® Mini Packung (4 Compulas)
und

31 Feilen WAVEONE® GOLD 25 mm
(5 Blister zu je 3 Feilen Primary,

4 Sortimentsblister zu je 4 Feilen)

larer UVP € 1.805,

Preisvorteil € 206,-

Loser & Co

FotoSan 630: Keimfrei!

Lichtaktivierte Desinfektion: Sichere, sofor-
tige Wirkung

Die Wirkungsweise von FotoSan 630 ist ein-
fach und zuverldssig: eine photoaktive Sub-
stanz (Photosensitizer) wird mit einem LED-
Licht der Wellenlange 630nm bestrahlt. Die
dabei aufgenommene Energie spaltet Sauer-
stoff in Radikale, diese wiederum zerstoren
selektiv die Zellwande von Bakterien. Das
Verfahren ist vollig schmerzfrei: der Pho-
tosensitizer PhotoSan-Agent wird nach der
mechanischen Therapie in die Tasche oder
den Wurzelkanal appliziert und mit dem Fo-
toSan 630 einige Sekunden belichtet. Dreh-
bare, indikationsbezogene Ansitze bieten
optimalen Zugang zum Behandlungsfeld.

Ohne Nebenwirkungen

Die Wirkung gegeniiber Bakterien und an-
deren Mikroorganismen wie Pilzen und Pro-
tozoen tritt sofort ein, Nebenwirkungen sind
nicht bekannt. Die lichtaktivierte Desinfek-
tion verbessert die Prognose einer Behand-
lung wesentlich. Neben den klassischen
Einsatz in der Parodontologie und der Endo-
dontie findet FotoSan 630 auch bei der Be-

handlung von Karies profunda, Periimplanti-  wiederum bergen die Gefahr der Resistenz-

tis und Gingivitis Anwendung. entwicklung und werden von vielen Patien-
ten heute eher kritisch betrachtet.

FotoSan 630 wird dort eingesetzt, wo tradi-

tionelle Verfahren an Grenzen stofen: orale ~ Weitere Informationen:

Therapeutika wie Gele oder Spillungen wir-  Loser & Co GmbH

ken verzogert und sind aufgrund des schnel-  www.loser.de

len Flussigkeitsverlustes im Sulcus nur be-

grenzt wirksam. Mit mechanischem Scaling  Kontakt fiir Osterreich

und Rootplaning kdnnen Parodontaltaschen  Daniela Rittberger

zwar gut gereinigt, nicht aber wirkungsvoll  Tel.: 0676-5266520

desinfiziert werden. Antibiotikatherapien

dental journal austria



DMG MixStar-eMotion

Setzt Malistibe fiir morgen. Seine zukunftsweisende
Technik macht ihn:

Einfacher. Spielend leicht zu bedienen. wird per Knopf-
druck mit elektronischer Perfektion vollautomatisch do-
siert, gemischt und ausgebracht. Zwei Timer fiir Verarbei-
tungszeit und Mundverweildauer, Zeiten fiir verschiedene
Abformmaterialien kdnnen vorab eingestellt, gespeichert
und einfach abgerufen werden.

Schneller. Mit der hochsten der drei Geschwindigkeits-
stufen kann das Material doppelt so schnell ausgebracht
werden wie beim Vorgangermodell. Sie sparen bis zu 20
Sekunden.

Sicher. Elektronisch kontrolliert sorgt der MixStar-eMo-
tion fir homogene, blasenfreie Anmischqualitit. Das
Material kommt immer exakt dosiert in den Loffel, der
Materialverwurf wird auf ein Minimum reduziert. Durch
das Speichern der korrekten Zeiten fir Verarbeitung und
Mundverweildauer kbnnen Fehler vermieden werden.

Der MixStar-eMotion ist mit Schlauchbeuteln und Kartu-
schen nutzbar.

ausgabe 06 2015

schnappchen

Canon EOS
Spiegelreflex-Kameraset

Fiir die dentale Fotografie - und mehr

Das Canon EOS Digitalkamera-System fUr
die zahnarztlichen Dokumentation: Profes-
sionelle Objektive und Blitzlichtsysteme,
abgestimmt auf das breite Einsatzspektrum
der Dentalfotografie und qualitativ hoch-
wertige Drucker ermdglichen lhnen ein
professionelles Bildmanagement.

¢ Canon EOS 70D

e Canon Objektiv EF-S 60mm /2.8 Ma-
cro USM

e Canon Ring- oder Zangenblitz

BIS ZU € 200 CASHBACK* oder € 240
Workshop-Gutschein* sichern!

* Aktionszeitraum: 1. November 2015 bis 31.
Janner 2016 auf ausgewéhlte Canon Produkte.
Es gelten unsere Teilnahmebedingungen, ein-
zusehen unter canon.at/winter.

29
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SCHEU-
DENTAL

IMPRIMO 70

IMPRIMO® 3D Drucker
SCHEU-DENTAL prasentiert im' Rahmen
des kommenden IVOS das Drucksystem
IMPRIMO®

ie Digitalisierung von klassischen

zahntechnischen ~ Arbeitsschritten

ist nachhaltig in die Dentalbranche
eingezogen. Die Kombination aus moder-
ner Scantechnologie, CAD/CAM-Software
und 3D Druck ermoglicht Laboren eine
schnelle, prizise und individualisierte Pro-
duktion von vielfiltigen Formteilen fiir un-
terschiedlichste dentale Indikationen. Im
Rahmen des IVOS stellt SCHEU-DENTAL
den kompletten digitalen Workflow dar und
fiihrt in das 3D-Drucksystem IMPRIMO® 90
ein.

Ein Gerat, das laut Vertriebsleiter Martin
Gollner durch einfaches Handling, Effizi-
enz, eine hohe Bauqualitdt und als eigen-
stiandige Desktoplosung tiberzeugt. Durch
die kompakten Abmessungen von 56,4 cm
x 51 cm x 35,3 cm (BxHXT) passt es in nahe-
zu jede Produktionsumgebung. Anhand der
Bauplattform von 7,5 cm x 12,5 cm lassen
sich Objekte bis zu einer Hohe von 10 cm
erstellen. Darauf konnen Schichtstarken von
25 bis 100 pm realisiert werden.

Eine hohe Oberflaichenqualitit gewahrleis-
tet der Beamer mit UV-Strahlung (382 nm).
Nebenbei zeichnet er sich durch eine hohe
Lebensdauer von 50.000 Stunden aus. Das
Gerdt an sich zeichnet sich auch durch ei-
nen geringen Wartungsaufwand aus.

Das Tray fir das Printermaterial ist fir die
Mehrfachverwendung konzipiert und soll
eine lange Lebensdauer garantieren. Neben-
bei ist es durch die Clipfunktion schnell zu
reinigen und auszutauschen.

Leistungsfihige Software

Als Bindeglied zwischen CAD-Software und
3D-Printer wurde die Software UNYK fir
das IMPRIMO® 90 System entwickelt. Uber
UNYK lassen sich Baujobs anlegen, vorbe-
reiten, Uberwachen und verwalten. Zum
Beispiel lassen sich STL-Dateien reparieren,
Intraoralscans fiir den Druck aufbereiten
oder Supportstrukturen generieren. Vordefi-
nierte Funktionen unterstiitzen den Anwen-
der bei der Vorbereitung, Verwaltung, und
Durchfithrung der Baujobs. Im eingebau-
ten System-Speicher kann der gesamte Bau-
Auftrag archiviert werden. Nach dem Trans-
fer der Daten ist keine Computerverbindung
mehr notwendig.

Verwendbare Materialien

Zurzeit bietet SCHEU-DENTAL ein Modell-
Harz zur Herstellung von Dentalmodellen
fur das Tiefziehen und Schienenmaterial an.
In Kiirze gibt es Materialien fiir Modellguss-
und andere Anwendungen.

Zum Unternehmen

SCHEU-DENTAL, seit mehr als 85 Jahren
Hersteller von Laborprodukten und -gera-
ten aus den Bereichen KFO, Tiefziehtechnik,
zahnarztliche Schlafmedizin und CMD-The-
rapie, fertigt mit 100 Mitarbeitern in Iserlohn
zahntechnische Qualititsprodukte wie z.B.
das CA® CLEAR ALIGNER oder das TAP®
Schienensystem, die in Praxen und Laboren
in Gber 100 Landern zum Einsatz kommen.

Kontakt

SCHEU-DENTAL GmbH
Am Burgberg 20

58642 Iserlohn

Tel. 02374 9288-0
service@scheu-dental.com
www.scheu-dental.com

KaVo MASTERsurg LUX
Wireless Chirurgiegerat mit Licht

e Einfache, intuitivee Programmierung
tber fugenloses Touch-Display

* 10 Programme

e Graphische Echtzeitanzeige von Dreh-
moment und anderen Parametern

e Kabelloser Funk-FuBanlasser

500 Euro Gutscheincode beim Kauf eines

KaVo MASTERsurg LUX oder KaVo EX-
PERTsurg LUX inkl. Winkelstiick

KaVo Super SONIC Aktion

Beim Kauf von 4 Instrumenten aus der MAS-
TER Serie* oder EXPERT Serie* erhalten Sie
ein SONICflex 2008 L inklusive einer Uni-
versal Spitze Nr. 5A kostenlos!

*Winkelstiicke, Handstiicke, Turbinen, Sonicflex,
SURGmatic jeglicher Kombination, Képfe zdhlen nur
in Verbindung mit einem Unterteil als Instrument

PROPHYflex Perio Kit Aktion

> ~ #

Beim Kauf eines PROPHYflex 2018 sowie
einer Packung Perio Pulver erhalten Sie 1
Perio Kit im Listenpreis-Wert von 299€ kos-
tenlos!

Perio Kit bestehend aus:

e Starter Set mit 3 Tips
e 2 Pulver- Behilter

e 20g Perio Pulver

e 1 Diisennadel

e Adapter & Schliissel

dental journal austria
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Einfachheit und
Vorhersagbarkeit —
eine unmogliche Kombination
in der modernen Zahnmedizin?

Nicht fiir SonicFill™2
von Kerr.

Canon |y,
X
o9 g,

© A
i@,‘ BIS ZU %

€200

oder € 240 Workshop-
Gutschein*

sichern!

ie  Popularitit von  Bulk-Fill
Materialien ist in den letzten Jahren

deutlich gestiegen. Kerr hat bereits
im Mdrz 2011 erstmals das neuartige

SonicFill-Bulk-Fill Material in Europa
vorgestellt.
ieses  System  ermoglicht es dem

Behandler, mit einer vereinfachten Technik
Kompositfillungen in nur einem Schritt zu
legen. Dariiber hinaus vereint es die Vorteile
flielfahiger Komposite
in einem Material. Mit einer verdnderten

und universaler

Formulierung und den dadurch fiir den
Anwender verbesserten Eigenschaften hat

DAS CANON EOS DIGITALKAMERA-SYSTEM:
FUR EINE LUCKENLOSE DOKUMENTATION

IHRER FALLE.

Das Canon EOS Digitalkamera-System unterstltzt Sie wahrend des gesamten
Behandlungszeitraumes bei Ihrer zahnarztlichen Dokumentation. Das EOS Zubehor
von Objektiven bis hin zu Blitzlichtsystemen ist auf das breite Einsatzspektrum

der Dentalfotografie abgestimmt. In Kombination mit den qualitativ hochwertigen
Druckern ermoglicht Ihnen Canon ein professionelles Bildmanagement und stellt
eine zuverlassige Assistenz in |hrer Ordination dar.

* Aktionszeitraum: 1. November 2015 bis 31. Janner 2016 auf ausgewahlte Canon Produkte.
Es gelten unsere Teilnahmebedingungen, einzusehen unter canon.at/winter.

Kerrim Juni 2015 die Weiterentwicklung von
SonicFill auf den Markt gebracht. SonicFill
2 iberzeugt immer mehr Anwender von
der zuverldssigen und vorhersehbaren Ein-
Schicht-Technik fiir Kompositfillungen im
Seitenzahnbereich.

SonicFill 2 wird in den bekannten Farben,
A1, A2, A3 und B1 angeboten und bietet
Behandlern
Eigenschaften und ein einfaches Handling,

verbesserte mechanische

hervorragende  &sthetische  Ergebnisse,
aullergewohnliche  Adaptation,  sowie
bessere marginale Integritat und
Schrumpfkrifte.

EO0S 70&

-
Canon

Jetzt suchen: Canon Winter

EF-S 60mm f/2.8 Macro USM



-ine Kamera tir alle Falle
ietzt auch in HD!

NEU in HD
VistaCam iX HD - Intraoralkamera

mit Wechselkopfprinzip, Autofokus und
echter HD-Bildqualitét

Die VistaCam iX HD ist ein neuer Meilenstein in der Karies-
friherkennung. Mit intraoralen, infrarot und fluoreszierenden
Aufnahmen in HD-Qualitét sorgt sie vor der Behandlung fiir

ein klares Bild vom Patienten.

* Brillante HD-Bildqualitdt auch im Videomodus

* Multikopf-Kamerasystem (Cam, Proof, Proxi)

® Stufenloser Autofokus fiir intraorale, extraorale und Macro
Aufnahmen (Cam-Kopf)

* Hygienisch, Schutzhiille und/oder wischdesinfizierbar

= USB 3.0 und 2.0 Schnittstelle, Mehrplatzféhig

* Standard Treiber, keine Installation nétig

® Inklusive Wechselkopf Cam und Proof Macro-Aufnahme Extraorale Aufnahme

* Weiterer Wechselkopf kostenlos erhéltlich (Proxi)

Ein individuelles Angebot halt Ihr Dental-Depot fiir Sie bereit!

Proof-Aufnahme Proxi-Aufnahme

Kinderleicht
VJ ‘ | d |e [en. Hygopac Plus - Durchlaufsiegelgerdt

Instrumententisch im Wert von € 180,-*
kostenlos

Validierbares Durchlaufsiegelgerét geméf DIN EN
ISO 11607-2 fir die optimierte Versiegelung von
Klarsichtsterilisierverpackungen (z.B. Hygofol)

® Einfache Validierung mit Erinnerungsfunktion
* Prozesskontrolle anhand der wichtigen Siegelpara-

__‘ meter Druck, Temperatur, Zeit
J * Datenspeicherung via Netzwerk oder SD-Karte
* Erhdhte Siegelgeschwindigkeit (10 m/min)

* Intuitive Bedienung iiber das neue Gerdtedisplay
= Zukunftssicher entwickelt auf Grundlage neuester
Richtlinien und Empfehlungen

@ Ein individuelles Angebot hélt lhr Dental-Depot fiir Sie bereit!
B GOoOoD

reddot design award DESIGN
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NEU
VistaPano S Ceph - mit leistungs-
féhigem Fernréntgen Modul

® Sehr schneller Scan in 4,1 Sek. (Kopf Lat.)

* Hervorragende Bildqualitét (Pano und Ceph)

* Geringe Dosisbelastung fiir den Patienten

* Kein Sensorwechsel, dank zwei integrierten
High-End-Csl Sensoren

* 17 Panorama und 5 Ceph Programme

* S-Pan Technologie

* Metallartefakireduzierung

= Perfekte Software-Integration

Ein individuelles Angebot halt Ihr Dental-Depot fiir Sie bereit!

Vistalntra DC - Réntgenstrahler fir
intraorale Aufnahmen

* Modernes, schlankes Design fiir einfache und genauve
Positionierung

® Einfaches Bedienkonzept

* Perfekt abgestimmt auf Speicherfolie und Sensor

* Hohe Zuverléssigkeit und lange Lebensdauer der
Réntgenrdhre

* mA und kV Werte variabel einstellbar

* DAP (Dosisfléchenproduktanzeige) nach Exposition

Ein individuelles Angebot hélt Ihr Dental-Depot fiir Sie bereit!

E
- L |

GOOoD
DESIGN

VistaScan Combi View - Speicherfolienscanner
mit Touch-Display fir alle Formate

* Héchste Bildqualitét dank effektiver Auflésung
von bis zu 22 LP/mm (intraoral)

* Hochauflsendes Touch-Display fir einfaches
Handling und optimale Bildvorschau

* ScanManager bietet Mehrplatzpraxen den
optimalen Praxis-Workflow

* Fir alle intra- und extraoralen Formate

* Sicherheit durch internen Speicher

* Flexible PC-Anbindung iber LAN/WLAN

* Stand-alone Betrieb méglich

Ein individuelles Angebot hélt Ihr Dental-Depot fiir Sie bereit!

DURR DENTAL AUSTRIA GMBH | FeldstraBe 7a | 6020 Innsbruck | www.duerr.at | info@duerr.at

GOOD
DESIGN

VistaScan Mini View - Speicherfolienscanner
mit Touch-Display fir intraorale Formate

* Héchste Bildqualitét dank effektiver Auflésung
von bis zu 22 LP/mm

* Hochauflésendes Touch-Display fir einfaches
Handling und optimale Bildvorschau

* ScanManager bietet Mehrplatzpraxen den
optimalen Praxis-Workflow

* Fir alle intraoralen Formate

* Sicherheit durch internen Speicher

* Flexible PC-Anbindung iiber LAN/WLAN

* Kompakt und platzsparend

Ein individuelles Angebot hélt lhr Dental-Depot fiir Sie bereit!

DURR
DENTAL

DAS BESTE HAT SYSTEM
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Henry schein — Inr kompstenter
Partner In sachen Digitalisierung!

Die digitale Revolution verandert unser Privatleben und alle Wirtschaftsbereiche.
Auch in der Zahnmedizin und Zahntechnik ist der Trend lingst angekommen.

ie digitale Technologie gehort
zu den Bereichen, die weltweit

am rasantesten wachsen. Je-

den Tag und iiberall sehen wir
neue Technologien und Innovationen auf-
tauchen. Robotik, 3D-Druck und Nano-
technologie sind keine Fremdworter mehr.
Zukunftsforscher sprechen gar von einer di-
gitalen Revolution, die unser analoges Le-
ben komplett und in allen Bereichen ver-
netzen wird. ,In Zukunft wird die Arbeit
noch produktiver werden, da die Digitali-
sierung mit Talent, Erfahrung und Intuition
verschmelzen kann“ prophezeit Dr. Michio
Kaku, der weltberiihmte Astrophysiker und
Zukunftsforscher.

Die Welt ist im standigen Wandel. Auch vor
der Zahnmedizin macht die Digitalisierung
keinen Halt. Was sich noch vor wenigen
Jahren las wie die Drehbuchvorlage eines
Science-Fiction-Films, ist in Form der offe-
nen digitalen Lésungen fiir Labor und Pra-
xis schon langer auf dem Weg, Wirklichkeit
zu werden. Umso wichtiger ist es, dass auch
die Zahnmedizin und Zahntechnik am Puls

der Zeit ist.

Henry Schein, einer der weltweiten Markt-
fuhrer im Dentalfachhandel, hat die Zeichen
der Zeit erkannt. So bietet das Unternehmen
unter der Dachmarke ConnectDental Kom-
plettidsungen fiir die erfolgreiche Digitali-
sierung und Vernetzung von analogen und
digitalen Arbeitsabldufen.

dental journal hat Roman Reichholf, Ge-
schiftsfiihrer von Henry Schein Dental Aus-
tria, zum Thema ,Digitalisierung der Zahn-
technik” interviewt und hat mit ihm dariiber
gesprochen, wie Henry Schein seine Kun-
den auf dem Weg in die digitale Zukunft un-
terstiitzt.

Unser Umfeld wird zunehmend digital. Wie
sehr spielt die digitale Entwicklung in der
Zahnmedizin und Zahntechnik eine Rolle?

Reichholf: ,Die Digitalisierung spielt natiir-
lich auch in der Zahnmedizin und der Zahn-
technik eine besonders wichtige Rolle.Aus
gutem Grund, denn nicht nur fiir die Wirt-
schaft, auch fiir die Zahnmedizin gehen di-
gitalisierte Abldufe mit zahlreichen Verbes-

serungen einher.

Computergestiitzte beziehungsweise digita-
lisierte Prozesse in der Zahnmedizin brin-
gen langfristig vielschichtige Vorteile. Pro-
duktivitdt, Effizienz und Ergebnisqualitat:
diese drei elementaren Bereiche lassen sich
auf digitale Weise eminent verbessern und
stellen einen Qualitdtssprung zur analogen
Technologie dar.

Im Praxisalltag bedeutet das zum einen mehr
Sicherheit fir den Arzt, Labortechniker und
den Patienten, denn jede Behandlung ist in
Durchfiihrung und Kosteneffizienz vorab
virtuell planbar. Zum anderen bedeutet das
gesteigerte Effizienz und Préazision, die sich
in reproduzierbar hoher Qualitat dufert.”

Was hat Henry Schein konkret im Bereich
der Digitalisierung getan?

Reichholf: ,Henry Schein erkannte rechtzei-
tig den Zahn der Zeit und entwickelte mit
ConnectDental offene digitale Losungen
fur die Zusammenarbeit von Praxis und La-
bor sowie die Integration von offenen CAD/
CAM-Systemen und innovativen High-Tech-
Materialien.

ConnectDental ist Henry Scheins Komplett-
[6sung, welche Praxen und Labore beim Zu-
sammenspiel zwischen Analog und Digital
kompetent und umfassend unterstiitzt. Un-
sere Aufgabe dabei ist es, die digitale Kom-
munikation zwischen Praxis und Labor zu
unterstlitzen, aber auch gewiinschte analo-
ge Arbeitsschritte mit dem digitalen Work-
flow zu vereinen.”

Wie kénnen Sie garantieren, dass diese
Art der Zusammenarbeit auch reibungslos
funktioniert?

Reichholf: ,Uber den erfolgreichen Ablauf
entscheidet ein optimaler digitaler Work-
flow. Dieser wird nur durch die Kompati-
bilitat der jeweiligen Systeme erreicht und
sichert somit die Wirtschaftlichkeit der
Kunden und letztendlich deren Zukunft.
Da jeder Zahnarzt auch sein ganz eigenes
Behandlungsverfahren hat, wird eine um-
fassende und auf den Kunden konzentrierte

dental journal austria



ASTRA TECH
IMPLANT SYSTEM

Folgen Sie der
natirlichen Form

OsseoSpeed™ Profile EV -
Einzigartiges Implantat

fir den schrég atrophierten
Kieferkamm

¢ Ermaglicht einen 360°-Knochenerhalt
¢ Hervorragende Weichgewebsésthetik
e Kann eine Augmentation vermeiden

* One-position-only: Alle ATLANTIS- und
indexierten Komponenten lassen sich
in nur einer Position einsetzen

Auch wenn die Symbole ® oder ™ nicht an allen Stellen angegeben werden, verzichtet DENTSPLY Implants nicht auf seine Markenrechte. 32670837-AT-1504 © 2015 DENTSPLY Implants. Alle Rechte vorbehalten
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anlésslich der Gemeinschaftstagung
Fortgeschrittene Implantologie/Parodontologie:
Praktische Ubungen am nicht-fixierten
Humanprdparat

25. November 2015 e Institut fir Anatomie, Graz

Weitere Informationen erhalten Sie unter kommunikation.austria@dentsply.com a

IMPLANITS

EVENTS

www.dentsplyimplants.at
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Planung benétigt. Dank unserer topausge-
bildeten Experten kann Henry Schein L6-
sungen sowie libergreifende Beratungs- und
Servicekonzepte genau auf die Bedirfnisse
der Kunden zuschneiden.”

Im Oktober fand die erste Veranstaltung
zum Thema ,, Digitalisierung der Zahntech-
nik” in Wien statt. Warum haben Sie genau
jetzt die Veranstaltung abgehalten?
Reichholf: ,Das war Henry Scheins Antwort
auf die Stimmen aus der Branche. Das The-
ma der Digitalisierung wird immer wichti-
ger. Das beobachten wir tdglich und welt-
weit. Die Anfragen bei unseren Spezialisten
steigen und der Wunsch nach Fortbildung ist
bei vielen Arzten und Labortechnikern mitt-
lerweile sehr grofs. Das hat auch die hohe
Teilnehmeranzahl bei dieser Veranstaltung
bestatigt. Die Nachfrage war enorm. Des-
halb haben wir uns letztlich auch dazu ent-
schlossen, die Veranstaltung zu erweitern.
Insgesamt waren Uber 70 Teilnehmer an-
wesend: Zahntechniker und Zahnérzte aus
ganz Osterreich sowie Vertreter der Dental-
industrie. Es freut uns sehr, dass unsere Kun-
den aus dem zahntechnischen Bereich diese
praxisorientierte Weiterbildung so interes-
siert angenommen haben.”

Welche Inhalte bzw. Bereiche standen ex-
plizit im Fokus dieser Veranstaltung?
Reichholf: ,Die Teilnehmer erhielten einen
detaillierten Einblick in die Themen ,3sha-
pe“, ,ExoCad”, ,Inlab”, ,3D-Druck mit
BEGO Varseo”, ,monolithisches Zirkono-
xid-Zirlux“ und ,Frasen und Schleifen”.
Sechs hochkaritige Referenten, wie der
Zahntechniker und Dentalindustrie-Berater
Carsten Fischer und Zahntechniker Garlef
Roth, haben tiber Moglichkeiten und Trends
der Digitalisierung in der dentalen Welt in-
formiert. Carsten Fischer stand auch Rede
und Antwort zu Themen wie digitaler Work-
flow oder CAD/CAM-Systeme. Das Ziel der
Veranstaltung war es, aufzuzeigen, wie Pra-
xen und Labore von der Technologie von
Morgen bereits heute profitieren konnen.
Wir konnten unseren Kunden verdeutlichen,
dass man einzelne digitale Schritte in den
gewohnten analogen Arbeitsablauf integrie-
ren und damit die Produktivitdt sofort stei-
gern kann.”

Wahrend der Veranstaltung haben Sie ne-
ben dem Fachvortrag auch praktische Live-
Demonstrationen angeboten. Wie waren
die Reaktionen der Kunden auf dieses An-
gebot?

Reichholf: ,Die Teil-
nehmer haben das

sehr gut ange-
nommen. Aus
Erfahrung  wis-

sen wir, dass es
oft schwierig ist,
neues Wissen

gleich in die Pra-

Xis umsetzen zu
konnen. Es war uns
wichtig, die einzelnen
Systeme sofort zu veran-
schaulichen. Deshalb haben wir

neben dem Vortrag von Carsten Fischer zum
Thema ,Digitalisierung der Zahnmedizin®,
insgesamt 18 Live-Demonstrationen zu 6
verschiedenen CAD/CAM-Systemen ange-
boten. Wir konnten so unmittelbar auf viele
Fragen der Interessenten eingehen.
Auferdem erhielt jeder Teilnehmer zusétz-
lich einen Gutschein fiir eine kostenlose
Live-Demonstration im eigenen Labor oder
in der eigenen Praxis, um sich im alltagli-
chen Umfeld und im Rahmen der taglichen
Arbeitsabldufe von der Prazision und Effi-
zienz des digitalen Workflows zu {iberzeu-
gen.”

Wie funktionieren die individuellen Live-
Demos in der Praxis?

Reichholf: ,Die Live Demonstrationen wer-
den von Anfang bis Ende von den Spezia-
listen von Henry Schein ConnectDental
begleitet. Die Kunden erleben alle Arbeits-
schritte im Zusammenspiel von Praxis und
Labor, von der digitalen Abformung tiber die
Fertigung im Labor bis hin zum Einsetzen
der Versorgung. Auch das Equipment wird
vom ersten bis zum letzten Arbeitsschritt zur
Verfiigung gestellt.

Die Kunden erhalten so eine kostenlose,
umfassende und auf ihre individuellen Ar-
beitsabldufe und Wiinsche zugeschnittene
Beratung.

Auch alle interessierten dental journal Leser
konnen einen solchen Gutschein beziehen
und sich von unseren Experten beraten las-
sen. Die Gutscheine sind unter folgendem
Link fur alle Interessenten kostenlos verflig-
bar:
events.henryschein.at/connectdental-gut-
schein

Besonders viele Kunden haben sich bereits
fir eine Live Demonstration mit dem 3D-
Drucker Varseo von BEGO interessiert.”

Was sind Vorteile vom BEGO 3D Drucker
Varseo?

Reichholf: ,Mit Var-
seo konnen Zahn-
techniker im Labor
einfach, flexibel
und kostengtins-
tig Schienen,
Bohrschablo-
nen, CAD/Cast®-
Modellgussgeriiste,
Modelle und indivi-
duelle Abformloffel aus
Hochleistungskunststoffen
fertigen. Mitte des kommenden
Jahres soll das Spektrum der Versorgungen
um die Moglichkeiten der Fertigung von Ba-
sen und tempordren Kronen- und Briicken-
versorgungen erweitert werden. Das um-
fangreiche 3D-Druck-Servicepaket, welches
das Varseo-System abrundet, beinhaltet ne-
ben der Aufstellung und Erstinbetriebnahme
des Druckers und einer Einweisung in die
3Shape CAMbridge-Software vor Ort auch
ein umfangreiches Schulungsangebot sowie
die gewohnte Beratung durch unsere Spezi-
alisten. Optional kénnen individuelle Soft-
wareschulungen im Labor in Anspruch ge-
nommen werden.”

Wird es weitere Veranstaltungen von Con-
nectDental in Osterreich geben?

Reichholf: ,Unsere Veranstaltung ,Digitali-
sierung formt Zukunft” hatte das Ziel, unse-
ren Kunden die Moglichkeiten in der digi-
talen Zahnheilkunde aufzuzeigen. Unsere
Befragung der Veranstaltungsteilnehmer hat
ergeben, dass 82% unsere erste Veranstal-
tung sehr gut fanden und 77% grolRes In-
teresse an weiterfiihrenden Veranstaltun-
gen aus der Reihe ConnectDental hatten.
Es wird deshalb mit Sicherheit ein nach-
haltiges Kursprogramm angeboten werden.
Ziel muss es sein, neue digitale Systeme
schnellstmaglich in den gewohnten Arbeits-
prozess zu integrieren. Nur so kénnen un-
sere Zahndrzte und Zahntechniker den ge-
wohnten Qualititsstandard halten und den
Patienten zufrieden stellen. Details hierzu
finden Sie auf unserer Website.”

Herr Reichholf, wir danken fiir das Inter-
view.

Weitere Henry Schein Dental Fort- und Wei-
terbildungen in Osterreich finden Sie auf
www.henryschein-dental.at unter der Rub-
rik ,Events”.

dental journal austria



Heraeus Kulzer

Mitsui Chemicals Group

Ligosan®

Das Lokalantibiotikum fur die Parodontitis-Therapie von heute.

= Fiir Ihren Behandlungserfolg: Ligosan sorgt fur eine signifikant bessere Reduktion der Taschentiefe
als SRP allein.

= Fiir Ihre Sicherheit: Dank des patentierten Gels dringt der bewahrte Wirkstoff Doxycyclin selbst in tiefe,
schwer erreichbare Parodontaltaschen vor.

= Fiir lhren Komfort: Das Gel ist einfach zu applizieren. Am Wirkort wird Doxycyclin kontinuierlich in
ausreichend hoher lokaler Konzentration Uber mindestens 12 Tage freigesetzt.

Mundgesundheit in besten Handen.

heraeus-kulzer.com I

Ligosan 140 mg/g Gel zur periodontalen Anwendung. ® Zusammensetzung: 1 g Gel zur periodontalen Anwendung enthalt 140 mg Doxycyclin entsprechend 161,5 mg Doxycyclinhyclat.
1 vorgeflllte Zylinderkartusche mit 260 mg Gel zur periodontalen Anwendung enthélt 36,40 mg Doxycyclin. ® Sonstige Bestandteile: Polyglycolsaure, Macrogol-DL-milchsaure/glycolsaure-
Copolymer (hochviskos), Macrogol-DL-milchsaure/glycolsaure-Copolymer (niedrigviskos). ® Anwendungsgebiete: Zur Behandlung der chronischen und aggressiven Parodontitis mit einer
Taschentiefe von = 5 mm bei Erwachsenen als Unterstitzung der konventionellen nicht-chirurgischen Parodontitis—Therapie. Die offiziellen Richtlinien fir den angemessenen Gebrauch von
antimikrobiellen Wirkstoffen sind bei der Anwendung zu berticksichtigen. ® Gegenanzeigen: Ligosan ist kontraindiziert bei Patienten mit Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff Doxycyclin,
andere Tetracyclin-Antibiotika oder einen der sonstigen Bestandteile, bei Patienten, die systemische Antibiotika vor oder wahrend der Parodontaltherapie erhalten, wahrend der Schwangerschaft,
bei Kindern und Jugendlichen aufgrund von Stérungen der Odontogenese, bei Patienten mit erhéhtem Risiko einer akuten Porphyrie und bei Patienten mit stark eingeschrankter Leber-
funktion. ¢ Nebenwirkungen: Gelegentlich auftretende Nebenwirkungen, tiber die in den klinischen Studien berichtet wurden, sind: Schwellung der Gingiva, ,kaugummiartiger” Geschmack.
Allgemeine Erkrankungen und Beschwerden am Verabreichungsort: Uberempfindlichkeitsreaktionen. Haufigkeit nicht bekannt: Urticaria, angioneurotisches Odem, Anaphylaxie, anaphylak-
tische Purpura. Innerhalb der Gruppe der Tetracyclin-Antibiotika besteht eine komplette Kreuzallergie. Weitere Informationen zu Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen, Wechselwirkungen,
Schwangerschaft/Stillzeit, Nebenwirkungen: s. Angaben in der Fachinformation. e Wirkstoffgruppe: Pharmakotherapeutische Gruppe: Antiinfektiva und Antiseptika zur oralen Lokalbehandlung,
Doxycyclin. ATC-Code: AO1AB22 ¢ Rezept- und apothekenpflichtig, wiederholte Abgabe verboten. ® Pharmazeutischer Unternehmer: Heraeus Kulzer GmbH, Griiner Weg 11, 63450 Hanau,
Deutschland e Stand der Information: 06/2013
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Qualitatsmanagement in der Zahn-
arztpraxis - Chance oder Pflicht?

Der Osterreichische Dentalverband ODV méchte Sie auch in betriebswirtschaftlichen Fragen unterstiitzen und berichtet da-

her in regelméiBigen Abstanden (liber entsprechende Problemstellungen und Losungsansitze. Diesmal geht es um Qualitits-

management.

Ein Beitrag von Dr. Robert Bauder MSc. MSc.

ir arbeiten in
Privat-
Praxis in Kitz-
biihel seit 15
durchgehend mit ei-
ISO-zertifizierten Quali-
titsmanagement-System  (DIN
EN ISO 9001/2008, friilher 1ISO
9001/2000), um die Quali-
tit unserer gesamten zahnmedizinischen
Dienstleistung stetig zu iiberwachen und
zu verbessern. Nach diesem langen Erfah-
rungszeitraum soll der vorliegende Artikel
einen Einblick in die Thematik geben und
die Frage beantworten, was ein Qualitits-
managementsystem (QMS) fiir den nieder-
gelassenen Praktiker bringen kann.

unserer

Jahren
nem

Vorweg kann als zusammenfas-
sendes Resumee nach langjih-
riger Praxiserfahrung mit einem
implementierten QMS festgestellt
werden, dass ein gelebtes QMS
sehr sinnvoll ist und sich bewahrt
hat. Trotz einem nicht zu unter-
schatzenden Aufwand rechnet es
sich aus unserer Sicht langfristig
gesehen auch in wirtschaftlicher Hinsicht.

Qualitdtsmanagementsysteme  entstanden
urspriinglich in der Industrie und haben
seit ca. 10-20 Jahren zunehmend Einzug
im vorwiegend ,institutionellen” medizini-
schen Bereich (z.B. Kliniken) erhalten. Bei
niedergelassenen Zahndrzten haben bis
dato nur ganz vereinzelte Praxen in den
deutschsprachigen Landern ein implemen-

tiertes zertifiziertes QMS. Bei Zahnarztpra-
xen ist ein QMS nach ISO 9001 /2008 die
weit verbreitetste Form. Andere Formen von
QMS wie z.B. neue Konzepte von sog. in-
tegrierten Managementsystemen (z.B. Total
Quality Management, St. Gallener Manage-
ment-Modell, etc.) sind bislang noch nicht
in Zahnarztpraxen umgesetzt.

Alle Maltnahmen, die zur Erreichung und
Verbesserung einer moglichst hohen Qua-
litdt in der Zahnarzt-Praxis notwendig sind,
werden unter dem Begriff Qualititsmanage-
ment zusammengefasst.

Individuelle Gestaltung des QMS

Solange ein QMS fiir das individuelle ,Un-
ternehmen Zahnarztpraxis” vom Praxisbe-
treiber und seinem Team sinnvoll gestaltet
wird und auch im gesamten Praxisteam all-
taglich gelebt wird, ist die tatsachliche Zer-
tifizierung eines QMS auch nicht der aus-
schlaggebende Punkt. Ausschlaggebend ist,
dass die individuelle Gestaltung des QMS fiir
eine Praxis nicht von aufen aufgezwungen
und vorgegeben wird (z.B. durch kaufliche,
vorgefertigte Arbeitsanweisungen, Checklis-
ten etc.), sondern vom Praxisbetreiber und
seinem Team nach eigenen Vorstellungen
gemeinsam entwickelt, implementiert und
danach auch standig weiterentwickelt wird.
Die ISO-Norm fordert und beschreibt le-
diglich die Erfiillung allgemeiner Anforde-
rungen, welche zur Zertifizierung zu erfiil-
len sind. Diese allgemeinen Anforderungen
konnen und sollten jedoch vom Praxisbe-
treiber sehr individuell nach seinen Vorstel-
lungen gestaltet werden.

Praxisbezogenes Regelwerk

Ein sinnvolles QMS muss also ein praxis-
bezogenes, individuell erarbeitetes ,Regel-
werk” sein, in dem alle relevanten Ablaufe
und Prozesse sowie die Zustandigkeiten im
Praxisalltag durchdacht, optimiert und ge-
nau beschreiben werden.

dental journal austria



Eine regelmdRige Erfolgsanalyse (Messung)
der angestrebten Qualititsziele und die da-
raus resultierenden MaBBnahmen zur Kor-
rektur und Verbesserung sollten zu einer
standigen Verbesserung und Optimierung
der gesamten Dienstleistungsqualitdt, wozu
auch die medizinische Behandlungs- und
Ergebnisqualitat gehort, fithren.

Ein QMS ist somit ein aktives System, mit
dem eine Praxis auf der Basis festgelegter
Strukturen, Abldufe und Verantwortungsbe-
reiche optimal gefiihrt werden kann.
Patientenorientiertes Handeln sowie be-
triebswirtschaftliche Aspekte stehen in ei-
nem praxistauglichen QMS im Fokus eines
kontinuierlichen Verbesserungsprozesses.

QM-Instrumente
e Leitbild
¢ Fehlermanagement
* Managementreview
¢ Qualitdtsziele, Qualitatsplanung
e Audits intern / extern

Vorteile fiir den Patienten

¢ Gewahrleistung, Sicherung und Ver-
besserung der zahnmedizinischen Ver-
sorgungsqualitat

o Starkere Berlcksichtigung der Anforde-
rungen der Patienten

e Hohere Patientenzufriedenheit durch
Steigerung der Betreuungsqualitat

Vorteile fiir das Praxisteam und den Zahn-

arzt

¢ Verbindliche Regelung der Organisati-
onsstruktur und nachvollziehbare Do-
kumentation der Praxisablaufe

e Verringerung von Fehlern im Praxi-
salltag durch das Feststellen von Feh-
lern und durch die Beseitigung der
Ursachen dieser Fehlleistungen im
Rahmen eines objektiven Fehlerma-
nagements

e Zeit- und Kostenersparnis durch opti-
mierte, effiziente und nachvollziehbar
geregelte Zusammenarbeit des Praxi-
steams

e Vorgaben fiir alle kritischen Tatig-
keitsabldufe (Kernprozesse) des Pra-
xisalltags, die in individuell praxis-
spezifischen Verfahrensanweisungen,
Arbeitsanweisungen oder Checklisten
festgehalten sind

e Sicherung von bereits erarbeitetem be-
triebsinternem Know-how bei Mitar-
beiterfluktuation

Durch klare Standards, Informations- und

ausgabe 06 2015

Kommunikationsregelungen auf allen Funk-
tionsbereichen wird ein effizientes und feh-
lerarmes Arbeiten ermdglicht. Dies kann
Praxisteam und Praxisinhaber motivieren,
den Teamgeist fordern und sich positiv auf
das Betriebsklima auswirken

In Zeiten zunehmenden Wettbewerbs wird
durch die Implementierung eines Qualitats-
management-Systems eine unverwechselba-
re Praxisidentitdt geschaffen, die dazu bei-
tragt, die Patientenbindung zu erhéhen und
dadurch den betriebswirtschaftlichen Erfolg
zu sichern oder zu steigern.

Nachteile
e Hoher zeitlicher und finanzieller Auf-
wand, speziell in der Phase der ersten
Implementierung eines QMS
e Birokratischer Charakter vieler admi-
nistrativer und zur Normerfiillung vor-
geschriebener Tétigkeiten und Aufga-
ben

Wer im QM nur den birokratischen Auf-
wand sieht, verkennt die Chancen, die es fiir
eine erfolgreiche Praxisfiihrung bietet. Rich-
tig verstanden und angewendet, hilft QM,
die Organisation und Abldufe in der Praxis
zu optimieren, Fehlerquellen auszuschalten
und alle Leistungen konsequent auf die Be-
diirfnisse der Patienten auszurichten.

In den ndchsten Beitrdgen werden die
grundsétzliche Anforderungen und Instru-
mente an ein Unternehmen nach DIN 1SO
9001 / 2008 und ihre konkrete Bedeutung
fur das Unternehmen Zahnarztpraxis genau-
er beschrieben:

e Kundenorientierung
e Fihrung - Einbeziehung der Mitarbei-

ter
e System- und prozessorientiertes Ma-
nagement:  Stindige Verbesserung,

sachliche Entscheidungsfindungen
* Lieferantenbeziehungen

Somit sind alle wichtigen Bereiche des Un-
ternehmens Zahnarztpraxis davon betroffen.
¢ Organisationsstruktur
e Verfahren und Prozesse zur Umset-
zung von QM
* Ressourcen zur Umsetzung von QM
e Beschreibung von Kompetenzen
e Beschreibung von Verantwortlichkeiten

Kontakt
Dr. Robert Bauder Msc. Msc.
office@zahn-kitz.at
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\Vertrauen ins Materna

Von Dr. med. dent. Caroline Kentsch

icht nur beim Klettersport mochte ich mich auf
mein Material verlassen konnen, auch im tigli-
chen Praxisalltag ist es mir wichtig, ohne ein Risiko,
Stress oder Bedenken ans Ziel zu kommen.

Auch die Patienten schétzen einen reibungslosen Ablauf im Be-
handlungsplan und méchten am Ende einer Reihe von vielen
Arbeitsschritten und Terminen nicht enttiduscht werden. Die
Eingliederung einer fertigen Restauration stellt eine verantwor-
tungsvolle Aufgabe dar, die fiir den langfristigen Erfolg einer Ar-
beit eine entscheidende Rolle spielt.

Hierfiir sind besonders die Materialeigenschaften des Befesti-
gungsmaterials wichtig. Nicht nur auf die Verarbeitungsqualitat,
sondern auch auf die Biokompatibilitdt und die Langlebigkeit
sollten sich Behandler und Patient verlassen kénnen.

Bis zum endgiiltigen Eingliederungstermin haben namlich Pa-
tient und Behandler schon Erhebliches geleistet. Angefangen
bei der Modell- und Funktionsanalyse tiber die erste Prapara-
tionssitzung, die Abformungen, die temporare Versorgung, die
Anproben bis hin zum lang ersehnten Eingliederungstermin mit
Abschluss der Arbeit. Im Prinzip ist jeder Schritt bis dahin rever-
sibel und wiederholbar. Sollte aber beim Einsetzen etwas schief
gehen, waren all die Mihen bis dahin vergebens. Was niitzt
eine ausfihrliche und prazise Funktionsdiagnostik, wenn die
Arbeit beim Befestigen nicht in die richtige Position gebracht
wird? Auch eine parodontale Vorbehandlung ist nicht von gro-
Rem Nutzen, wenn anstelle von Konkrementen am Ende Ze-
mentreste auf der Wurzeloberfldche kleben bleiben.

Verwendete Materialien

Anhand eines klinischen Beispiels sollen hier die Materialeigen-
schaften des universell einsetzbaren, selbstadhisiven und dual-
hartenden Composite-Befestigungszements PermaCem 2.0 dar-
gestellt werden. Auf dem Weg zum Ziel werden Materialien wie
LuxaCore fiir den Stumpfaufbau und Luxatemp zur Herstellung
der temporéren Versorgung verwendet.

Kasuistik

Die 48-jahrige Patientin wollte schrittweise ihre alten vollver-
blendeten Metallbriicken durch neue Zirkonbriicken ersetzen
lassen. Implantate lehnte die Patientin ab. Begonnen wurde auf
ihren Wunsch im zweiten Quadranten mit der Briicke 25-27,
da sie die freiliegenden Zahnhilse und die Hygienefahigkeit be-
mangelte (Abb. 1). Vor Beginn der Préparation wurde die Pati-
entin funktionsanalytisch untersucht und ein Behandlungsplan
erstellt.

Nach erfolgter Versorgungsabformung wurde die alte Briicke
entfernt, die Zahnstiimpfe gesaubert und Karies exkaviert (Abb.
2). Zur absoluten Trockenlegung wurde ein Kofferdam angelegt,
anschliefend wurden die Zdhne mit Phosphorsdure angeatzt
und ein Adhdsivsystem aufgetragen. Nach Ausharten mittels Po-

Abb. 1: Zustand vor neuer Briickenversorgung

Abb. 2: Gereinigte Zahnstiimpfe nach Briickenentfernung

Abb. 3: Lichthérten nach Auftragen des Bonding-Materials
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Abb. 4: Applikation von LuxaCore zum Stumpfaufbau

Abb. 5: Praparierte Zahnstiimpfe vor Abformung

lymerisationslampe (Abb. 3) wurden die Stimpfe mit einem du-
alhartenden Stumpfaufbaumaterial (LuxaCore) aufgebaut (Abb.
4). Sie wurden préapariert (Abb. 5), abgeformt und mit einem aus
Luxatemp hergestellten Provisorium, welches mit einem euge-
nolfreien temporaren Zement eingesetzt wurde, versorgt. Es folg-
ten Termine zur Gerist- und Rohbrandanprobe und der definiti-
ve Einsetztermin.

Nach Abnahme der tempordren Briickenversorgung wurden
die Zahnstiimpfe gesdubert und desinfiziert. Die Briicke wurde
nochmals anprobiert, der Patientin prasentiert und das Einver-
standnis zum Einsetzen eingeholt.

Die Innenflichen der Zirkonbriickenanker wurden mit Alumi-
niumoxid sandgestrahlt (Abb. 6), mit Alkohol gereinigt (Abb. 7)
und mit 6l- und wasserfreier Luft getrocknet. Die praparierten
Stiimpfe wurden relativ trocken gelegt, mit Wasserspray abge-
spriiht und danach vorsichtig getrocknet, um eine Restfeuchte im
Dentin zu behalten. Wahrenddessen wurde die Briicke mittels
einfach anwendbarer Smartmix-Spritze mit PermaCem 2.0 ge-
fullt (Abb. 8) und mit leichtem Druck auf die praparierten Zah-
ne platziert (Abb. 9). Da das Material aufgrund seiner perfekten
Fliekfahigkeit im Vergleich zu anderen selbstadhasiven, dualhar-
tenden Composite-Befestigungszementen weniger Widerstand
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beim Applizieren der Restauration auf den Stiimpfen leistet,
ist das Risiko, die Restauration im entscheidenden Moment
nicht genau auf dem Zahnstumpf zu platzieren, erheblich
verringert.

Ist die Restauration jedoch einmal platziert, verhdlt sich Per-
maCem 2.0 sehr standfest und die Zementiiberschiisse kon-
nen kurz (1-2 sec) mit Licht angehartet (Abb. 10) und mit ei-
nem Scaler und Zahnseide leicht entfernt werden (Abb. 11).
Anschliefend konnte das Material im zugebissenen Zustand
vollstindig chemisch aushéarten. Aufgrund der gut praktikab-
len Uberschussentfernung weist die Gingiva unmittelbar nach
dem Eingliedern keine Reizungen auf (Abb. 12).

Fazit Abb. 6: Vorbereiten der Restauration mittels Sandstrahlgerit und Alu-
Aufgrund der guten Materialeigenschaften wie FlieRfahigkeit miniumoxid

und Standfestigkeit und der praktikablen Uberschussentfern-
barkeit von PermaCem 2.0 wird der Einsetztermin zu einer
entspannten Sitzung fiir Patient und Zahnarzt. Das Ziel wird
ohne Stress erreicht und der Patient ohne Sorge zufrieden
entlassen. Es ist ein gutes Gefiihl, dem Material vertrauen zu
konnen.

Kontakt

Dr. med. dent. Caroline Kentsch

Dental Specialists Prof. Dr. Martin Jérgens, Prof. Dr. Marcel Wain-
wright, Dr. Caroline Kentsch

Kaiserswerther Markt 25-27

D-40489 Disseldorf

Tel.: +49 211.479 0079

Fax: +49 211.479 0009

info@dentalspecialists.de

www.dentalspecialists.de

Abb. 7: Reinigung und Desinfektion der Briicke vor Eingliederung

Abb. 8: Applikation von PermaCem 2.0 in die Briickenanker Abb. 9: Positionieren der Briicke auf den Zahnstiimpfen
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Abb. 11: Entfernen der Zementiiberschiisse im angehirteten Zustand
mit Scaler

Abb. 12: Defintiv eingegliederte Versorgung unmittelbar nach der
Zementiiberschussentfernung
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<ompetenz durch =

Zu Gast bei den Dentalisten in Cuxhaven

Dr. Olaf Krems (PR VOCO) und Dr. Axel Bernecker (Marketing VOCO) prisentieren stolz

Admira Fusion, das weltweit erste rein keramisch basierte Fiillungsmaterial.

ahezu jeder Behandler kennt

den Namen VOCO und deren

innovative Produkte. Doch De-

tails und Hintergrundwissen
zum Unternehmen sind wenig prisent - ein
Grund fiir einen Besuch mit Interview di-
rekt vor Ort.

Herr Dr. Bernecker, was kénnen Sie uns zur
Historie der Fa. VOCO sagen?

Bernecker: ,VOCO wurde 1981 in Cuxha-
ven gegriindet. Man begann mit Reinigungs-
und Desinfektionsmitteln. Doch bereits fiinf
Jahre spéter wurde mit Bifluorid fir die Pro-
phylaxe ein Bestseller auf den Markt ge-
bracht, der sich bis heute weltweit blendend
verkauft. Und genau das ist unsere Kompe-
tenz: Die Entwicklung von innovativen Den-
talprodukten, die Malistdbe setzen.”

Konnen Sie das ein einem aktuellen Pro-
duktbeispiel erldutern?

Bernecker: ,Sicher. Nehmen wir zum Bei-
spiel Admira Fusion, welches auf der IDS
2015 vorgestellt wurde. Das weltweit erste
keramisch basierte Fiillungsmaterial, wel-
ches hohe Biokompatibilitit und geringen
Schrumpfungsstress der Ormocere (orga-

nic modified ceramics) mit
Druckfestigkeit und Kanten-
stabilitit der Nanotechnolo-
gie verbindet. Dieses Produkt
hat sich zur bisher erfolg-
VOCO-Produkt-
entwickelt.

reichsten
neueinfiihrung
Nach unseren Einschitzun-
gen haben wir mit diesem
Produkt ungefahr drei Jah-
re Vorsprung auf den Mitbe-
werb. Ein weiteres Indiz fir
die Einzigartigkeit von Admira Fusion ist
die Erkenntnis, dass wir mit dem Produkt
sehr viele Neukunden gewonnen haben.

Das heilit, Sie legen viel Wert auf For-
schung nnd Entwicklung?

Bernecker: ,Das ist unsere Kernkompe-
tenz und wir sind erfolgreich damit. Sehr
wichtig ist uns auch zu betonen, dass
wir ausschlieBlich in Cuxhaven entwi-
ckeln und fertigen. Wir haben hier am
Ort 14 promovierte Chemiker mit ihren
Teams sitzen und es ist zwischen Ent-
wicklung und Produktion immer nur ein
kurzer Weg. Die Entwicklung und Pro-
duktion von Kompositen ist zu grofSen

Der von VOCO patentierte
SingleDose-Blister.

Das Videounterview finden
Sie direkt unter dem QR
Code (links) oder unter:
www.dentaljournal.eu

.Nach unseren Einschatzungen ha-

ben wir mit Admira Fusion 3 Jahre
Vorsprung auf den Mitbewerb.”

Teilen echte Handarbeit. Zusatzlich sind
auch Lager und Logistik in unserer Hand. So
kénnen wir ,Made in Germany” guten Ge-
wissens auf unsere Produkte drucken. Unse-
re Kunden wissen das zu schatzen. So haben
wir dieses Jahr zwei neue Maschinenlinien
in Betrieb genommen und einen Neubau
mit 12.000 m? firr die Produktion bis 2017
geplant. Weitere Erweiterungen sind bereits
in Planung. VOCO widchst seit Jahren kon-
stant.”

Sie sagen, Sie entwickeln kundenorientiert.
Das sagen alle Hersteller. Kénnen Sie ein
Beispiel nennen?

Bernecker: ,Sicher. Wenn Sie z.B. das neue
Admira Fusion verwenden, dann haben wir
nicht ein exklusives VOCO Adhisiv dazu
entwickelt, sondern der Behandler kann je-
des konventionelle Adhasiv verwenden. Das
reduziert die Komplexitdt im Praxisalltag.

Weitere Beispiele fiir VO-
COs Innovationskraft sind
die Verpackungskonzepte...

Bernecker: ,Genau. Hier ha-
ben wir tber Jahrzehnte Pi-
onierarbeit geleistet. Es geht
immer um die einfache, effi-
ziente und hygienische An-
wendung der Praparate. Ein
gutes Beispiel ist der prakti-
sche SingleDose-Blister fiir
unsere Bondingsysteme bzw.
die Fluoridierungsprdparate. Oder auch die
NDT-Spritze, die dafiir sorgt, dass flielfa-
hige Materialen nachlauffrei und ohne zu
tropfen appliziert werden kénnen.”

Noch etwas Neues seit der IDS?
Bernecker: ,Seit Oktober gibt es vom Ad-
mira Fusion das ergdnzende Admira Fusion
Flow. Und nicht zu vergessen auch das Ad-
mira x-tra, ein BulkFill Material, das bis zu
vier Millimeter geschichtet werden kann.”

Herr Dr. Bernecker, vielen Dank fiir das Ge-

spréch!

Das Interview fiihrte Oliver Rohkamm.

dental journal austria



/THENRY SCHEIN®

DENTAL

HERBST
AKTION

Jetzt

investieren...
...und Steuer-
vorteile nutzen!

3M ESPE / Ivoclar Vivadent /| KERR

ELIPAR DEEP CURE S und ELIPAR DEEP CURE L

ermoglichen den Zugang selbst zu schwer erreichbaren Zahnoberflichen und bieten eine hohe

Lichtintensitit von ca. | 500mVV/cm?, sowie optimierte Lichtverteilung fiir optimale Ergebnisse.
* Elipar Deep Cure S:

* 6 x Filtek Supreme XTE (UVP a € 61,30 = € 367,80)

* | x Scotchbond Universal Refill Flasche (UVP € 89,20)

BLUEPHASE STYLE

Kabelloses Hochleistungs-LED-Polymerisationsgerit
mit einer Lichtleistung von 1.100 mW/qem -
Ergonomisches Design: klein, leicht, handlich.

* Sehr kurze Polymerisationszeiten durch hohe Leistung
und 10mm Lichtleiter

* Polywave LED mit Breitbandspektrum von 385-515 nm
* Geeignet fiir alle Materialien

* Click & Cure fiir einen batterieunabhingigen
Notbetrieb am Netzgerit

* | x Soflex Spirals Intro Kit(UVP € 119,85)
Gratisware im Wert von UVP € 576,85!

** Elipar Deep Cure L:
* 3 x Filtek Supreme XTE (UVP a € 61,30 = € 183,90)

* | x Scotchbond Universal Refill Flasche (UVP € 89,20)
* | x Soflex Spirals Intro Kit (UVP € 119,85)
Gratisware im Wert von UVP € 392,95!

Best. Nr. 545519

Elipar Deep Cure S
JETZT NUR

¢ 1.069,00

Best. Nr. 545521

Elipar Deep Cure L
JETZT NUR

Best. Nr. 422503

von € 159,00

SONICFILL

SonicFill - das bessere, schnelle und einfache Komposit
System fir Bulk-Fullungen.

* Bei Kauf von 5 Nachfiillpackungen,
auch gemischt!

Nachfiillpackung:

20 x 0,3 g SonicFill Unidose Tips
A1/ Best. Nr. 410733

A2 / Best. Nr. 410736

A3/ Best. Nr. 410737

B1/ Best. Nr. 410740

o i€ 56,90

paren &
Vignhettenbonus erhalten!
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AIR-FLOW MASTER PIEZON WEISS
Zwei AIR-FLOW Systeme in Einem,
zur sub- und supragingivalen Anwendung.

Lieferumfang:

« | Air-Flow Handstiick

* | Perio-Flow Handstiick

« Steribox Edelstahl 1/2 DIN GroéBe

* | Air-Flow Pulverkammer

* | Perio-Flow Pulverkammer

* 40 Perio-Flow Einmal-Diisen in einer Box
* | Air-Flow Pulver CLASSIC 300g

=

* Gutschein fiir je eine Flasche Air-flow Pulver PERIO und SOFT 3
* | Piezon LED Handstiick E
* 3 EMS Spitzen A/P/PS jeweils in Combitorque Ens L]
* | Flasche 350ml Dtk e e -
* Stromkabel L . ' { . | §
* Multifunktionsschalter Y |
i\ Mt Pepey
# W { = &
B

z.gso,oo € 4.940,00 g ‘}‘;_r — :i_a 2 4

MASTER LASE
WIRELESS FOOTSWITCH

* Diodenlaser mit einer Wellenlinge von 980 nm
* Gute Sicht wihrend der Behandlung durch exzellente blutstillende Wirkung
* Intuitive Benutzerfiihrung tiber Touchscreen Display

* Voreingestellte und individuell verianderbare Indikationsparameter ———— Hmﬂ-’_—‘ =
* Integrierte Tutorial-Funktion e ahhia— ——" !
* 240 pm und 300 pm Faser Tips - 4 tt

MASTER Lase

Aghihan, riwipes .f'|.'|"|j

50 8.0
50- B

* 8W cw (10W gepulst)

Komplettpaket mit:

* Faserhandstiick

* Saphirhandstiick

* Lichtleiter

* FunkfuBanlasser

* Akku

* Ix Ladegerit

* 2x Laserschutzbrillen Behandler
(fur Brillentrager geeignet)

* Ix Laserschutzbrille Patient

fdenu w ¥

seraco €6.910,00
7.674,00 € O )

STERILISATOR LISA REMOTE

Fir die sichere Klasse B Sterilisation von Hohlkérpern, verpackten, festen und 4

porésen Produkten, nach EN13060.

* Die neuartige patentierte Eco Dry Technologie passt die Trocknungszeit an die Menge
der Beladung an. Das verkiirzt die Zykluszeit, verlingert die Lebensdauer lhrer
Instrumente und senkt den Energieverbrauch.

* Mittels Klasse B Zyklen werden 2 KG Beladung in nur 30 Minuten (Schnellzyklus
13 Minuten) sterilisiert und perfekt getrocknet.

* Dank der beladungsabhingigen automatischen Anpassung der Trocknungszeit verringert
sich die Dauer der Hitzeeinwirkung. Das verlingert die Lebensdauer |hrer Instrumente.

* Die Optimierung der Trocknungszeit bedeutet weniger Energieverbrauch.

Das macht die Lisa Remote zu einer »6konomischen Losung«.

Einfache Bedienung!

Die neue Lisa Remote Mobile App (iOS & Android) und die Wi-Fi Netzwerktechnik
erméglichen sowohl eine einfache Bedienung als auch Uberwachung des Sterilisators.

* Echtzeit-Ferniiberwachung von bis zu 4 Sterilisatoren mit dem Smartphone/Tablet PC
* Zusitzliche Datensicherung der Zyklendatenbank

* Barcodescanner inbegriffen

Bestehend aus:

* Drehbarer Traytrager * Trayhalter

* 5 Aluminumtrays * 8 GB USB Stick
* Ablassschlauch « Turoffner

* Helix Test * Remote WiFi Kit

Best. Nr. 569443

?icgst;to,oo 3 6. I 90,00

Jetzt investieren und Steuervorteile nutzen!




JETZT tauschen und
Modernisierungspramie sichern!

< Carestream

DENTAL

PANORAMA-AUSTAUSCHAKTION!

lhre EINMALIGE GELEGENHEIT fiir die raffiniert

einfache und kompakte Panorama-Bildgebung von Carestream Dental!

CS 8100 2D+

Das raffiniert einfache Panoramasystem.

Das CS 8100 eignet sich perfekt fiir standardmaBige Panoramaanforde-
rungen und bietet digitale Ergebnisse in hochster Qualitit — all das bei
einem hervorragenden Preis-Leistungs-Verhiltnis. Es bietet lhnen samt-
liche Tools, die sie zur Verbesserung lhres Workflows benétigen und
sorgt fiir eine bestmogliche Patientenversorgung.

Zusitzlich zu vier Patientenmorphologien und drei Kieferformen bietet
das CS 8100 eine Reihe erstklassiger Aufnahmeprogramme:

* Standard-Panoramaaufnahme

* Panoramaaufnahme Kind

* Segmentierte Panoramaaufnahme

* Panoramaaufnahme ohne Kiefergelenk

* Laterale Kiefergelenksaufnahme — 4 Ansichten

* Laterale Kiefergelenksaufnahme — 2 Ansichten

* Programm ,,Nebenhé&hle*

* Exklusives 2D+ Programm

Inkl. Kupferfilter 0,8/1,0 mm und
Prifkérper (212519/327192/650635)

Best. Nr. 440939
statt 21.550,- I 4 99 8
netto € ° ’-

bei Riickgabe lhres Altgerites*
im Komplettzustand!

CS 8100 3D

Das perfekte DVT System fiir fast jede Praxis.

Mit dem neuen CS 8100 3D kann jeder von den Vorteilen der 3DTech-
nologie profitieren. Die intuitive und anwenderfreundliche Einheit ver-
bindet die preisgekronte 2D-Bildgebung mit der 3D-Leistung zu einem
vielseitigen System — ideal fiir den téglichen Einsatz. Kombiniert man den
guinstigen Preis mit dem geringen Platzbedarf, so erweist sich das CS 8100
3D mit all seinen Merkmalen als perfekte Losung fiir den Umstieg auf 3D-
Technologie.

*Variable Sichtfelder -4 x4 cm,5x5cm,8x5cm,8x8 cm,8 x 9 cm

* Immer die richtige VolumengréBe fiir lhre diagnostische Fragestellung
wihlbar

* Hochste Auflosung (max. 75 pm) fiir ENDOanwendungen

* Geringster Platzbedarf, intelligentes Dosis-Management

* Herausragendes Preis-Leistungs-Verhiltnis

* CAD/CAM Ready

Inkl. DVT-/Priifkérper, Halterung
und 2 Kupferfilter (212519/327192/427903)

Best. Nr. 511119
statt 55.700,- 4 3 4 9 0
netto € ° ’-

bei Riickgabe lhres Altgerétes*
im Komplettzustand!

Bitte beachten Sie die jeweiligen Systemanforderungen an EDV-/Rechnersysteme. Die Anwesenheit |hres EDV-Betreuers ist bei der Netzwerkeinbindung zwingend erforderlich. Alle Dienstleistungen im Zuge der Netzwerkeinbindung und geﬁfy

Strahlenschutzverordnung gelangen, nach vorherigem Offert, gesondert zur Verrechnung.
- R ERR Bkt ;
ie Riickhahme erfolgt zur‘unwiderruflichen Verschrottung des Altgerites!



DIGITALRONTGEN OP300 MAXIO

mit Low Dose Technology
und groB3er Volumenauswahl

Fiir alle Zahnirzte wie:

¢ Allgemeine Zahnarzte
3-in-1 Rontgengerit fiir eine gute
Investitionssicherheit! —
e Implantologen
5 verschiedene FOV (Field Of View /
VolumengroBe) mit optimierter Bild-
qualitdt — vom Einzelimplantat bis zur
Komplettversorgung inkl. Planung von
chirurgischen Bohrschablonen

* Endo-Spezialisten
Spezielle ENDO Auflésung und FOV
fiir feinste Strukturen

* Kieferorthopaden
Hochste Bildqualitit bei Panorama und Ceph.
Exzellente und variable 3D Qualitit fur
verlagerte und eingelagerte Zihne

* Oral- und Kieferchirurgen
Abgestimmte FOV fiir die gesamte maxillo-
faziale Region. Umfangreiche Analyse- und
Planungsfunktionen in OnDemand3D

lhre Vorteile
im Uberblick:

* Low Dose Technology
flr hochwertige Bildqualitat
bei geringster Strahlendosis
* Maximale Flexibilitat in der

Anwendung dank 5 Volumen /
5FOVs bis 13 x @ |5 cm

* 4 individuelle Bildaufldsungsoptionen
(High-Res, Standard, Endo, Low Dose)
* Einfache, intuitive Bedienung dank
neuer Touchpanel Benutzeroberflache
* Bewidhrtes modulares Konzept

fur maximale Investitions-
sicherheit

Best. Nr. N50243

Paketpreis
92.313,-

AKTIONSPREIS

¢64.495,-

Henry Schein

Dental Austria

ComputerstraB3e 6
I 100 Wien

Begrenzte Stiickzahl! Aktion ist nur giiltig fiir Lagergerite. . _ Tel.: 05/9992-0
Fax 05/9992-9999

info@henryschein.at

=+ BESTELLSERVICENUMMER 05/9992-2222 s P

)
Abbildungen sind beispielhaft. Angebotspreise sind gliltig bis 23. Dezember 2015 bzw. solange der Vorrat reicht. z HENRY SCHEIN

Stattpreise sind die vom Hersteller unverbindlich empfohlenen Listenverkaufspreise. Alle Preise in Euro zzgl. Mwst.,
ohne Abzug. Satz-, Druckfehler und Irrtiimer vorbehalten. Es gelten die Allgemeinen Lieferbedingungen. DE NTAL



Klinisches Beispiel von Dr. Francesco Simoni:

bleaching

Abb. 3: Zweites Zwischenergebnis

Das neue Home-Bleaching -

Abb. 4: Ergebnis am Ende der Behandlung; Die erzielte Farbe ist heller

als Vita* A1

=g

EFnaWhite 2.0

Der Hersteller Micerium hat es geschafft ein vollig neues, modernes Verfahren fiir die
kosmetische Zahnaufhellung zu entwickeln: Ena White 2.0, ein 6%-iges Wasserstoff-
peroxidgel mit dem einzigartigen Accelerator XS151, wird iiber eine spezielle Zahn-
biirste appliziert. Diese bahnbrechende Darreichungsform erspart dem Patienten das

Tragen der oft lastigen Bleachingschiene iiber Nacht.

na White 2.0 ist ganz einfach und

ganz ohne Schiene anzuwenden: es

wird morgens und abends jeweils fiir

eine Minute OK und UK, direkt nach
dem Zihneputzen benutzt.

Der im Gel enthaltene Accelerator XS151
aktiviert das Gel widhrend des Auftragens
und verstarkt dessen Wirkung erheblich. Die
Applikationszeit kann somit auf nur zwei
bis vier Minuten pro Tag reduziert werden.
Nach circa 20 Tagen ist die Behandlung
zundchst beendet, das erzielte Ergebnis
wird in der Praxis gemeinsam besprochen.
Entsprechend  der  EU-Richtlinie  zur
Kosmetikverordnung erfolgt die Aufhellung
unter professioneller Aufsicht, das heif’t, die
Anwendung wird vom Zahnarzt verordnet
und Gberwacht.

ausgabe 06 2015

Patienten, die Zahnaufhellung bisher mit
Schiene kennengelernt haben, werden von
Ena White 2.0 begeistert sein. Die innovative
Darreichung erlaubt die Zahnaufhellung
iberall — zu Hause, im Biiro, auf Reisen. Das
Risiko von Zahnfleischirritationen ist zudem
aufgrund der kurzen Kontaktzeit des Gels im
Mund stark reduziert.

Ena White 2.0 ist ein im Vergleich zu
Schienenlésungen kostengiinstiges
Verfahren: der Behandler spart die Kosten
fir Abdruck, Modell, Ausblocken sowie die
Schienenherstellung und -ausarbeitung. Er
kann somit jedem Patienten eine schnelle
und sehr angenehme Zahnaufhellung
anbieten. Ob als Erhaltungsbleaching oder
fur das erstmalige Aufhellen der Zdhne,
der Patient wird mit dem erzielten Ergebnis
zufrieden sein.

Exklusiv bei:

Profimed VertriebsgmbH
Briihlstrasse 17a
A-6922 Wolfurt

T 05574 77 7 27-0

F 05574 64 2 12
office@profimed.at
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-luradent Austna

Das Videounterview finden
Sie direkt unter dem QR
Code (links) oder unter:
www.dentaljournal.eu

Interview mit Harald Loviser zum Thema Technischer Kundendienst

Harald Loviser
Technischer Kundendienst
l Pluradent Austria GmbH

achkompetenz im Fachhandel ist von

grofRer Bedeutung - das betrifft auch

den Technischen Kundendienst. Wo-

rauf es dabei ankommt, haben wir
im Gesprach mit Harald Loviser, dem Leiter
des Technischen Kundendienstes bei Plur-
adent Austria, erortert.

Herr Loviser, es gibt eine Redewendung, die
lautet: ,,Das erste Gerit verkauft der Ver-
kéufer, die ndchsten der Technische Service.
Was sagen Sie dazu?

Loviser: ,Ja, da ist was dran. Denn Kun-
denzufriedenheit entsteht nicht nur durch
die Leistungsfahigkeit eines Gerétes, son-
dern auch dadurch, dass im Storfall schnell
geholfen wird. Denken sie daran, dass ein

Gerateausfall fir den Betreiber Verdienst-
entgang bedeuten kann und seine Termin-
planung durcheinander bringt. Das kostet
Nerven fiir das gesamte Team. Hier missen
wir uns beweisen, und das tun wir auch -
taglich.”

Und wie tun Sie das?

Loviser: ,Entscheidend ist, dass wir im Stor-
fall rasch beim Kunden sind und die Stérung
kompetent beheben kénnen.”

Stichwort Kompetenz: Fachwissen ist bei
der Vielzahl der zu betreuenden Gerdte
nicht einfach. Wie sichern Sie diese Kompe-
tenz der Servicetechniker?

Loviser: ,Bei den modernen Geraten ist die
umfassende Ausbildung unserer Service-
techniker besonders wichtig, weil die Tech-
nik sehr komplex geworden ist. Es geht ja
nicht nur um mechanische Teile, sondern
auch um viel Elektronik. Somit ist auch ho-
hes Computerfachwissen gefordert. Wir in-
vestieren viel Zeit und Geld in die Schulung
unserer Techniker, die laufend erfolgt, um
immer am neuesten Stand zu sein. Wir be-
treuen aber auch viele &ltere Gerdte. Beson-
ders hier kommt auch die Erfahrung unse-
rer langjdhrigen Mitarbeiter ins Spiel- sie ist
Gold wert.”

.Hohes Fachwissen und Erfah-
rung sind wegen der Komplexitat

unterschiedlichster Gerate unver-
zichtbar”

Und wie realisieren Sie den schnellen Ein-
satz?

Loviser: ,Eine wichtige Grundvorausset-
zung ist, dass die Ersatzteile auch verfiigbar
sind. Hier bedienen wir uns einer besonders
schnellen Logistik. Wesentlich ist auch, dass
wir zwei Einsatz-Zentralen betreiben, eine
in Wien und eine in Eugendorf bei Salzburg.
Von dort steuern wir 14 Service-Techniker.
So erreichen wir unsere Kunden flichende-
ckend in Osterreich schneller.”

Wie wissen Sie bei 14 Technikern, wann
diese wo verfiigbar sind?

Loviser: ,Wir verwenden ein modernes Leit-
system, das genau diese Informationen dem
Einsatzleiter vermittelt. Er sieht, wann der
ndchste Techniker zur Verfiigung steht. So
kénnen wir gewihrleisten, dass unsere Re-
paratureinsdtze schnellstmoglich abgewi-
ckelt werden.”

Wartung minimiert das Risiko
von Gerateausfallen - diese kdnnen

fur den Betreiber sehr unangenehm
sein.”

Sie bieten auch Wartung an. Wie wichtig
ist diese bei heutigen Gerdten, die grolS-
teils aus Elektronik bestehen. Schmieren Sie
auch die Bits und Bytes?

Loviser: ,Die Wartung ist besonders wich-
tig, weil die Gerdte eben nicht nur aus Elek-
tronik bestehen, sondern zu einem erhebli-
chen Teil aus mechanischen Komponenten,
die dem Verschleifs unterliegen. Wasserfiih-
rende Teile wie Steuerventile oder Sprayk-
andle sind hier besonders gefahrdet. Hier
ist auch der Biofilm zu nennen, der nicht
nur ein Hygieneproblem darstellt, sondern
auch - wenn er nicht regelmédBig entfernt
wird - ein haufiger Ausloser fiir Stérungen
ist. Noch deutlicher wird das bei abwasser-
flihrenden Teilen wie der Absauganlage und
dem Amalgamabscheider: Der Ausfall von
Zentralgeradten kann die Ordination lahmle-
gen - da ist es sehr verniinftig, wenn man
dieses Risiko durch entsprechende Wartung
und Pflege minimiert.”

Herr Loviser, vielen Dank fiir das Gespréach!

Das Interview fiihrte Robert Simon.

dental journal austria



ATLANTIS
Patientenindividuelle ATLANTIS™ Abutments fir Nobel Biocare

Die Zahlen sprechen fiir sich

3 3 Veroffentlichte klinische
Studien und Fallberichte.

\

] 999 Einfihrung des ATLANTIS- .
Abutments. -

2006 — fiir NobelReplace \

2009 - fir NobelActive
2015 - fir NobelReplace Conical Connection

-
A 9% — 4
&
o"'e O F
Terminversand, kurzfristiger Versand ‘ :

oder Versand am selben Tag.

Individuelle Verbindung fir Nobel Biocare

Starker und stabiler Halt durch Custom Connect™

. Perfekte Abutment-
Universelle — Implantat-Passform
Abutmentschraube I

I

Indexierung B .

Rotationsschutz

Weitere Informationen oder persanliche Beratung unter 01/205 1200-5135 oder bestellung.austria@dentsply.com

www.dentsplyimplants.at

> 1,5 Mio

/ verkaufte ATLANTIS Abutments weltweit,
einschlieBlich der Abutments fir Nobel Biocare®.
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"
® . ompatible

Implantat-
verbindungen, einschlieBlich der
Verbindungen fiir Nobel Biocare®.
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ATLANTIS™ Garantie

Umfassender Garantieschutz
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’
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Und das Beste: Wenn ein Implantatanbieter
seine Garantie aufgrund der Verwendung
von ATLANTIS Abutments nicht erfillt, ersetzt
DENTSPLY Implants sowohl das Abutment als
auch das Implantat.
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sind Eigentum der jeweiligen Inhaber. Auch wenn die Symbole ® oder ™ nicht iiberall verwendet werden, verzichtet DENTSPLY Implants nicht auf seine Markenrechte. 00000-AT1504 © 2015 DENTSPLY. Alle Rechte vorbehalten.
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Carestream Cs Adapt In der Praxis

Im Interview mit dem Kieferorthopaden Dr. Christoph Biichler, Prilli (CH)

von Robert Simon

arestream Dental ist als renom-

mierter Hersteller von Gerdten

fiir die 3D Volumentomographie

bekannt. Neu ist die Bildbearbei-
tungs-Software CS Adapt. Diese Filterdaten-
bank erméglicht es, digitales Bildmaterial
entsprechend den diagnostischen Anforde-
rungen zu optimieren. Eine Vielzahl von
Filtern, die auf spezielle Indikationen ab-
gestimmt sind sowie modernste Rendering-
Algorithmen haben zum Ziel, eine deut-
lich hohere Aussagekraft zu erreichen. Wie
wirkt sich der Einsatz dieser Software in der
Praxis aus? In unserer Interview-Serie be-
fragen wir erfahrene Praktiker zu diesem
Thema.

Dr. Christoph Biichler aus Prilly (CH) ist seit
1991 diplomierter Fachzahnarzt fiir Kiefer-
orthopédie und war von 2005 bis 2009 Pra-
sident der Schweizerischen Gesellschaft fiir
Kieferorthopadie (SGK). Er setzt das Kombi-
Rontgengerdt Carestream 9000 fir OPG,
Fernrontgen und 3D-DVT ein. Benétigt man
mit 24 Jahren KFO-Erfahrung wirklich soft-
warebasierte Hilfsmittel wie die Filterdaten-
bank CS Adapt? Dr. Blichler verwendet sie
jedenfalls - wir wollten genauer wissen, wa-
rum.

Herr Dr. Biichler, wie sind Ihre Erfahrungen
mit dem digitalen Rontgen?

Dr. Biichler: ,Ich rontge seit 3 Jahren digi-
tal. Der Umstieg war nicht schwierig, und
ich vermisse das analoge Rontgen keine Se-
kunde. Sehr angenehm ist auch, dass man
die Probleme der Filmentwicklung nicht
mehr hat — keine bleichen Bilder, wenn der
Entwickler zu alt ist, kein Wechseln der Ba-
der, keine chemische Entsorgung. Und man
erhélt sofort verfligbare Bilder fiir die Be-
fundung. Ein weiterer Vorteil, welchen nur
wenige Hersteller bieten, ist das One Shot-
Verfahren beim Fernrontgen. Wir in der
Schweiz sind versicherungstechnisch ver-
pflichtet, ein One Shot-Bild zu machen, da
die Aufnahmezeit unter einer Sekunde blei-
ben muss. Es gibt Studien der Uni Bern, wo-
nach es bei langeren Belichtungszeiten zu
Bewegungsunscharfen oder zu Verlagerun-
gen von Punkten kommen kann, die nicht

Dr. Christoph Biichler

mit der Realitdt Gbereinstimmen. Der Einsatz
entsprechender Technologie betrifft auch die
Frage, ob Behandlungskosten von der Versi-
cherung tibernommen werden - schlieBlich
handelt es sich ja um groRere Betrdge.”

Wenn ich heute ein herkémmli-
ches analoges Réntgenbild sehe,

wundere ich mich, dass man da
ausreichend gesehen hat."

Wenn Sie die digitalen Réntgenbilder mit
den friiheren analog aufgenommen Bildern
vergleichen — wie grof ist der Unterschied?
Dr. Biichler: ,Die digitale Bildqualitat ist ein
riesengrofBer Fortschritt. Wenn ich heute ein
herkommliches analoges Rontgenbild sehe,
wundere ich mich, dass man da ausreichend
gesehen hat. Die Aussagekraft des Digital-
rontgens ist viel besser: das Bild ist bereits
von Grund auf viel klarer. Zudem kénnen
die Bilder nicht nur ausschnittsweise ver-
groBert werden - durch die Veranderung des
Kontrastes und Einstellung weiterer Parame-
ter kann die Aussagekraft nochmals erhoht
werden.”

Setzen Sie dafiir die Filterdatenbank CS Ad-
apt ein?

Dr. Biichler: ,Ja. Bei dieser Software kann
man verschiedene Filter einsetzen, um Kon-

trast, Schirfe und die Detailzeichnung zu
beeinflussen und um die in der KFO rele-
vanten Punkte fiir Analyse und Planung bes-
ser darstellen zu konnen. In der neuen Ver-
sion kann man sogar noch wesentlich mehr
Filter individuell einstellen. Ich habe sie seit
August, das ist ein schoner weiterer Fort-
schritt.”

Wie wirkt sich das in lhrer Praxis aus, und
setzen Sie auch die 3D DVT ein?

Dr. Biichler: ,Seit ich die neue CS Adapt
Software habe, kommen haufig Befunde
vor, da ich bereits im OPT eindeutig mehr
als friiher sehe. Ein DVT setze ich wegen
der Strahlenhygiene nicht systematisch ein.
Aber wenn die Situation nicht eindeutig zu
diagnostizieren ist, fertige ich von der be-
treffenden Region ein 3D-Bild an. So kann
man z.B. Wurzelresorptionen mit dem 3D
prézise ausmessen, man kann Zysten genau
sehen und erkennen, ob allenfalls auch der
Zahn resorbiert ist. Das 3D erleichtert auch
die Entscheidung, ob bei unklaren apikalen
Verhiltnissen im Anschluss an eine Wur-
zelbehandlung eventuell extrahiert werden
muss. Bei verlagerten Zdhnen kann die Po-
sition sehr genau erfasst werden. Wenn man
gezielt sucht, findet man wichtige Informati-
onen in der 3D-Aufnahme wesentlich siche-
rer als in der 2D-Aufnahme.”

Betrifft das auch Zufallsbefunde?

Dr. Biichler: ,Ja, und diese kommen haufi-
ger als frither vor. Das koénnen auch Situati-
onen sein, die im OPT schwer zu beurtei-
len sind. Manchmal ist fraglich, ob es sich
zum Beispiel um eine Zyste handelt oder um
eine Einbuchtung durch die Glandula sub-
mandibularis. Auch Knochenverdichtungen
verdienen eine genauere Abklarung. Hier
binde ich dann die Meinung von Kollegen
- wie die eines Kieferchirurgen - ein, um die
Befundung zu vertiefen.”

Nun ist es in der KFO oft schwierig, die fiir
die Analyse notwendigen Areale zu definie-
ren. Hilft hier auch die Filterdatenbank?

Dr. Biichler: ,,Durchaus, aber man muss halt
auch die Grenzen technologischer Moglich-
keiten akzeptieren. Der A-Punkt ist in der

dental journal austria



KFO wegen der sehr feinen Knochenstruk-
tur der Lamelle problematisch, und er lasst
sich auch jetzt noch nicht immer eindeutig
darstellen - besonders wenn sich die Wange
Uberlagert.”

Setzen Sie eine spezielle Software zur Ana-
lyse und Planung ein?

Dr. Biichler: ,Die cephalometrische Ana-
lyse mache ich in einer eigenen Software,
die nicht von Carestream ist. Dies ist et-
was umstandlich, weil ich das Bild dort im
JPG-Format importieren muss. Schade, dass
beide Programme mit unterschiedlichen
Bilddatenformaten arbeiten. Das Durch-
zeichnungsprogramm ,Autotracing” von
Carestream findet die cephalometrischen
Punkte automatisch — ich habe allerdings
kaum Erfahrung damit. Ich weif8 nicht, ob
man hier einen Zeitgewinn hat, wenn die
durch das Programm automatisch gefunde-
nen Punkte anschlieBend manuell korrigiert
werden missen. Mein Wunsch ist, dass Ca-
restream ein Programm entwickelt, bei dem
die Punkte und Linien direkt eingezeichnet
werden konnen, nachdem das Bild mit den
entsprechenden Filtern optimal dargestellt
wird. Diese Analyse sollte anschliefiend gra-
phisch ausgewertet werden, um in die Pra-
xissoftware eingefligt werden zu konnen.”

Diesen Wunsch werden wir an Carestream
weitergeben.

Dr. Biichler: ,Dann richten Sie bitte auch
aus, dass ich mit ihren Lésungen sehr zu-
frieden bin. Die Aussagekraft der Bilder ist,
nicht zuletzt durch die neue Filterdaten-
bank, hervorragend!”

Machen wir gerne, vielen Dank fiir das Ge-
sprdch.

Kontakt

Dr. Christoph Biichler

Cabinet d‘orthodontie - Dr Christoph Biichler et
Dr Diane Juvet

Route de Cossonay 26

1008 Prilly (CH)

Tel.: 021 626 39 33

Mail: cabinet.buechler@bluewin.ch

Web: www.mon-orthodontiste.ch

ausgabe 06 2015
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KEIN Rollwagen

Abformmaterial
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Fokus auf den Monitor ; >
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KEIN
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ALLES FUR DIE
PERFEKTE RESTAURATION-
NICHT MEHR, NICHT WENIGER

— WILLKOMMEN IN DER —

Der CS 3500 Intraoralscanner erstellt ohne
herkdmmliche Abformungen hochprazise, zwei- oder
dreidimensionale digitale Zahnmodelle in Echtfarben.

Ergonomischer und handlicher Scanner fur prazise
malgefertigte Restaurationen

Unkompliziert fur Arzt und Patient: kein Puder,
kleiner Scan-Kopf, Plug-and-Play per USB

Farbindikationssystem ermoglicht Konzentration auf
den Patienten statt auf den Monitor

CS 3500 ist Teil eines offenen CAD/CAM Systems:
Bestimmen SIE den weiteren Weg der Restaurations-
Fertigstellung!

Treten Sie ein in die neue Realitat unter

SCANNEN  DESIGNEN SCHLEIFEN

© Carestream Health, Inc. 2015
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\Vi0eo von Heraeus Kulzer
ZUMm richtigen Polymerisieren

Sachgemaile Lichthartung kann die Lebensdauer
dentaler Versorgungen verlangern

Die LED-Lichtgerite Translux® Wave (li.) und Translux® 2Wave (re.) von Heraeus Kulzer hérten alle
gangigen lichthartenden Adhasive und Fiillungskomposite zuverldssig aus.

olymerisation ist fiir Restauratio-

nen ein wichtiger Schritt. Jedoch

sind sowohl Gerite als auch Techni-

ken haufig unzuldnglich. Die Folge:
Dentale Materialien konnen ihre mechani-
schen Eigenschaften nicht vollstindig ent-
wickeln - es kann zu Defekten der Restau-
rationen durch Sekundarkaries, Bruch oder
sogar zum kompletten Verlust der Restau-
ration kommen. In einem praxisorientierten
Video zeigt Heraeus Kulzer, was beim Poly-
merisieren zu beachten ist.

Um langlebige Versorgungen zu erhalten, ist
Herstellern wie Heraeus Kulzer daran gele-
gen, dass Anwender ihre Materialien sach-
gemal aushdrten. Dazu miissen die Emp-
fehlungen in den Gebrauchsanweisungen
beziiglich Bestrahlungszeit, Schichtstarke,
Wellenldngenspektrum und Mindestbestrah-
lungsintensitat genauestens befolgt werden.
Internationale  Experten, Wissenschaftler
und Hersteller, die am zweiten Symposium
zur Polymerisation in der Zahnheilkunde
teilgenommen haben, haben sich in einer
Konsenserklarung auf Richtlinien geeinigt,
um Ausfiihrung und Ergebnisse der Licht-

Den QR-Code scan-
nen und direkt das
Video zur Polyme-
risation auf dem
YoutTube-Kanal von
Heraeus Kulzer an-
schauen.

hartung zu verbessern. Der Artikel ,Light
Curing — Guidelines for Practitioners” (,Po-
lymerisation — Richtlinien fiir Anwender”)
kann unter dem Link www.zm-online.de/
hefte/Lichthaertung-ein-Leitfaden-fuer-Prak-
tiker_275807.html abgerufen werden.

Richtlinien verstandlich visualisiert
Heraeus Kulzer ldsst diese Richtlinien in
einem kurzen, informativen Video leben-
dig werden. Es fithrt mogliche Konsequen-
zen unsachgemafer Polymerisation auf und
zeigt, wie die Lichthdrtung einfach optimiert
werden kann. Der Film gibt zudem Tipps
und Tricks zu den Polymerisationsgeraten.

Das Video steht auf dem YouTube-Kanal von
Heraeus Kulzer kostenfrei unter www.kul-
zer.de/translux-video zur Verfiigung. Wer re-
gelmilig tiber Neuigkeiten informiert wer-
den mochte, kann sich einfach fiir den Kanal
registrieren.

Tota fitch
Bottis ASsSortmenrt

IBOND® Total Etch Uberzeugt , The
Dental Advisor" zum vierten Mal

Die diesjahrige Ankiindigung pramiert
iBOND® Total Etch von Heraeus Kul-
zer als TOP Bonding der fiinften Generati-
on. Die Gutachter iiberzeugten vor allem
die hervorragende Oberflichenbenetzung
und die Anwendung in nur einer Schicht.
AuBerdem punktete iBOND Total Etch da-
mit, dass es postoperative Sensitivitit besei-
tigt und bei Zimmertemperatur aufbewahrt
werden kann.

iBOND Total Etch, ein lichthdrtendes Etch &
Rinse Bondingsystem in zwei Schritten flr
zuverlassige Haftfestigkeit an Dentin und
Schmelz sorgt fiir optimale Randqualitat
und groftmogliche Desensibilisierung. Die
einfache Handhabung zeigt sich im Auftra-
gen von nur einer Schicht und im schnel-
len Trocknen, das eine homogene Adhasiv-
schicht erzielt. iBOND Total Etch empfiehlt
sich zum Bonden von direkten Kompositre-
staurationen und indirekten Restaurationen
in Verbindung mit licht-, selbst- oder dual-
hartendem Befestigungszement sowie zur
Behandlung Uberempfindlicher Zahnberei-
che.

iBOND Total Etch im Test

89 Prozent der Gutachter von The Dental
Advisor schatzten iBOND Total Etch als bes-
ser oder mindestens so gut wie ihr aktuelles
Bonding ein. 78 Prozent wiirden zu iBOND
Total Etch wechseln. Des Weiteren wiirden
96 Prozent iBOND Total Etch ihren Kollegen
empfehlen. iBOND Total Etch wurde in 647
Anwendungen getestet und erreichte in der
klinischen Wertung 94 Prozent.

Alle Bondings und Desensitizer von He-
raeus Kulzer sind exklusiv mit dem Drop-
Control-System ausgestattet. Jede iBOND-
Flasche hat ein besonderes abgeschragtes
Design, das einen sauberen Tropfenabriss
gewabhrleistet. Es verhindert, dass Tropfen an
der Flasche herunterlaufen und ermoglicht
das exakte Dosieren des Bondings. Dank
dieses prazisen Spenders erhoht sich die An-
zahl der einzelnen Tropfen bis zu 220 pro
Flasche. Dadurch erhoht sich die Ausgabe
um etwa 30 Prozent.

www.heraeus-kulzer.de
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iBOND® Universal
Klebt. Einfach. Alles.

Alle dentalen Materialien
Alle Bondingtechniken
einfache Anwendung

Tropfenkontrolle
einzigartige

Feuchtigkeitsregulierung

sofortiger
Bondingerifoly

Unsere Definition eines universellen Bondings:

Dank seiner einzigartigen Feuchtig-
keitsregulierung und der optimalen Zusammensetzung ermoglicht iBOND Universal eine hervorragende
Penetration ins Dentin und sofortige, zuverlassige Haftfestigkeit.

iBOND Universal ermoglicht das Bonden von Kompositen/Kompomeren,
Edelmetall, NEM, Zirkonoxid oder Silikat-/Glaskeramik. Es ist kompatibel mit licht-, dual- und selbst-
hartenden Materialien.
Self-etch-, Etch&Rinse- oder selektive Schmelzatz-Technik — entscheiden
Sie selbst. Mit unserem exklusiv konstruierten Tropfer mit Drop-Control-System ist ein exaktes Dosieren
und ein sauberer Tropfenabriss gewahrleistet.

© 2015 Heraeus Kulzer GmbH. Alle Rechte vorbehalten. ,Heraeus” ist eine eingetragene Marke der Heraeus Holding GmbH, die auf Grundlage einer durch
die Heraeus Holding GmbH gewahrten zeitlich befristeten Lizenz genutzt wird. Weder die Heraeus Holding GmbH noch deren verbundene Unternehmen sind heraeus_ku Izer de

fur die Herstellung des Produktes/der Produkte verantwortlich.
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direkte Restaurationen im Seitenzahnbereich

Um verlorene Zahnstruktur wiederherzustellen, sollte das ausgewahlte
Restaurationsaterial Eigenschaften besitzen, die dem naturlichen Zahn
ahneln, und zudem Uber eine gute Adhasion, geringe Polymerisations-
schrumpfung, hohe Belastbarkeit und eine antikariogene Wirkung
verfigen. Die Wahl des Materials muss auf3erdem an die klinische Situ-
ation angepasst werden, wobei das Alter des Patienten, das Karies-
risiko und die asthetischen Anforderungen, die Moglichkeit, den Zahn
zu isolieren, die funktionellen Anspriiche an die Restaurationen(1) und
einige wirtschaftliche Faktoren berlcksichtigt werden missen.




flieRfahige Composites eingesetzt
werden. Konventionelle Composites ba-
sierend auf dieser Technologie, kénnen
anhand der Nanomer- oder Nano-Clus-
ter-Fillstoffpartikel kategorisiert
werden(7).

Nanomere sind isolierte, einzelne Par-
tikel, deren Abmessungen von 5 bis 100
nm reichen, wihrend die Grolle von Na-
no-Cluster- Fullstoffpar- tikeln 100 nm
signifikant Ubersteigen kann(8). Nanohy-
brid-Composites enthalten fein gemahl-
ene Glasfillstoffe und Nanofiillstoffe in
einer bereits polymerisierten Fullstoff-
form(9). Ein Beispiel fir Nanohy-
brid-Composite-Material ist G-aenial (GC,
Tokio, Japan), das aus 400 nm-Stron-
tiumglas, 100 nm- Lanthanoidfluorid und
16 nm-Siliciumdioxid in bereits polymer-
isierten Formen besteht. Dieses Compos-
ite ist fiir den Front- und Seitenzahnbere-
ich erhédltlich. Die Variation von
Partikelgrofen und -Schnittstellen inner-
halb des G-aenial-Materials ermoglicht
die Reflexion von Licht auf die Restaura-
tion, die der Zahnstruktur dhnelt. Aus
diesem Grund kann sogar ein sehr
schones astheti- sches Ergebnis erzielt

Abb. 2 Kavitdt nach dem Ent-
fernen der Amalgam-Fiillung
und Sekundarkaries

Abb. 4 Auftragen des Adha-
Sivs

Abb. 5 FlieRfihiges Compos-
ite

Abb. 6 Restauration mit
G-anial (Farbton A1)
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werden, wenn nur eine Farbe dieses Ma-
terials verwendet wird (Abb. 1-6). Die
Vorteile von flieRfdhigen Composite-Ma-
terialien sind ihre gute Anpassungsfahig-
keit, die Haftung an den Kavitdtenran-
dern und die Tatsache, dass sie
elastischer sind als konventionelle Com-
posite- Kunststoff-Materialien. Dadurch
konnen sie einen Teil der Belastung auf
die Restauration abpuffern.

Als haufigste Nachteile von flieRfahigem
Composite werden im Allgemeinen ihre
geringen physikalischen und mechanis-
chen Eigenschaften angesehen. Bayn et
al.(10) betonten, dass flieBfahige Com-
posites der ersten Generation wegen des
geringeren anorganischen Anteils an ihr-
er Zusammensetzung eine hohere Po-
lymerisationsschrumpfung zeigen als
konventionelle Composite-Materialien.
Vor Kurzem wurde ein neues Compo-
site-Material (G-anial Universal Flo, GC,
Tokio, Japan) vorgestellt, das verbes-
serte physikalische, mechanische und
optische Eigenschaften besitzt. Der anor-
ganische Teil des Materials basiert auf
Strontiumglas-Partikeln mit einer GrofRe
von 200 nm — die kleinsten Partikel, die

jemals zu einem flieRfahigen Compos-
ite-Material hinzugefiigt wurden. Die
Adhasion zwischen den anorganischen
und organischen Teilen wird verbessert,
ebenso wie die Elastizitat und Farbsatti-
gung. AufBerdem bietet das Material eine
hervorragende VerschleifSfestigkeit und
Polierbarkeit und wird in einem breiten
Spektrum an Farben angeboten. Dank
dieser Verbesserungen kann dieses Mate-
rial fiir Restaurationen von okklusalen
und approximalen Kavitdten im Seiten-
zahnbereich unter Anwendung eines
Stan- dardverfahrens genutzt werden
(Abb. 7, 8).

Gemal den Angaben des Herstellers ist
G-enial Universal Flo ein thixotropes
Material, das im Gegensatz zu anderen
flieBfahigen Composites nach dem Auf-
tragen nicht verlduft. Diese Eigenschaft
ist besonders wiinschenswert, wennzer-
vikale Teile des Zahns restauriert werden
missen (Abb. 9, 10). Angesichts der min-
imalinvasiven Konzepte zur Restauration
von Zahnen gibt es ein neues vielver-
sprechendes Material fiir Restaurationen
im Seitenzahnbereich: ein  mikrobes-
chichteter Glasionomer zement (GIC)
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Abb. 11 and 12 Entfernen der alten Fullung und
Aufbringen von EQUIA Forte Fil

Abb. 13 Beschichten der Oberfliche mit EQUIA
Forte Coat

Abb. 15 Fertige Restauration mit EQUIA Forte

EQUIA Forte ist besonders
nutzlich, wenn eine vollstan-
dige Trockenlegung des
Behandlungsfeldes nicht
erreicht werden kann.

Abb. 16 und 17 Ersetzen der alten Amalgam-Fiillung mit dem
EQUIA Forte System
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mit adhdsiven und bioaktiven Eigen-
schaften, sodass hartes Zahngewebe erh-
alten und remineralisiert werden kann.
Dieses neue Material hat klinischen
Langzeiterfolg gezeigt, der durch wissen-
schaftliche Daten gestiitzt wird(11, 12).
Der grofite Nachteil von Glasionomeren
war bis vor Kurzem ihre geringe mecha-
nische Festigkeit, die sie fiir Bereiche mit
hoher Belastung ungeeignet machen, wie
z. B. okklusale und approximale Bere-
iche.

Das neue EQUIA Forte System besteht
aus EQUIA Forte Fil und EQUIA Forte
Coat. Laut Angaben des Herstellers
wurden die physikalischen Eigenschaften
gegeniiber des bisherigen EQUIA- Res-
taurationsmaterials aus dem Jahr 2007
modifiziert. Die hochreaktiven kleinen
Glaspartikel, die dem neuen Material
hinzugefiigt wurden, verbessern die
Biegefestigkeit durch die Freisetzung von
Metall-lonen, die die Vernetzung der Po-
lyacrylsdaure unterstiitzen. AufRer- dem
wurde EQUIA Forte Fil hochmole- kulare
Polyacrylsaure hinzugefiigt, die die Ze-
mentmatrix verstarkt und chemisch sta-
biler macht. EQUIA Forte Fil kann per

ausgabe 06 2015

Bulk-Fill-Technik direkt in eine Kavitat
appliziert werden (Abb. 11, 12). Nach
Aushdrtung des Materials und Finieren
wird eine diinne Schicht EQUIA Forte
Coat aufgetragen (Abb. 13) und fir 20
Sek. polymerisiert (Abb. 14 und 15).

EQUIA Forte Coat basiert auf derselben
Technologiewie EQUIACoat undbesteht
aus gleichmaRig verteilten Nanofiillern.
AuBerdem wurde ein neues multifunk-
tionelles Monomer mit effizienter Reak-
tivitat hinzugefiigt. Dieses Mono- mer
sorgt daflr, dass die Beschichtung harter
und glatter ist. Dank seiner Feuchtigkeit-
stoleranz ist EQUIA Forte besonders niit-
zlich, wenn eine vollstin- dige Trocken-
legung des Behandlungs- feldes nicht
erreicht werden kann (Abb. 16, 17). Ein
grolbes Problem bleibt weiterhin die Res-
tauration endodontisch behandelter Zah-
ne. Eine endodontische Behandlung wird
tblicherweise bei Zahnen mit starkem
Verlust der Zahnsubstanz durchgefiihrt.
Vorherige kariose Lasionen, bereits
vorhandene Fillungen und Zugangska-
vitdten sind Faktoren, welche die Menge

an gesun- dem Dentin reduzieren kon-
nen und somit die Wahrscheinlichkeit

einer Fraktur durch funktionelle Krafte
erhohen.

Panitivisai und Messer(13) haben gezeigt,
dass die Abweichung der Hocker ver-
groBBert wird, wenn mehr Erweite- run-
gen zu den Kavitatenpraparationen hin-
zugefiigt wurden. Wenn eine
Zugangskavitat in eine Praparation integ-
riert wurde, war die Abweichung der
Hocker am groBten. Daher ist es von
grofBer Bedeutung, neue Materialien zu
entwickeln, um Frakturen an endodon-
tisch behandelten Z&hnen zu verhindern.
Vor Kurzem wurde ein faserverstarktes
Composite als neues Material fiir den Er-
satz von Dentin eingefiihrt, mit einer
Zusammensetzung, die Glasfasern in die
organische Matrix des Composites integ-
riert.

Durch die Kombination von Glasfasern
und Composite-Materialien ist esmdglich,
einige der Einschrankungen von konven-
tionellen Composites, wie hohe Polymer-
isationsschrumpfung, Sprodigkeit und
geringe Bruchzahigkeit, zu tiberwind-
en(14). Garoushi et al.(15) schlussfol-
gerten, dass das Hinzuftigen durchgan-

Abb. 19 Applizieren des Materials an die
Kavitatenwande, den Kavitatenboden und
Unterschnitte.

Abb. 21 Abgedeckt mit einer lichthar-
tenden Composite-Schicht wie bspw.
G-aenial Posterior
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giger, bidirektionaler oder kurzer zufalliger,
faserverstarkter Composite-Unterkonstruk-
tionen zum Fiillstoff-Composite-Harz ~ die
Belastungs fahigkeit und die Druck-Ermii-
dungs- grenze von Restaurationen erhdhen
konnte. everX Posterior (GC, Tokio, Japan)
ist ein Material, das auf dieser glasfaser-
verstarkten Technologie aufgebaut ist. Es
basiert auf der Kombination aus einer orga-
nischen Kunstharzmatrix (bis-GMA, TEGD-
MA und PMMA), die ein interpenetrieren-
des Polymernetz (IPN) bildet, und zufallig
ausgerichteten E-Glasfasern und anorganis-
chen Fiillstoffpartikeln. IPN bedeutet, dass
das Material aus zwei unabhdngigen
Polymernetzen (linear und vernetzt) beste-
ht, die nicht chemisch verbunden sind. Ein
weiterer Vorteil von glasfaser- verstarkten
Composites ist, dass die Polymerisationss-
chrumpfung durch die Ausrichtung der
Fasern(17, 18) kontrolliert wird. everX Pos-
terior besitzt anisotrope Eigenschaften, da
die Fasern hauptsdchlich zufllig ausgeri-
chtet sind (Abb. 16). Wenn das Material al-
lerdings mit Instrumenten in eine Kavitat
eingebracht wird, sind die Fasern
hauptsédchlich in der horizontalen Ebene
ausgerichtet (Abb. 17, 18). Folglich hat die
Schrump- fung verschiedene Werte in der
horizontalen Richtung, wodurch weniger
Belastung auf die Kavitdtenwande ausgeiibt
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Unzertrennlich:

Zirkon und PermaCem 2.0

PermaCem 2.0 ist die neue Generation selbstadhisiver Befes-

tigungs-Composite. Die spezielle Haftmonomer-Rezeptur er-
moglicht eine hohe natirliche Eigenhaftung auf Zirkondioxid.
Das sorgt fiir herausragende Haftwerte auf Zirkonkeramiken

und fiir ein sicheres Gefiihl. Das Material ldsst sich auerdem
denkbar gut verarbeiten: Leichte Uberschussentfernung, kein
Tropfen, prazises Einflieen in alle Bereiche — die Flow-2.0-
Formel macht’s méglich. www.dmg-dental.com

' DMG

Dental Milestones Guaranteed




62

icl Holz in der Hutte

€s muss nicht immer nur UJeif? sein.

ass der gezielte Einsatz von Holz

in einer zahnarztlichen Praxis

Ambiente und Funktion zu einer

gelungenen Einheit verschmel-
zen kann, beweist die Praxis von Frau Dr.
Nina Schoklitsch in Stainz in der Weststei-
ermark.

2003 hatte Frau Dr. Schoklitsch in Stainz
die alte Ordination des Vaters tibernommen,
2010 erhielt Sie die Kassen. Nach 10 Jahren
gemeinsamer Arbeit mit dem Vater entstand
der Wunsch nach einer neuen Ordination.
,Ich war auf der Suche nach etwas Neuem,
weil die Praxis nicht meinen Anforderungen
entsprach”, erzahlt Frau Dr. Schoklitsch.
Die Ausriistung war schon élter, Reparatu-
ren haben sich gehauft und die Versorgung
mit Ersatzteilen wurde immer schwieriger.
,Wenn schon neu, dann auch alles und
nicht mehr am alten Standort”, lautete ihre
Devise.

Die alte Ordination war im Zentrum von
Stainz, die Auswahl des neuen Standortes

fiel auf einen Technologiepark aullerhalb
des Ortes. ,Dadurch mussten sich die Pa-
tienten etwas umstellen. Manche missen
jetzt halt mit dem Auto oder dem Fahrrad
kommen. Vielmehr geniellen aber die Pati-
enten, dass sie nun einen Parkplatz haben —
das war im Ortszentrum auch nicht mehr so
leicht”, erklart sie.

Unvorhergesehene Hiirden

Aber zuerst mussten unerwartete Hiirden
genommen werden: Der Technologiepark
war auferhalb des Ortsgebietes von Stainz.
Erst durch die Gemeindezusammenlegung
mit der Nachbargemeinde Georgsberg gab
es auch das OK von der Kammer.

Funktion und Design auf einem Nenner

Mit 10 Jahren Berufserfahrung zum Zeit-
punkt der Planung hatte Frau Dr. Schoklitsch
konkrete Vorstellungen, was die zahnarztli-
che Einrichtung betrifft, ,Aber ich entschloss
mich dennoch fir die Zusammenarbeit mit
einem Architekten, weil mir auch die Op-
tik meines neuen Arbeitsplatzes sehr wich-

tig ist. Mit DI Christian Wallack bin ich lan-
ge befreundet und er hatte auch schon das
Wartezimmer meiner alten Ordination ge-
staltet.

«~Design und Ambiente sind
mir wichtig - Holz ist genav
richtig dafir*

Beim Praxisdesign gab es ein fruchtbares
Zusammenspiel mit dem Architekten DI
Wallack und dem Dentalmdbel-Hersteller
Gether aus dem slidsteirischen Straden. Die
Inhaberin Michaela Gether legt nicht nur
viel Wert auf Qualitit, sondern auch auf
Design — das ist oftmals schwierig, wenn al-
les in nichternem Weils entstehen soll. Die
Idee, auch in den Behandlungsraumen Holz
zu verwenden, kam vom Architekten, Frau
Gether war sofort begeistert davon.

Auch der Einfall, die Kinderecke mit der
Schultafel zu gestalten, kam von DI Wallack.
Diese war schon in der alten Ordination
sehr beliebt. ,Die Tafel ist entstanden, weil
ich es als unhygienisch empfinde, wenn Kin-
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der mit Spielzeug spielen, das schon viele
vor ihnen in der Hand hatten. Wir haben

nicht blol$ eine Kinderecke, sondern eine
abgeteilte Zone. Und die Kinder frequentie-
ren sie sehr - ich hatte schon Liebesbriefe
auf der Tafel”, lacht sie.

~Die Tafel fir die Kinder ist
ein Hit - ich hatte schon licbes-
briefe darauf!*

Die technische Planung und die Umset-
zung auf der Baustelle waren kein Problem,
das wurde von Henry Schein tibernommen.
JJurgen Kropf begleitet mich schon seit der
Klinikzeit, die Zusammenarbeit mit dem
Team von Henry Schein hat sehr gut funkti-
oniert”, lobt Frau Dr. Schoklitsch. Und wei-
ter: ,Ich hatte ja noch die alte Ordination
wéhrend des Umbaus. Nach zwei Wochen
Ubersiedelung war alles erledigt.”

Breites zahnmedizinisches Spektrum

Als Allgemeinzahndrztin und qualifizierte
Wahl-Kieferorthopddin bietet Frau Dr. Scho-
klitsch ein breites zahnmedizinisches Spekt-
rum. ,Das Schone an meiner Praxis ist, dass
sie noch allgemein gehalten ist. Viele Kol-
legen spezialisieren sich, aber bei uns wird
ein Patient mit einem Weisheitszahn nicht
auf die Klinik geschickt und auch das eige-
ne Labor ist wichtig. Die Patienten sind es
gewohnt, Reparaturen am gleichen Tag zu
bekommen.”

«Viele Kollegen spezialisieren
sich. aber bei uns wird ein Pa-
tient mit cinem Weisheitszahn
nicht avf die Klinik geschickt*

Vollkeramik und CAD CAM sind im eige-
nen Labor noch nicht moglich, aber das
ist als ndchstes Projekt schon angepeilt:
~Wer weil3, vielleicht gibt’s bald ein CEREC
bei mir. Ich hatte meine Doktorarbeit tiber
Chairside-Losungen mit den ersten CEREC 2
Geraten.”

Auch das Fernrontgen ist noch auf dem Spei-
seplan. Die Nachristung ihres Panorama-
Rontgengerates ist zwar moglich, aber auch
teuer.

Es muss ja auch nicht alles sofort sein, aber
eines ist nicht zu tibersehen: Hier ist eine
Praxis entstanden, bei der Design und Funk-
tion perfekt umgesetzt wurden.

Daten und Fakten

Praxis Dr. Nina Schoklitsch
Er6ffnung 10. August 2015
2 Behandlungsplétze Sirona
Digitales Panorama-Rontgen

‘4

2 Assistentinnen, 1 Technikerin

Adresse und Kontakt
Technologiepark 1

8510 Stainz

Tel.: +43 3463 /2262

Mail: info@zahnarzt-stainz.at
Web: www.zahnarzt-stainz.at

Betreuendes Dentaldepot:
Henry Schein Graz, Jirgen Kropf
www.henryschein-dental.at

Architekt:

Arch. Dipl. Ing. Christian Wallack
WALLACK ARCHITEKTEN ZT-GMBH, Graz
www.wallack.at

Mébelbau:

Michaela Gether

GETHER - die Einrichter, Straden
www.gether.at

Entwurfsgedanken zur Ordina-
tion Dr. Nina Schoklitsch

ie neuen Ordina-
tionsraumlichkei-
ten waren bisher

als Biroflachen genutzt.
Im Rahmen des Entwurfes
waren somit - abgesehen
von den zu schaffenden
technischen  Vorausset-

zungen - mehrere Aufga-

ben zu l6sen. Einerseits

sollte die Aufteilung der Riume so gestaltet
sein, dass sie eine Optimierung des Ordinati-
onsablaufs ermdglichen, andererseits sollte ein
Ambiente fiir einen angenehmen Zahnarztbe-
such geschaffen werden.

Das typische ,Weilt”, welches in Ordinationen
tiblicherweise zur Anwendung kommt, war da-
her schnell verworfen.

Als Grundfarbe wurde ein warmes Grau ge-
wiahlt, kombiniert mit Holz. Wande, Turen und
Funktionsmobel sind in Grau gehalten, Emp-
fangspult, Sitznische und Oberschranke in Ei-
che runden das Erscheinungsbild ab. Farbliche
Akzente werden durch griine Sesselbeziige und
eine pinkfarbene runde Sitzbank vor dem Ront-
gen bewusst gesetzt.

Durch die groiziigige braune Ledersitzbank so-
wie breiten Armstiihlen wurde im Wartebereich
eine Lounge-Atmosphare geschaffen. Die grofie
Tafel im Wartebereich fiir kleine Patienten soll
ihre Kreativitdt anregen und sie beim Warten
ablenken.

Die positive Resonanz der Patienten bestatigt
die gestalterischen Uberlegungen des Entwurfs.

Arch. Dipl. Ing. Christian Wallack

dental journal austria
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ass die Dentalmobel-Herstellung
D eine kundige Hand benétigt, ist be-

kannt - zu sehr stehen Funktion und
ein besonders hohes Mal an Belastbarkeit
im Vordergrund. Man bedenke nur, um wie
viel mehr Praxismobel im Vergleich zu ei-
ner durchschnittlichen Kiiche bean-
sprucht werden. Dennoch darf das
Design nicht zu kurz kommen.

Was Gether von reinen Den-
talmobel-Herstellern unter-
scheidet: Inhaberin Michaela
Gether befasst sich auch intensiv
mit der Gestaltung privater Wohn-
refugien in ganz Osterreich. Hier bekommt
man alles fiir das Wohlgefiihl in einem
Raum: ganzheitliche Einrichtungskonzepte,
individuelle Planung und fachkundige Um-
setzung sowie neben meisterhaft gefertigtem
Mobiliar auch Vorhange, Teppiche, Lampen
und Farbberatung.

Wertvolles Handwerk, modern ausgerichtet
Michaela Gether fihrt die Tradition eines
traditionellen tiber 60-jahrigen Tischlerei-
betriebes aus der Sidoststeiermark in die
Moderne. Ein wertvoller Erfahrungsschatz
im Umgang mit Materialien ist die Basis fur
die Umsetzung am heutigen Stand der Tech-
nik. ,Die Tradition unserer Familie weiter-
zuftihren, ist mir wichtig”, betont Michaela
Gether, ,aber ich Ubersetze sie in eine neue
Formensprache.” Diese ist reduziert und ge-
radlinig. ,Unsere Mdbel halten sich an das
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' Gether - die €inrichter:
‘mehr als ein Dentalmobel-Herste

_fg?b?ﬁb@t@mz gepaart mit Feinsinn und Fingerspitzengefuhl

Wesentliche”, bestdtigt sie und auch, dass
diese immer noch in der hauseigenen Tisch-
lerei hergestellt werden. ,Auch wenn sich
die Zeiten gedndert haben”, sagt sie, ,liefern
wir unverdndert hochwertiges Handwerk
und legen auf Kénnerschaft grofSten Wert.”

"%Dennoch: als Erweiterung ihres Portfo-

b lios betreibt Michaela Gether auch
einen Mobelhandel. ,Wir arbei-
ten aber nur mit Marken zusam-
men, die auch zu unserer Phi-
y losophie passen”, erklart sie.”
Wohlfiihlen und Qualitat sind
auch hier die Pramissen. So hat
man die Garantie, dass alles stimmig

Die Kunst des Einrichtens,

das beherrscht sie grandios. Mit Gefiihl und
Leidenschaft plant und fertigt sie mit ihrem
Team zeitgemdles Einrichtungsdesign. ,Und
Einfalle braucht man genug, denn Einrichten
ist eine Kunst”, lachelt sie. Fir den Spezial-
bereich zahnmedizinischer Praxismobel hat
sie in Henry Schein den richtigen Partner ge-
funden. So fligen sich dentale und tischleri-
sche Kompetenzen ideal zusammen.

Funktion und Design zum Wohlfiihlen

Wenn Arzt und Patienten sich wohlfiihlen,
geht alles gleich viel leichter. Gemeinsam
mit Henry Schein wird in der Planung ge-
nau auf die Arbeitsprozesse in einer Zahn-
arztpraxis eingegangen und diese dann mit
exakter Fertigung umgesetzt. Um den Pati-

gether

Ordination Dr. Nina Schoklitsch

enten Geborgenheit und Sicherheit zu ver-
mitteln, arbeiten sie auferdem gezielt mit
Farben und klug konzipierten Lichtquellen.

Beratung mit Handschlagqualitat und Lei-
denschaft

Die Kunden von Gether schitzen die fach-
kundige Beratung, aber auch das grofe Ge-
spiir fiir zeitgemédBes Design und den klaren
Blick fiir zukiinftige Trends. Gut zuhdren
lautet die Devise. ,In gemeinsamen Gespra-
chen filtern wir persénliche Wiinsche oder
berufliche Anforderungen heraus und set-
zen diese dann prazise und individuell an-
gepasst um”, erklart sie.

Man merkt im Gesprach sofort: Michaela
Gether und ihr Team sind Einrichter mit Leib
und Seele. Ihre Begeisterung fiir das, was sie
tagtaglich tun, lebt auch in den von ihnen
gestalteten Riumen weiter.

Kontakt

Gether - die Einrichter, Michaela Gether
Der Familienbetrieb, 1951 gegriindet, be-
schaftigt 11 Mitarbeiter, davon 3 Lehrlinge
(in den letzten 60 Jahren wurden im Unter-

nehmen rund 50 Lehrlinge ausgebildet).

Dirnbach 49, 8345 Straden

Tel.: 0664 403 35 45 oder 03473 8080
office@gether.at

www.gether.at
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VWenn Konzepte ineinandergreifen

Eine komplexe Restauration mit IPS e.max

Jan Kurtz-Hoffmann, Leipzig/Deutschland
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Abb. 1: Die Ausgangssituation war von insuffi-
zienten metallkeramischen Versorgungen und
einer abgesunkenen Bisslage gepragt.

Abb. 4: Situation mit Langzeitprovisorium.
Dieses diente der Ausformung der Weichgewe-
be sowie der Stabilisierung der Bisshohe.

ur mit einem konzeptionell
durchdachten Vorgehen konnen
in der Zahnmedizin nachhaltige
Ergebnisse erzielt werden.

,Konzipieren” bedeutet eine Grundvorstel-
lung von etwas zu erhalten oder etwas zu
entwerfen. Vom lateinischen Wort ,concep-
tus” abgeleitet, beschreibt es die ,Zusam-
menfassung” beziehungsweise den ,Vor-
satz”.

Praxis- und Behandlungskonzept

Bestimmendes Element in unserem Praxis-
konzept sind ,Freirdume”. Nichts ist nur
schwarz oder nur weil3 — ein Blick tGber den
Tellerrand er6ffnet neue Perspektiven. Nach
diesem Denkmodell arbeiten wir mit unse-
ren Patienten sowie beim Management un-
serer Praxis. Ohne ein strukturiertes Vorge-
hen bei der Behandlung kann schnell eine
untbersichtliche Situation entstehen, die
den Arbeitsablauf 1ahmt und das effektive
Erreichen eines Resultates verhindert. Mit

L;-. s A j‘*‘

Abb. 2: Nach Entfernung der Briicke von Zahn
44 auf 47 prasentierte sich ein stark atrophier-
ter Kieferkamm.

Abb. 3: Nach den hygienisierenden MaRnah-
men folgte eine minimalinvasive chirurgische
Kronenverlingerung zur optimalen Gestaltung
des Weichgewebes in der dsthetischen Zone.

Abb. 5 und 6: Nach zehn Monaten waren optimale Voraussetzungen fiir die prothetische Weiter-
versorgung geschaffen: stabile Weichgewebsverhiltnisse, gut eingeheilte Implantate und exakte
Praparationen.

nachfolgendem Patientenfall soll aufgezeigt
werden, wie sich zum strukturierten Be-
handlungskonzept ein ebenso durchdachtes
Materialkonzept gesellt.

Materialkonzept

Wir arbeiten seit Jahren mit dem IPS
e.max®-System und konnen hiermit eine
Vielzahl der Indikationen abdecken. Die
Produkte sind von der Anfertigung bis zur
Befestigung und Nachsorge exakt aufeinan-
der abgestimmt. Die wissenschaftlich fun-
dierte Datenlage garantiert die notwendige
Sicherheit. Fiir uns ist es wichtig, mit einem
Materialsystem zu arbeiten, das sich gut in
unser Praxiskonzept einfiigt; es sollte schliis-
sig aufgebaut sein und effektive Arbeitsab-
laufe gewahrleisten.

Patientenfall

Die Patientin stellte sich erstmals im Marz
2009 in unserer Praxis vor. Sie zeigte sich
unzufrieden mit ihrer oralen Situation und
konsultierte uns mit dem Anliegen, ihre pro-

thetischen Versorgungen erneuern zu lassen.
Es wurde ein Zahn- und Parodontalstatus er-
hoben sowie eine funktionsdiagnostische
und rontgenologische Untersuchung vorge-
nommen. Die Situation war von insuffizi-
enten prothetischen Versorgungen gepragt
(Abb. 1). Teilweise waren die metallkera-
mischen Restaurationen frakturiert, Rander
lagen frei. Folge war unter anderem eine
abgesunkene Bisslage. Auferdem diagnos-
tizierten wir ausgepragte parodontologische
Defekte mit generalisiertem horizontalen
Knochenabbau und teilweise vertikalen Ein-
briichen. Besonders das Weichgewebe im
oberen Frontzahnbereich zeigte entziindli-
che Veranderungen, beglinstigt durch den
mangelhaften Randschluss der Kronen. Der
Unterkieferseitenzahnbereich von Zahn 44
bis 47 war mit einer Briicke versorgt; Zahn
44 war gelockert und von seiner Wurzel
ging eine Fistel aus. Der Kieferkamm war
vertikal so stark atrophiert, dass knochen-
aufbauende Malnahmen nicht umgangen
werden konnten (Abb. 2).
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Planung

Fiir die prothetische Planung wurden Situ-
ationsmodelle sowie ein Fotostatus angefer-
tigt. Es folgten Modellanalyse, Fotoanalyse,
Digital Smile Design, Wax-up, Mock-up so-
wie die Therapieplanung. Die Art der Thera-
pieempfehlung ist ebenfalls ein konstitutives
Element unseres Praxiskonzeptes.

Wir bieten jedem unserer Patienten das ,as-
thetische und funktionelle Optimum“ an.
Anhand der objektiven Kriterien schlagen
wir ihm verschiedene Therapieoptionen vor.
Das ,Optimum” ist eines der drei angebo-
tenen Therapieziele, wobei auch die Alter-
nativen im Ergebnis nur wenig von diesem
Level abweichen. Alle entsprechen einer
hochwertigen State-of-the-Art- Versorgung.
In diesem Fall entschied sich die Patientin
fur folgendes Behandlungskonzept:

e Hygienisierung und parodontologische
Behandlung

e Entfernung der Briicke von Zahn 44
bis 47, Extraktion des Zahnes 44 sowie
Knochenaufbau in regio 44 bis 46

e provisorische Briicke von Zahn 43 bis
47

e funktionelle Kiefergelenksvermessung

e 3-D-Rontgenbild fiir die Planung der
Implantatpositionen

e Implantatinsertion im Unterkiefersei-
tenzahnbereich mit Knochenaufbau

* Langzeitprovisorien im Unterkiefer mit
schrittweiser Bisshebung in zentrischer
Okklusion

* Implantate im Oberkieferseitenzahn-
bereich mit externem Sinuslift

e minimalinvasive chirurgische Kronen-
verldngerung unter Beachtung der bio-
logischen Breite

* Langzeitprovisorien im Oberkiefer mit
schrittweiser Bisshebung in zentrischer
Okklusion

e mindestens sechs Monate Tragezeit der
Langzeitprovisorien

* definitive prothetische Umsetzung in
zentrischer Okklusion

Der Zahn 17 war aufgrund fehlender Abstiit-
zung stark rotiert. Da fiir die Patientin eine
kieferorthopadische Behandlung nicht infra-
ge kam, wurde erértert, ob der Zahn tber-
kront werden sollte. Allerdings sprach das
unbegriindete Beschleifen gesunder Zahn-
hartsubstanz dagegen. Ware der Zahn zum
damaligen Zeitpunkt mit in die prothetische
Versorgung einbezogen worden, hitte dies
eine massive Prdparation gesunder Zahn-
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hartsubstanz erfordert und das Risiko einer
endodontischen Komplikation hervorgeru-
fen.

Praprothetische Behandlung

Die parodontologischen  Schddigungen
wurden nach Vorbehandlung (PZR und
Mundhygieneinstruktion) im Verlauf einer
engmaschigen Therapie mit umfassenden
Mafnahmen (Deep Scaling etc.) behandelt.
Nach der Hygienisierung des sub- und sup-
ragingivalen Bereiches bildeten sich entziin-
dungsfreie Weichgewebsverhiltnisse.

Nach Abnahme der Briicke von Zahn 44 bis
47 wurde der Zahn 44 vorsichtig extrahiert
und eine Zyste entfernt. Um eine knocher-
ne Grundlage fiir die Implantate zu erhalten,
wurde der Kieferkamm bei diesem Eingriff
mit Knochenersatzmaterial sowie mit einer
geschlossenen Membran aufgebaut. Nach
dem operativen Eingriff wurden Eierschalen-
provisorien unterfiittert und eingesetzt (Telio
CAD). Sechs Monate spéter erfolgte die In-
sertion der Implantate in regio 44, 45 und
46 sowie 35 und 36 in mehreren Schritten.
Der aufgebaute Kieferkamm in regio 44 bis
46 bot ein stabiles Fundament.

Das erarbeitete Wax-up beinhaltete die kon-
zeptionellen Gedanken hinsichtlich Form
und Funktion. Basierend darauf wurden im
Labor provisorische Kronen und Briicken
angefertigt. Die provisorische Versorgung
der Unterkiefer-Frontzdhne erfolgte mit
der direkten Composite-Technik tber eine
Schiene. Im Oberkiefer wurden in regio 15
und 16 nach einem externen Sinuslift zwei
Implantate inseriert. Nach deren Einheil-
phase und Freilegung
folgten die Prdpara-
tion der Oberkiefer-
zdhne und die Vorbe-
reitung der Stiimpfe
fur die Aufnahme von Langzeitprovisorien.
Um fir die spatere definitive prothetische
Versorgung natiirlich verlaufende Weichge-
webskonturen zu erhalten, wurde im Front-
zahnbereich 12 bis 22 eine minimalinvasive
chirurgische Kronenverldangerung unter Be-
achtung der biologischen Breite vorgenom-
men (Abb. 3). Vom Zahntechniker wurden
Langzeitprovisorien (Telio CAD) gefertigt,
die kurze Zeit spiter eingegliedert werden
konnten. So erfolgte in zwei Teilschritten
eine Erhohung der Bisslage in zentrischer
Okklusion. Die funktionelle Grundlage fir
die Erstellung der Langzeitprovisorien bil-
dete eine computergestiitzte Funktionsdia-

Der optische Einfluss der
Stumpffarbe sollte nicht
unterschatzt werden.

IPS e.max

gnostik mit dem Cadiax-System. Nach der
Adaptionsphase wurden die Bisssituation
neu bewertet und die Langzeitprovisorien
korrigiert (Abb. 4).

Nach einer Tragezeit von zehn Monaten er-
folgte die Weiterbehandlung. Wahrend die-
ser Phase kam die Patientin regelmaRig zur
Kontrolle und Prophylaxe in die Praxis.

Prothetische Behandlung

Die Implantate waren mit individuellen Zir-
koniumoxidabutments versorgt. Der Gingi-
vaverlauf im Frontzahnbereich prasentierte
sich nach der minimalinvasiven chirurgi-
schen Kronenverlangerung sauber und na-
trlich. Jetzt waren alle Risiken beseitigt:
Die Implantate waren eingeheilt, die Weich-
gewebe ausgeformt und die Patientin funk-
tionell sowie parodontologisch stabil. Die
Langzeitstabilitdit des Gewebes sowie der
gesamten oralen Situation bildete die opti-
male Basis fiir die definitive Versorgung.

Nach Abnahme der Provisorien erfolgte eine
Nachprdparation. Das Arbeiten mit der Lu-
penbrille oder dem Mikroskop ist fiir uns bei
allen Arbeitsschritten Pflicht. Ebenso wichtig
fur das langzeitstabile Ergebnis ist ein kon-
zeptionelles Vorgehen bei der Praparation.
Die Regeln fiir vollkeramische Restauratio-
nen wurden strikt eingehalten: keine Ecken
und Kanten, Stufenprdparation mit abge-
rundeter Innenkante und ausreichende Di-
mensionen (Abb. 5 und 6). Mithilfe eines im
Labor gefertigten Silikonschliissels konnte
die Prdparation Uberpriift werden. Letztlich
wurden die Praparationsgrenzen mit einem
Ultraschallansatz nachbearbeitet, Retrakti-
onsfiden in den Sul-
kus gelegt und die
Situation mit einem
Polyethermaterial ab-
geformt.

Bei der Beratung zur Zahnfarbe wurde deut-
lich, was sich die Patientin wiinschte: Sie
entschied sich fiir eine helle Zahnfarbe, was
mit dem gewdhlten Materialkonzept keiner-
lei Schwierigkeiten bereitete. Trotz des sehr
hellen Farbwunsches konnte der Zahntech-
niker mit der verwendeten Keramik lebendig
wirkende Zdhne gestalten. Neben der Aus-
wahl der Zahnfarbe wurde deshalb auch die
Farbe der Stiimpfe bestimmt (Abb. 7).

Labor
Auf Grundlage der korrigierten Langzeit-
provisorien erstellte der Zahntechniker die
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Abb. 7: Informationen zur Stumpffarbe sind
vor allem bei verfarbten Stiimpfen wichtig.

Entsprechend wahlt der Zahntechniker den

optimalen IPS e.max Press-Rohling.

Abb. 8: Die Umsetzung in die vollkeramischen
Einzelkronen erfolgte mit der Lithium-Disili-
kat- Glaskeramik IPS e.max Press. Nach dem
Pressen wurden die Kronen iiber das Cut-Back-
Verfahren individuell geschichtet.

Abb. 10 und 11: ... sowie der Ober- und Unterkiefer von okklusal betrachtet. Mit einem konzep-
tionellen Behandlungsablauf konnte diese Patientin auf hohem Niveau versorgt werden.

Abb. 12 und 13: Nach einer asthetischen sowie funktionellen Kontrolle der Kronen konnte die
Patientin zur Zufriedenheit aller aus der Praxis entlassen werden.

definitiven Einzelzahnkronen. Als Material
wahlten wir fiir diese dsthetisch anspruchs-
volle Situation die Lithium-Disilikat (LS2)-
Glaskeramik IPS e.max Press. Das Material
vereint Asthetik, Effizienz und zahnsubstan-
zdhnliche Festigkeitswerte.

Mittels Presstechnik sowie nachfolgender
individueller Keramikschichtung mit IPS
e.max Ceram wurde die sukzessiv erarbei-
tete Situation in Vollkeramik umgesetzt. Die
teils verfarbten Stiimpfe konnten mit einem
Pressrohling in der entsprechenden Opazi-
tat ideal kaschiert werden. Die Kronen wur-
den mit einem Rohling mit niedriger Trans-
luzenz (IPS e.max Press LT BL4) gepresst und
Uber das Cut-Back-Verfahren individuell ge-
schichtet. Die Zahnfarbe entsprach abschlie-
Bend wie gewiinscht einer AT (Abb. 8).

Einsetzen

Als Befestigungsart wurde in diesem Fall
Uberwiegend das adhdsive Vorgehen ge-
wiéhlt. Die provisorischen Restaurationen
wurden entfernt und die Stumpfoberflichen
von den Resten des provisorischen Befesti-
gungszementes gereinigt. Jede Restauration
wurde mit Try-in-Paste im Mund Uberpriift
und das dsthetische Ergebnis bewertet. Es
erfolgte eine vorsichtige Okklusionskontrol-
le. Das Einsetzprotokoll gestaltete sich wie
folgt:

e Restaurationen 13 bis 23 adhdsiv mit
Variolink® Il

e Restaurationen 14 bis 27, 34, 37, 33
bis 43, 47 adhasiv mit Multilink® Au-
tomix

e Restaurationen (implantatgetragene

Abb. 9: Die eingesetzten Einzelkronen in der
Schlussbisssituation von frontaler Ansicht ...

Kronen) regio 15, 16, 35, 36, 44 bis
46 mit Glasionomer-Befestigungsze-
ment

Entsprechend der Herstellerangaben wurden
die vollkeramischen Kronen definitiv einge-
setzt. Anschliefend wurden die Okklusion
sowie die Funktion tberprift und eine finale
Politur der Rander sowie der gesamten Res-
taurationen vorgenommen (Abb. 9 bis 11).
Die Patientin wurde mit einer Schutzschiene
aus der Praxis entlassen.

Ergebnis

Die Restaurationen gliederten sich ideal in
die Mund- und Gesichtssituation der Pati-
entin ein (Abb. 12 und 13). Das Weichge-
webe war entziindungsfrei und die Papillen
waren schon in diesem frithen Stadium na-
hezu verschlossen. Alle funktionellen Pa-
rameter wurden individuell angepasst und
entsprachen den Wiinschen der Patientin.
In den folgenden Monaten konsultierte sie
uns in regelmaRigen Recalls und zeigte hier-
bei keinerlei Beschwerden oder funktionel-
le Interferenzen wéhrend des Kauens. Die
helle Zahnfarbe war von der Patientin er-
wiinscht, entsprach ihren Vorstellungen und
passt auch unserer Meinung nach gut in das
Gesamtbild. Betrachtet man den Zahn 17 im
Abschlussbild (s. Abb. 10), wird bestitigt,
dass der Erhalt des Zahnes der richtige Weg
war. Der Zahn rotiert und elongiert nach
und nach in die Zahnreihe. Sicherlich ware
die kieferorthopadische Behandlung eine
elegante Losung gewesen, doch die Patien-
tin wollte diese zusdtzliche Therapie umge-
hen. So weist die Natur den Weg; in einigen
Monaten wird der Zahn voraussichtlich tiber
ein Table Top in die Zahnreihe inkliniert
werden kdnnen. Zahn 38 galt wahrend der
therapeutischen Phase als ,Rettungsanker”.
Im Fall, dass die Implantate nicht erfolgreich
eingeheilt waren, hatte er als Pfeiler fir eine
Briickenversorgung fungieren kénnen. Da-
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her wurde er wahrend der Behandlung nur
zwischenversorgt und wird nun — nach er-
folgreicher Einheilphase — entfernt.

Schlussfolgerung

Ein dsthetisch orientiertes Behandlungskon-
zept auf funktioneller Basis ergibt sich aus
einer Sinfonie vieler Einzeldisziplinen. Ge-
rade bei umfangreichen Restaurationen ist
ein durchdachtes und schliissiges Behand-
lungskonzept die Grundlage fiir ein gelun-
genes Ergebnis. Wird hierzu das passende
Materialsystem gewahlt, werden Restaura-
tionen moglich, die funktionell sowie &s-
thetisch alle geforderten Kriterien erfiillen.
Doch trotz aller Konzepte — das Behand-
lungsteam sollte sich immer einen gewissen
Freiraum lassen, denn jeder Patientenfall ist
individuell und bedarf eines gesonderten
Vorgehens.

Derart komplexe Arbeiten sind nur in einem
ausgezeichneten Team moglich. Die implan-
tologische Umsetzung dieses Patientenfalles
fihrte mein Praxispartner Dr. Nico Linde-
mann aus. Die zahntechnische Umsetzung
erfolgte durch Zahntechniker Frank Zalich.

Jan Kurtz-Hoffmann
Zahnarztpraxis im
Rossbachpalais
Beethovenstralie 8

04107 Leipzig, Deutschland
mail@za-leipzig.de

Direkt zur iPad-Version:
QR-Code mit dem iPad einscannen

oder folgenden Link eingeben:
www.ivoclarvivadent.com/reflect
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IPS e.max

arte Einzelzahn-Sofortversorgung
fiir Anspruchsvolle.
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fiel beschiftigt. <=
enig Zeit?
BioHPP® SKY ® elegance Abutments

Sofort implantiert.
Liicke versorgt.

Patient therapiert.

Die One-Time Therapie mit
BioHPP® SKY® elegance Abutments.
Einzelzahnprovisorium in vielen Fillen
sofort und ohne Abutmentwechsel zur
definitiven Prothetik.

Schnell | Sofortiger ,Liicken-
schluss” - wenige Eingriffe mit

SKY©

kurzen Behandlungszeiten. IMPLANT SYSTEM

Schonend | Reduzierte Kraftein-
wirkung auf den Knochen durch
BioHPP®.

Asthetisch | Keine mehrfache Gin- \
giva-Traumatisierung - Abformung
wie beim natirlichen Zahnstumpf.

BioHPP® SKY® elegance Abutments, die neue Werkstoff-
evolution mit knochenahnlicher Elastizitat, fiir eine
wirtschaftliche Integration der One-Time Therapie in lhrer
Praxis - Informationen unter (+49) 0 73 09 / 8 72-6 00.

) G e oredent?

bredent medical GmbH & Co. KG | Weissenhorner Str. 2 | 89250 Senden | Germany
Ansprechpartner Osterreich: Vibg., Tirol, Sizbg., 00: Doris Ertl, T: 06 64 / 969 33 55
Wien, NO: Petra Kolinsky, T: 06 64 / 539 09 35 Stmk, Ktn, Bgld: Gernot Trummer, T: 06 64 / 385 11 24
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Nach einer Brandkatastrophe
bel Durr Dental ist vieles
neu entstanden.
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. Das ,Herz der Praxis”:

- Olfreier Diirr-Kompressor
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ietigheim-Bissingen ist eine reiz-

volle Stadt im Hightech Land Ba-

den-Wiirttemberg, 20 km noérdlich

von Stuttgart. Dort ist Diirr Dental
angesiedelt, jenes Unternehmen, das der
Zahnmedizin eine Fiille innovativer und
hochqualitativer Produkte beschert - und
das sich auch ein Feuerteufel ausgesucht
hat. Aber Diirr Dental hat aus dem Ungliick
einiges gemacht. Anlasslich eines Werksbe-
suches konnte sich das dental journal von
der Neugestaltung groer Teile des Unter-
nehmens iiberzeugen.

Anlass des Besuches von Diirr Dental ist die
Er6ffnung des Neubaues im Sommer 2015
nach der Brandkatastrophe vom Mérz 2013,
bei dem betrachtliche Teile des Werksgeldn-
des zerstort wurden.

Hans Schneider, Verkaufsleiter Deutschland,
Osterreich und Schweiz, erinnert sich: ,Es
war vier Tage vor der IDS 2013, als ein Feu-
erteufel eine Lagerhalle und Teile der Pro-
duktion in Flammen aufgehen lieR.” Fiir
Dirr war das eine ernste Situation, denn es
drohte der Umstand, seine Kunden nicht mit
dringend nétigen Komponenten fiir die Fer-
tigung von Behandlungseinheiten versorgen
zu konnen. Bemerkenswert war dann aber
der Einsatz der Mitarbeiter: ,Jene, die nicht
zur IDS mussten, haben sofort nach dem
Brand mit unglaublichem Engagement ge-
holfen, Abteilungen in andere Gebdude zu
verlegen, um die Produktion schnellstmog-
lich wieder aufnehmen zu kénnen - ein
Paradebeispiel fir die hohe Identifikation
unserer Mitarbeiter mit unserem Unterneh-
men*, hilt Schneider stolz fest.

Ungliick und Chancen

Diirr hat aus dem unverschuldeten Ungliick
auch Chancen genutzt und seine Infrastruk-
tur konsequent optimiert. Auf 7.500 m2 sind
Teile der Verwaltung, der Montage und Lo-
gistik, ein neues Rechenzentrum und ein
mitarbeiterfreundliches  Betriebsrestaurant
neu entstanden. So zeigt sich Diirr Dental
moderner denn je und kann mit aktuellem

1941
Unternehmensgriindung in Stuttgart durch die
Briider Karl und Wilhelm Diirr

1947
Entwicklung und Fertigung von Hand- und
Winkelstlicken mit Wasserkiihlung

1955

Erste fahrbare Saugpumpe fiir effizienteres Ar-
beiten

ausgabe 06 2015

durr dental

Absaugzukunft, heute schon Realitit - der neue Radialverdichter von Tyscor (links) ersetzt den
Seitenkanalverdichter: Gleich viel Leistung, aber sparsamer, kleiner und leiser.

Stand der Technik seine hohen Qualitats-An-
spriiche optimal umsetzen — was uns beim
Rundgang durch das Werk tief beeindruckte.

Fertigungstiefe fiir hohe
Qualitdts-Standards

In vielen Produktions-Unternehmen werden
auf breiter Basis Komponenten zugekauft.
Das reduziert Kosten, weil man die Eigen-
entwicklung spart. Nicht so bei Diirr Dental:
Diirr zeichnet sich gerade durch eine hohe
Fertigungstiefe aus. Bauteile, die auch zuge-
kauft werden konnten, werden selbst entwi-
ckelt und hergestellt. Warum ist das so?
Daniel Theobald, stellv. Leitung Produktion
und Logistik, erklart: ,Das hdngt mit den ho-
hen Qualitats-Standards zusammen, die wir
uns selbst vorgeben. Wir haben alles selbst
in der Hand und missen keine Kompromis-
se eingehen. Die Herstellung der Prototy-
pen, der Betriebsmittelbau und die Produkti-
on - alles wird im Haus gemacht. Bedenken
Sie, Kompressoren und Saugmaschinen sind
Zentralgerdte. Wenn diese ausfallen, steht
die gesamte Ordination. Dieses Risiko miis-
sen wir bestmoglich minimieren.”

Das Prinzip hoher Fertigungstiefe verfolgt

1956

Startschuss fiir die Kompressorenfertigung mit
einem Kompressor als Antrieb fiir den KaVo Air
Rotor

1961
Die Sauganlage revolutioniert die Spraynebel-
Absaugung in Europa

1965
Diirr prasentiert den ersten 6lfreien Kompressor
fir die Zahnmedizin durch teflonbeschichtete

Diirr Dental auch bei optischen und digi-
talen Geréten, so z.B. bei der VistaCam iX
HD mit dem innovativen Multikopf-Kame-
rasystem mit HD-Auflésung und Autofokus
fiir viele Indikationen, wo sogar die Optiken
selbst im eigenen Werk (Diirr Optronik) her-
gestellt werden. Auch elektronische Kompo-
nenten wie Platinen werden nach héchsten
Standards im Reinraum gefertigt.

Trockenlaufende Kompressoren

Fiir eine optimale Luftqualitdt missen Kom-
pressoren 6lfrei laufen. Ohne diesen lebens-
spendenden Saft ist das keine gute Voraus-
setzung fiir Betriebssicherheit und lange
Lebensdauer. Aber Diirr hat das Prinzip der
Trockenschmierung durch den Einsatz eines
speziellen Compound-Werkstoffes fiir die
Kolbenringe perfekt im Griff — die Zuverlas-
sigkeit der Kompressoren ist legenddr, das
beweisen sie im tagtdglichen Einsatz.

Das alles kommt nicht von ungefahr: Selbst
Pleuel, Lager und Zylinder werden in ho-
her Fertigungstiefe hergestellt und auch die
Elektromotoren, die es zuhauf von der Stan-
ge gibt, werden nach Entwicklungsvorgaben
von Diirr Dental produziert.

Kolbenringe - Diirr Dental setzt Standards fiir
dentale Luft zum Schutz der Hand- und Win-
kelstiicke vor Oxidation und erméglicht damit
die Bonding-Technik.

1966

Orotol®, das weltweit erste Pflege- und Desin-
fektionsprodukt fiir Saugsysteme, wird einge-
fuhrt. Heute ist Orotol® plus das meistverwen-
dete Desinfektionsmittel im Dental-Markt
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Qualitit endet nicht bei den Bauteilen

Auch die Fertigung selbst entspricht hchs-
ten Standards. Es gibt keine FliefSband-
Produktion, ein Mitarbeiter montiert ein
komplettes Gerit. Alle Baugruppen wer-
den mit Fertigungsdatum und dem herstel-
lenden Mitarbeiter elektronisch erfasst und
jedes einzelne Gerdt wird auf alle Funkti-
onen endgepriift - man verldsst sich nicht
auf Stichproben. Abschliefiend wird die ein-
wandfreie Funktion mit Namenszertifikat
am Gerét bestatigt — wie bei Ferrari und Co.

Hohe Innovationskraft

Diirr Dental kann auf eine lange Historie mit
bahnbrechenden Innovationen zuriickbli-
cken (siehe Timeline unten). Von den rund
1.000 Mitarbeitern sind heute immerhin 151
fur Forschung & Entwicklung zustédndig. Das
wirkt sich auf die hohe Innovationskraft des
Unternehmens aus.

Tyscor — Weg in die Zukunft

Beispiele dafiir sind Neuentwicklungen wie
Tyscor. Das vollig neue Sagmaschinenkon-
zept verwendet Technologien, die einen
Quantensprung bei Effizienz und Leistungs-
vermogen erzielen. Aus einem Seitenkanal-
verdichter wurde ein Radialverdichter mit
hoherem Wirkungsgrad und wenig Bau-
raum.

Glnter Schernthaner, GF von Diirr Dental
Austria: ,Tyscor steht fiir Energieeffizienz,
hohere und regelbare Leistung, Netzwerk-
fahigkeit, kompakte Bauform und extrem
leisen Lauf. Im Zuge der Weiterentwicklung
wird dieses zukunftsweisende Konzept auch
fur grofle Saugmaschinen angewendet.”

Schernthaner weiter: ,Dirr fertigt auch
GroBanlagen fur Kliniken fur bis zu mehre-
re 100 Pldtze — wie auch aktuell beim Neu-
bau der Grazer Klinik. Eine ausgekliigelte
Steuerungs-Software erlaubt den bedarfsge-
rechten und effizienten Einsatz und tber-
prift laufend die einwandfreie Funktion der
Anlage.”

1968
Premiere des ersten vollautomatischen Ront-
genfilm-Entwicklungsgerates

1975

Weltpremiere eines vollautomatischen Ront-
genfilm-Entwicklungsautomaten fiir alle denta-
len Formate

Weitere Fotos finden Sie
mittels QR-Code und auf
www.dentaljournal.eu

= [ e -.-

Vertrauen ist gut, Kontrolle ist besser: Einzelabnahme aller Funktionen mit Monteurnachweis,
erkldrt uns Daniel Theobald, stellv. Leiter Produktion und Logistik.

Nichts dem Zufall iiberlassen: Selbst die Elektromotoren werden nach Diirr-Spezifikation gefertigt.

Digital vernetzt

Im Zeitalter der digitalen Vernetzung macht
es auch Sinn, zentrale Versorgungsgerdte ei-
ner Ordination miteinander zu verbinden.
Es konnen Fullstande, Filterwechsel und an-
dere wichtige Betriebszustinde (iberwacht
und Alarme ausgegeben werden, wenn
Handlungsbedarf wie fiir einen Serviceter-

1986

Einfiihrung der Diirr System-Hygiene zur Des-
infektion und Reinigung in Praxis und Labor: 4
Farben stehen fiir 4 Anwendungsbereiche

1987
Der erste Amalgamabscheider steht fiir die Ent-
wicklung umweltschonender Technologien

1995
Das dentale Video-System VistaCam erweitert
die diagnostischen Mdglichkeiten

min entsteht. ,Moderne Konzepte erlau-
ben auch, dass der Servicetechniker im Be-
darfsfall tiber seinen Laptop oder iiber sein
Smartphone produktspezifische Daten ab-
rufen kann, um schneller und zielgerich-
teter im Servicefall agieren zu kénnen”, so
Schernthaner.

1997

Mit VistaRay gelingt der Einstieg in die Digitale
Rontgendiagnostik

1999

Das Vector-System erméglicht erstmals eine
schonende, ursachengerichtete Therapie von
Parodontitis

2002

Der dentale Speicherfolien-Scanner VistaScan
wird Technologiefiihrer

dental journal austria



Mercy Ships bringt medizinische
Hilfe in die drmsten Lander der Welt.

Diirr Dental unterstiitzt Mercy Ships

eit 1978 bringt Mercy Ships dringend

bendtigte medizinische Hilfe und
langfristige  Entwicklungszusammenar-
beit in die drmsten Lander der Erde. Mer-
cy Ships verfiigt iiber das weltweit grofte
private Hospitalschiff, die Africa Mercy,
mit einer stindigen Besatzung von iiber
400 ehrenamtlichen Mitarbeitern aus na-
hezu 40 Nationen.

Mehr als 87.000 Operationen und
353.000 zahnmedizinische Behandlun-
gen wurden bisher bereits durchgefiihrt.
Die Zahl verwirklichter Entwicklungspro-
jekte mit dem Ziel zur Selbsthilfe bewegt
sich inzwischen im vierstelligen Bereich.
Insgesamt wurden 561 Hafen in 70 Lan-
dern besucht.

Mercy Ships verfolgt das Ziel, Menschen
Heilung und Hoffnung zu bringen, die
durch extreme Armut und Krankheiten zu
Ausgestolsenen ihrer Gesellschaft ge

2003

Einstieg in die Versorgungstechnik fiir Zahnkli-
niken. Ein umfassender Service fir Grol3projek-
te wird weltweit eingerichtet.

2009

Einflihrung des Speicherfolienscanners Vis-
taScan Mini Plus. Die Imaging Software DBS-
Win zeigt die Ergebnisse in brillanter Qualitat
und sorgt fiir ergonomische Arbeitsabladufe.

ausgabe 06 2015

worden sind. In Zusammenarbeit mit lo-
kalen und internationalen Partnern leisten
die Mercy Ships-Programme umfassen-
de Unterstiitzung fiir Entwicklungslander
mit dem Ziel, Gesundheitsversorgung fir
alle Menschen zugdnglich zu machen.
Seit 1978 hat Mercy Ships mehr als 2,35
Millionen Menschen direkt geholfen. Die
Lander, in denen Mercy Ships tétig ist,
zdhlen laut dem Human Development In-
dex (HDI) der Vereinten Nationen zu den
drmsten der Welt.

Mercy Ships finanziert sich vor allem tiber
private Spenden und die Beitrage, die die
Arzte, Assistenten und weitere freiwilli-
ge Helfer leisten. Auch Dirr Dental un-
terstiitzt die Hilfsorganisation seit Jahren
und hat fiir 2015 eine besondere Aktion
gestartet: Von jedem in Detschland ver-
kauften VistaScan Mini View und Mini
Plus spendet Diirr jeweils 100 Euro.
www.mercyships.de

2011

Einfiihrung der Multikopfkamera VistaCam iX
zur Diagnose und Fritherkennung von Kari-

es sowie Plaque-Visualisierung. Die Kamera
zeichnet sich nicht allein durch ihre Funktiona-
litdt aus, sondern erfillt samtliche Design- und
Ergonomieanspriiche

2013
Das volldigitale Panorama Réntgengerét Vista-
Pano S und der intraorale Rontgenstrahler Vis-

Die DURR DENTAL Gruppe

Diirr Dental (Muttergesellschaft)
Bietigheim-Bissingen, Deutschland
Druckluft, Absaugung, Bildgebung, Zahner-
haltung, Hygiene

Air Techniques Inc.

Melville, New York

Absaugung, Druckluft, Bildgebung, Nicht-
dentale Anwendungen

Orochemie

Kornwestheim, Deutschland
System-Hygiene fiir Allgemeinmedizin, Al-
tenheime und Herstellung von OEM-Produk-
ten

Diirr Optronik

Gechingen, Deutschland

Teilefertigung und Montage fiir Bildgebende
Systeme

Diirr NDT

Bietigheim-Bissingen, Deutschland

Digitale Bildgebung: NDT Security Veteri-
narmedizin

taintra werden eingefiihrt. Mit dem VistaPano S
setzt Diirr Dental einen neuen Standard in der
Bildscharfe extraoraler Aufnahmen.

2015

Die radiale Absaugung Tyscor VS2 mit der Soft-
ware Tyscor Pulse, die intraorale Multikopfka-

mera VistaCam ix HD sowie das Rontgengerat

Vistapano S Ceph werden prasentiert.
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von Anna Hafen

Therapiemoglichkeiten bel Zahnverlust

,Klinisch relevant, kritisch betrachtet, konstruktiv diskutiert”

m 6. und 7. November fand im
Kongress Centrum Frankfurt der
diesjdahrige Deutsche Zahnirzte
Tag unter dem Motto ,Klinisch
relevant, kritisch betrachtet, konstruktiv
diskutiert”  statt. Die  Vortragsreihe
am Samstagvormittag stand ganz im
Zeichen des Zahnverlustes bzw. der
Nichtanlage von Zdhnen und der jeweiligen
Therapiemoglichkeit. Die renommierten
Vortragenden aus den Fachbereichen der
Kieferorthopddie und Implantologie waren
sich am Ende einig: eine Therapielosung
muss patientenspezifisch erfolgen!
Prof. Dr. Christopher Lux von der
Uniklinik ~ Heidelberg
Vortragsreihe mit dem interessanten Thema

eroffnete  die

,Kieferorthopadisch-interdisziplinares
Management bleibender Zahne”.

Die Nichtanlage bleibender Zdhne stellt ein
haufig auftretendes Problem dar, etwa jeder
20. Patient ist davon betroffen. Am haufigsten
ist der seitliche Schneidezahn im Oberkiefer
nicht angelegt. Als Therapieoptionen der
Nichtanlage bieten sich zwei Moglichkeiten
an: als erste Behandlungsméglichkeit kommt
laut Prof. Dr. Lux eine Liickendffnung in
Frage, welche prothetisch z.B. mit einer
Adhasivbriicke versorgt oder aber durch ein
Einzelzahnimplantat ersetzt werden kann.
Als zweite Therapieoption kommt ein
Liickenschluss in Frage, welcher durch
die kieferorthopddische Einstellung der
Eckzdhne anstelle der oberen seitlichen
Schneidezahne erreicht werden kann.

Beide Verfahren
asthetisch ansprechende Ergebnisse, wobei

liefern funktionell und
sich die Therapie, ob die vorhandene Liicke
geschlossen oder gedffnet werden sollte,
grundsatzlich individuell an den spezifisch -
anatomischen Gegebenheiten des Patienten
orientieren sollte. Zusammenfassend ldsst
sich feststellen, dass die Therapie einer
Nichtanlage eine interdisziplindre und enge
Zusammenarbeit der unterschiedlichen
Fachbereiche erfordert. Auf jeden Fall muss
vor Beginn der Behandlung ein Konzept fiir
die Langzeitplanung erstellt werden.

Prof. Dr. mult. Wilhelm Neukam hielt
anschlieffend seinen Vortrag ,Hypodontie

beim Heranwachsenden: Auswirkungen

auf  Wachstum und Funktion sowie
entsprechende Versorgungskonzepte” .

Mit einer Pravalenz von 6%-10% ist das
Fehlen von Zidhnen in der 2. Dentition eine
haufige Storung in der Zahnentwicklung.
In der Literatur wird dieses Thema zur
Zeit noch wenig diskutiert, es existieren
keine randomisierten, kontrollierten
Studien, sondern lediglich Studien mit
geringem Evidenzniveau wie Fallserien und
Fallberichte.

Auch  Prof.  Neukam  sieht  den
kieferorthopddischen Liickenschluss
als eine Behandlungsmoglichkeit — der
Hypodontie wahrend des Wachstums
an. Eine Implantation wird wéhrend der
Wachstumsphase nur in komplexen Fallen
wie zum Beispiel bei einer Anodontie
empfohlen, da die Ankylose zwischen
Implantat und Knochen beriicksichtigt
werden muss. Die Implantate konnen dem
Vertikalwachstum des Alveolarfortsatzes
nicht folgen und missen dementsprechend
so geplant werden, dass sie wahrend des
Wachstums ,mitwandern” konnen. Als
Folge der frihen Implantatinsertion wird
ein gering gesteigerter Implantatverlust
angegeben.

Eine weitere interessante und alternative
Therapiemoglichkeit ~ der  Hypodontie
im Wachstumsalter stellt die autogene
Zahntransplantation dar. Deren grofSer
Vorteil ist die Generierung stabilen
Knochens, die durch einen autologen
Knochenaufbau nicht erreicht werden kann.
Prof. Neukam bestdtigte die Aussage
von Prof. Lux, dass es sich bei den
Versorgungskonzepten, die das Fehlen
von  kongenitalen  Zdhnen  betreffen,
immer um patientenspezifische
Einzelfallentscheidungen  handelt.  Ein
wichtiger Gesichtspunkt darf dabei seiner
Meinung nach nicht aufer Acht gelassen
werden: Die soziale Integration der
Patienten in Schule und Berufsleben sollte
auf alle Fille gewahrleistet sein.

Kleben oder
interessante

,Frontzahnliicke -

implantieren?” Diese
Fragestellung behandelte Prof. Dr. Stefan
Wolfart aus Aachen.
Die Quintessenz |dsst

seines Vortrags

8

zusammenfassen:
sowohl die

sich
Beide Therapieoptionen -
Adhdsivbriicke als auch die Implantation -
bieten entsprechende Vorteile.

folgendermalien

Adhésivbriicken bieten sich als Mittel
der Wahl an, wenn sich der Patient im
Wachstum befindet und eine Implantation
noch nicht méglich ist. Die Praparation
bei einer Adhdsivbriicke ist — wenn sie
denn Gberhaupt notwendig wird - rein
auf den Schmelz begrenzt und somit
wesentlich substanzschonender als bei der
konventionellen Briickenversorgung, bei der
doch ein erheblicher Substanzabtrag von
Schmelz und Dentin erfolgen muss. Auch
bei vermindertem Knochenangebot ist die
Adhésivbriicke das Therapiemittel der Wahl.
Implantate stellen sich nach Beendigung des
Wachstums als weitere Behandlungsoption
fur die Versorgung einer Frontzahnliicke
dar, allerdings dirfen die eventuell
auftretenden Komplikationen nicht auller
Acht gelassen werden: Der Behandler sollte
bedenken, dass Studien zufolge nach 5
Jahren Weichgewebskomplikationen und
Knochenverlust auftreten!

AbschlieRend betonte Prof. Wolfart, dass sich
sowohl Implantate als auch Adhasivbriicken
— je nach patientenbezogener Analyse - als
addquate und probate Versorgungen einer
Frontzahnliicke darstellen.

dental journal austria




von Daniela Zitsch

deutscher zahnarztetag

Digital ist Mainstream

Auch in der Zahnarztpraxis

iner der Schwerpunkte des ,Deut-

schen Zahnidrztetages” 2015 in

Frankfurt am Main lag auf der Evalu-

ation des aktuellen Standes compu-
tergestiitzter Verfahren (CAD/CAM) in der
Zahnmedizin.

Die Fragen, die sich niedergelassene Zahn-
arzte beziiglich digitaler Verfahren stellen:
Brauche ich diese ganze Technik? Warum
kann ich nicht weiter machen wie bisher,
amortisieren sich solche Anschaffungen
tiberhaupt?

Die Antworten der drei Referenten des
Zahndrztetages lauteten einstimmig: Ja! Und
zukiinftig wird auch der Intraoralscanner
zum Behandlungsalltag gehoren.
Selbstverstandlich kann man wie bisher mit
konventionellen Abformtechniken arbeiten,
doch je prasenter digitale Verfahren ins Be-
wusstsein der Gesellschaft dringen, umso
mehr werden Patienten diese auch in der
Zahnmedizin einfordern.

Der niedergelassene Zahnarzt Dr. Klaus
Wiedhahn berichtet von den vielfiltigen
Einsatzmoglichkeiten digitaler Verfahren in
der taglichen Praxis. Die Basisdigitalisierung
umfasst nach seiner Erfahrung das digitale
Rontgen, computergestiitztes QM, Patien-
teninformationssysteme, Intraoralscanner
und integrierte Planungs- und Simulations-
anwendungen.

Fiir diese Basisdigitalisierung eines einzigen
Arbeitsplatzes muss man mit einem monat-
lichen Mehraufwand von ca. 500 € rechnen.
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Die Kosten fiir eine Existenzgriindung wer-
den sich beinahe verdoppeln: allein fir digi-
tale Technik muss man mit bis zu 130.000€
fur eine Zahnarztpraxis rechnen.

Das Konzept der Digitalisierung beruht da-
rauf, Informationen nur einmal zu erfassen,
zu speichern und tberall dort verfiigbar zu
machen, wo sie gebraucht werden.

Laufende Innovationen

Die vielfdltigen Innovationen, welche der-
zeit entwickelt bzw. in Kliniken zum Teil so-
gar schon angewandt werden, stellte Prof.
Dr. Florian Beuer von der Charité Berlin vor.
Das Verfahren des ,Rapid Prototyping”,
sprich des ,schnellen Modellbaus”, ist ein
additives Verfahren und gilt als vielverspre-
chende Alternative zu bisherigen subtrakti-
ven Verfahren. Das ,Herausschleifen” von
Restaurationen aus Rohlingen, wodurch sich
zum Teil nur 5% des eingesetzten Materials
im tatsachlichen Werkstiick wiederfinden,
konnte so langfristig der Vergangenheit an-
gehoren.

Durch die ,Rapid Prototyping”- Aufbautech-
nik kénnen vorhandene CAD-Daten ohne
erheblichen Materialverlust direkt in Restau-
rationen umgesetzt werden und folgen so
dem allgemeinen Trend hin zum 3D-Druck.
Noch lassen sich additive Verfahren nur bei
Metallen einsetzen, sind aber mit nur 20%
Materialverlust sehr vielversprechend. Auch
im Bereich der Keramik-Verarbeitung sind
erste Schritte bereits gemacht.

Beziiglich des Workflows in Praxis und La-
bor betreffend ist belegt, dass der digitale
dem analogen Workflow bei Einzelzahn-
restaurationen hinsichtlich der Prazision in
nichts nachsteht. Ein Quadrant kann prob-
lemlos und prazise mittels Intraoralscanner
abgeformt werden; Ganzkieferscans sind
noch nicht exakt genug, um mit konventi-
onellen Abformungen mithalten zu kénnen.

Digitaler Workflow heute

In der Praxis zeigen sich zwei Moglichkei-
ten, den digitalen Workflow anzugehen:
Entweder der Zahnarzt scannt die Prapara-
tion mit einem Intraoralscanner ein und sen-
det die Daten an das zahntechnische Labor
oder er erstellt eine konventionelle Abfor-
mung und es obliegt dem Labor, das Modell

einzuscannen.

Nicht jedes zahntechnische Labor arbeitet
sowohl mit der CAD als auch der CAM-Me-
thode. Ein partieller digitaler Workflow ist
durchaus méglich, d.h. die konventionelle
Modellation der Restaurationen in scanfahi-
gem Wachs, welche dann mittels 3D-Scan-
ner digitalisiert wird.

»Dentinkern-Konzept“

Bei der Gestaltung der keramischen Versor-
gung im Frontzahnbereich wird daran ge-
arbeitet, das ,Dentinkern-Konzept” zu di-
gitalisieren. Dies funktioniert in der Praxis
schon sehr gut, wenn es ein Vorbild, z.B. ei-
nen Nachbarzahn gibt, den es zu kopieren
gilt. ,Jede Aulenform hat eine korrelierende
Innenform; schafft man es digital, den Den-
tinkern und auBen herum den Schmelzman-
tel zu gestalten, kann man die Natur kopie-
ren” erklart Prof. Beuer.

Modellfreier Implantologie- Workflow

Die Digitalisierung der Arbeitsschritte macht
auch im Fachbereich der Implantologie gro-
Re Fortschritte. Prof. Dr. Sven Reich (Unikli-
nik Aachen) stellte seinen modellfreien di-
gitalen Workflow fiir die Implantologie vor.
Die intraorale Abformung stellt auch fiir ihn
die Basis der Therapieplanung dar; dariber
hinaus strebt er an, auch bei Analyse, Fusi-
on mit weiteren Daten wie z.B. von einem
DVT und Produktion modellfrei arbeiten zu
kénnen.

Hierfiir generierte er einen digitalen Work-
flow: von der Planung, Wax-Up tiber additiv
gedruckte Bohrschablonen, Provisorien und
individuelle Abutments bis hin zur monoli-
thischen Versorgung - mit der notigen Hard-
ware und dem richtigen Knowhow ist digital
alles moglich.

Aktuell arbeitet er daran, Implantate direkt
bei der Freilegung mit der definitiven Supra-
konstruktion zu versorgen.

Noch sind digitale Verfahren fir die nie-
dergelassene Zahnarztpraxis nicht unbe-
dingt Kosten-Nutzen effizient. Doch lohnt
es sich, Engagement und Zeit in Schulun-
gen der eigenen Fahigkeiten und auch des
Personals zu investieren, denn ,Digital ist
Mainstream” (Dr. Klaus Wiedhahn) und wird
auch in Zukunft nicht mehr aus der zahn-
arztlichen Praxis wegzudenken sein.

75



veranstaltung

76

R. Nolken: Aktuelle sofortkonzepte
mit innovativem Inplantatdesign

Astra Tech OsseoSpeed Profile EV mit abgeschragter Schulter im klinischen Einsatz

von Robert Simon

PD Dr. Robert Nolken bei seinem
Vortrag iiber beeindruckende klini-
sche Ergebnisse.

rei Jahre hat die Entwicklung des

Implantates OsseoSpeed Profile

EV von Astra Tech mit seiner in-

novativen abgeschragten Schul-
ter gedauert. Drei Jahre, die sich ausgezahlt
haben. PD Dr. Robert Nolken, Lindau (D),
berichtete in seinem Vortrag am 20. Okto-
ber 2015 in Wien iiber beeindruckende kli-
nische Ergebnisse.

Konventionelle Behandlungskonzepte der
Spatimplantation fordern eine 2- bis 3-Mo-
natige Heilungsphase der Extraktionsalveole
und eine 3- bis 6-monatige Phase fiir eine
gedeckte und unbelastete Einheilung. Die
Nachteile der Spatimplantation sind neben
der reduzierten Lebensqualitdt des Patienten
durch eine lange Behandlungszeit mit pro-
visorischer Versorgung vor allem substan-
zielle biologische Problemstellungen wie
die Rickbildung von Alveolarknochen und
Gingiva. Die Knochenresorption wahrend
der unbelasteten Einheilung fiihrt damit zu
einem kompromittierten Langzeiterfolg.

Vorteile der Sofortimplantation

Bei der Sofortimplantation und Sofortver-
sorgung hingegen ergeben sich signifikante
Vorteile: So erspart man sich und seinem Pa-
tienten Behandlungszeit durch weniger Sit-
zungen, behandelt weniger invasiv, vermei-
det Provisorien und erzielt einen besseren
knochernen Strukturerhalt.

Nolken zitiert dazu eine Aussage einer Stu-

die von Paolantonio et al 2001: ,Wenn
ein schraubenférmiges Implantat ohne An-
wendung von Membranen oder anderen
regenerativen Materialien in eine frische
Extraktionsalveole mit einem Knochen-Im-
plantatabstand von 2 mm oder weniger in-
seriert wird, unterscheidet sich das klinische
Ergebnis und der Grad der Osseointegrati-
on nicht von Implantaten, die in einem aus-
geheilten und reifen Knochen inseriert wer-

den.”

Die Knochenqualitdt durch Sofortimplanta-
tion wird also nicht beeintrachtigt und man
erhilt den Vorteil geringerer Rezessionen.
Es bleibt die Problematik des Niveauunter-
schiedes zwischen der oralen und fazialen
Alveolenwand.

Problematische Dimensionsveranderungen
Nachteilig bei der Heilung von Extrakti-
onsalveolen ist vor allem die Dimensions-
verdnderung des Alveolarkamms. Bukkaler
Biindelknochen wird resorbiert und der buk-
kale Kamm erfahrt eine vertikale Reduktion.
Ebenso tritt Ublicher Weise eine ungleiche
Resorption der Aulenflichen beider kno-
cherner Wande ein. Ergebnis: Der marginale
Anteil der bukkalen Wand ist weiter apikal
als jener der lingualen Wand. In dieser Situ-
ation steht der Behandler vor einer schwieri-
gen Entscheidung: Wie tief muss das Implan-
tat gesetzt werden?

Eine tiefe Insertion auf Hohe des bukkalen

Knochens fiihrt lingual zur Resorption des

ungestiitzten marginalen Knochens. Erfolgt
die Insertion auf Hohe des lingalen Kno-
chens, riskiert man ein &sthetisches Prob-
lem, da das Titan durchschimmern kann.

Zirkuldrer Erhalt des marginalen Knochen-
niveaus im ausgeheilten Kieferkamm

Hier setzt das abgeschragte Implantatdesign
von OsseoSpeed Profile an. Die abgeschrag-
te Schulter erlaubt es, das Implantat so zu
setzen, dass sowohl die faziale/bukkale als
auch die linguale/palatinale Knochenni-
veau unterstlitzt werden kann. Mit weitrei-
chenden klinischen Vorteilen: Es kommt zu
einer Verbesserung der fazialen/bukkalen
Weichteilsituation und der Knochen wichst
meist bukkal Gber die abgeschragte Implan-
tatschulter auf die OsseoSpeed Oberfldche.
Dabei hat wahrscheinlich auch die Breite
des Plattform-Switching Einfluss auf das Aus-
mafs der Knochenregeneration.

Verbesserung der periimplantdren befestig-
ten und keratinisierten Mukosa

Ebenso verzeichnete Dr. Nolken eine sta-
tistisch signifikante Zunahme der Breite der
befestigten und keratinisierten Mukosa im
Zeitraum zwischen der Eingliederung und
der 1-Jahresunterschung nach Spatimplanta-
tion im abgeschragten Kieferkamm.

Sofortimplantation und Sofortrekonstrukti-
on von Hart- und Weichgewebsdefekten

In einem Fallbespiel berichtete Dr. Nélken
von einem vertikalen Gewinn der fazialen
Knochenlamelle von 8 mm bei lappenfreier
Rekonstruktion eines ausgepragten fazialen
Knochendefektes mit autologem Knochen.
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Wesentlich bei der Sofortversorgung ist eine
Unterkonturierung der provisorischen Kro-
ne, um ausreichend Platz zur Regeneration
der periimplantdren Mukosa zu schaffen.
Daraus ergibt sich auch eine signifikante
Verbesserung des Pink Esthetic Score nach
Firhauser.

Dr. Nolken weist auch darauf hin, dass bei
der Sofortimplantation die Rekonstruktion
von Weichgewebsrezessionen durch An-
wendung der Tunneltechnik in Verbindung
mit einem Bindegewebstransplantat mog-
lich ist.

Knochenersatzmaterialien

Dr. Nolken halt fest: Auch wenn aktuelle
Entwicklungen neuer Materialien gute Prog-
nosen fiir die Zukunft erwarten lassen, fiihrt
nach derzeit verfligharen wissenschaftlichen
Erkenntnissen kein Weg am Einsatz autolo-
gen Knochens vorbei. Neue Materialien sind
allerdings in der Erprobung, die in ersten
klinischen Anwendungen auch bei der Re-
konstruktion von fazialen Knochendefekten
oder der Sofortimplantation im Molarenbe-
reich mit simultaner Defektfiillung giinstige
Ergebnisse zeigten.

ausgabe 06 2015

Ursachen der Zunahme der Breite der
befestigten und keratinisierten Mukosa:
e Rekonstruktion des periimplantdren Fa-
serapparates
e Erhalt der lingualen knéchernen Matrix
zur Verankerung des Faserkomplexes
* Mesiale und distale Verankerung des Fa-
serapparates an natirlichen Parodontien
e Breiterer bukkaler Plattform-Switch
e Bukkale Knochenregeneration

Sofortimplantation und -versorgung mit
OsseoSpeed Profile Implantaten (Nolken
et al 2015)
e Lappenfreie Sofortimplantation
o Asthetische Zone im Oberkiefer
* Augmentation des fazialen Knochende-
fektes mit autologem Knochen
e Keine Bindegewebstransplantate
e Provisorische Sofortversorgung
* Raucher und ausgepragte Knochendefek-
te sind kein Ausschlusskriterium

astra tech

Vorteile von OsseoSpeed Profile EV laut
Dr. Nolken:
e Erhalt des marginalen Knochenniveaus
e Reduzierte Notwendigkeit von Knochen-
augmentationen
e Verbesserung der Breite und Dicke der
keratinisierten Mukosa
e Hohenzunahme der Interdentalpapillen

Nolken: Functional Hard- and Soft Tissue
Concept
*  Minimalinvasive Extraktion, um keratini-
siertes Gewebe zu erhalten
e Erhalt oder Rekonstruktion der funktio-
nellen Faserausrichtung
e Unmittelbare Gewebeunterstiitzung und
funktionelle Belastung durch Sofortim-
plantation
e Dreidimensionale korrekte Implantataus-
richtung mit abgeschragter Implantat-
schulter
e Sofortige und lappenfreie Rekonstruktion
von fazialen Knochendefekten
* Lappenfreie Rekonstruktion von Rezessi-
onen mit Tunneltechnik
e Transginivale Einheilung
e Unterkontrierte Sofortversorgung

XO-care.com
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Pluradent Power Sale 2015

Coole Musik, gute Laune und attraktive Angebote

Es gab viel zu sehen beim Pluradent Power Sale.

nter dem Motto ,Power Sale”

lud Pluradent Austria Anfang

November zu einem gemiitli-

chen ,Come Together” in seine
Raumlichkeiten in der Goldschlagstrafle in
Wien. Im groflen Veranstaltungs-Saal konn-
ten die Gaste der betérenden Stimme des
Nachwuchs-Stars Caroline Kreutzberger
lauschen und gleichzeitig durch ein vielfal-
tiges und attraktives Angebot zahnmedizi-
nischer Produkte schmékern.

»Unsere Veranstaltungsreihe hat inzwischen
Tradition und ist bei unseren Kunden sehr
beliebt”, erklart Gerald Dorn, GF von Plu-
radent Austria. Und weiter: ,Wir mochten
unseren Gasten in einem gemditlichen Am-
biente Neuheiten und spezielle Sonderan-
gebote, die es nur an diesen Tagen gibt, na-
her bringen”. Verkaufsleiter Franz Banhofer
erganzt: ,Mit unserer Sortimentserweiterung
um die Marken Stern Weber und MyRay,
die beide im Premium-Segment angesiedelt
sind, haben wir einen Volltreffer gelandet:
Die Geréte sind nicht nur sehr gut, sondern
auch sehr preisgiinstig.”

Den rund 150 Gasten hat der abendliche
Chill-Out mit Musik und Tombola abseits
des tdglichen Praxis-Stresses offenbar ge-
fallen - und nicht nur beim Buffet, sondern
auch bei so manchem Schnédppchen gerne
zugegriffen.

Mehr Bilder finden Sie auf www.dentaljour-
nal.eu

Hartetest Pluradent Austria-Chef Gerald Dorn (rechts) und Horst Oberjakober priifen die Qualitit
der Vita-Keramik.

Show-Einlage von den Pluradent-Girls (oben).

Tolle Stimme: Nachwuchs-Star Caroline Kreutz-
berger betorte mit ihrem Gesang (rechts).

dental journal austria
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Zahnmuseum Linz

Die lange Nacht der Museen

°° ber 300 Besucher bestaunten in der
l | »Langen Nacht der Museen” am 8.
Oktober die Exponate des Zahn-
museums Linz. Bei guter Stimmung und
kleinen Geschenken der unterstiitzenden
Firmen erfuhren sie interessantes aus der

Geschichte der Zahnmedizin und konnten
so manche Kuriosititen bewundern.

Das Museum fuihrt durch rund 300 Jahre
Zahnmedizin und Zahntechnik. Zu den al-
testen Exponaten zihlen ein Zahnschlissel
und ein »Bader-Stuhl« aus Hartholz aus der
Zeit um 1730, immerhin bereits mit verstell-
barer Nackenstiitze. Von einer »Alt Wiener
Nobelpraxis« von 1900 samt Mobiliar mit
Marmor und wunderschonem Beleuch-
tungskorper bis hin zum legendéren Sie-
mens M1 Behandlungsplatz und den ersten
Panoramarontgengeraten fihrt das Museum
seine Besucher auch durch die jiingere Zeit-
geschichte.

Interessant auch der Zahntechniker-Arbeits-
tisch von 1900 mit alten Instrumenten und
Gerdten wie einem Kautschuk-Vulkanisier-
kessel - Kautschukprothesen, Metallguss-
und Keramikarbeiten waren begehrt.
Darliber hinaus zeigt das Museum kuriose
Raritaten, vom Mastikator zum Zerbroseln
von hartem Brot fiir zahnlose Zeitgenossen
bis zum Winkelstiick mit Verbrennungsmo-
tor. Ein Besuch lohnt sich!

Zahnmuseum Linz

Im Alten Rathaus der Stadt Linz
Hauptplatz 1, A-4010 Linz

Mo—Fr 9-18h, ausgenommen Feiertage
Personliche Gruppenfiihrungen moglich
Web: www.zahnmuseum-linz.at

Kontakt:

Gottfried Bachner
gottfried.bachner@liwest.at
Tel.: 0699 105 18 241

Tran§form
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Rust: ,Zukunft Zann”

Burgenlindische Herbsttagung im Seehotel Rust

von Dr. med. dent. Marlene Schmidinger

Dr. Achim Schmidt aus Deutschland stellte seine Erkenntnisse vor und zeigte, wie Behandlungskon-
zepte erfolgreich umgesetzt werden konnen.

ie 36. burgenldndische Herbst-

tagung fand auch dieses Jahr,

wie gewohnt, im Seehotel Rust

am idyllischen Neusiedlersee
statt. Nicht nur das Wetter zeigte sich von
seiner schonsten Seite, auch die Universi-
tatszahnklinik Wien prasentierte sich mit
ihren Vortragenden unter dem Motto ,Zu-
kunft Zahn” im besten Licht, denn die The-
men erstreckten sich mit neuesten Updates
iiber fast alle Fachbereiche.

Sinusbodenelevation reloaded

Den Beginn machte Univ.-Prof. DDr. Chris-
tian Ulm (Wien) in seinem chirurgischen
Vortrag, indem er den vor 35 Jahren erst-
mals beschriebenen Sinuslift unter Bertick-
sichtigung der neuesten Studien genauer
unter die Lupe nahm. Die wichtigsten Fak-
toren fiir den erfolgreichen Sinuslift sind mit
Sicherheit die Qualitit und Quantitat des
Knochens, sowie die Faktoren Alter und Ge-
schlecht des Patienten. Festzuhalten ist, dass
je hoher und dichter der eigenstandige Kno-
chen des Patienten unterhalb des Sinuslifts
ist, desto groBer ist die Menge des neugebil-
deten Knochens im augmentierten Bereich.
Dabei wurde der transcrestale Sinuslift be-
sonders hervorgehoben, da dieser mit weni-

ger Aufwand und deutlich schneller als der
externe Sinuslift durchgefiihrt werden kann.
Allerdings sollte die Tatsache, dass ein Mi-
nimum an Restknochen von 5 mm die Vo-
raussetzung fiir den transcrestalen Sinuslift
ist, beriicksichtigt werden. Die Uberlebens-
rate von Implantaten nach einem internen
Sinuslift betrug bei einer Restknochenhohe
von iber 5 mm ganze 98,5 %. Somit steht
fest, der transcrestale oder interne Sinuslift
wird in Zukunft sicherlich an Bedeutung ge-
winnen!

3D Navigationsschiene

Die navigierte Implantation im Liickengebiss
wurde beeindruckend von Univ.-Prof. DDr.
Werner Zechner (Wien) dargestellt. Hierbei
sprechen wir von Erfolgsraten von 97 % bei
Implantationen mit Navigationsschiene im
ortsstandigen Knochen. Die frithere Limita-
tion der Schablonen in Einzelzahnbereichen
bei unter 6 mm gehort der Vergangenheit an,
durch die 3D — Planung ist es moglich, viel
geringere Liicken zu versorgen. Die Schab-
lonen werden auf Situationsmodellen, wel-
che digitalisiert werden, hergestellt und sind
somit nur noch rein zahngestiitzte Schablo-
nen. Der groBte Vorteil stellt aber sicherlich
die atraumatische Implantation, vor allem

bei antikoagulierten oder medizinisch kom-
promittierten Patienten, dar.
Sofortimplantation und Sofortbelastung
Laut Umfragen empfanden im Jahr 2007
bis zu 20 % der Implantologen eine Sofort-
implantation als schwierig. Heute, im Jahr
2015, konnen wir durch viele Studien, die
sich mit diesem Thema auseinander gesetzt
haben, neue Erkenntnisse ziehen. Univ. —
Prof. DDr. Gabor Tepper (Wien) stellt klar,
dass die Voraussetzung fiir die Sofortimplan-
tation immer die sanfte Zahnextraktion sein
muss, bei der die bukkale Knochenlamelle
nicht zerstort wird. Die Sofortimplantation
in der OK-Front stellt bis heute die grofite
Herausforderung dar. Die Gefahr des Kno-
chenabbaus nach einer Extraktion in der
Alveole kann durch die Uberlegung einer
Sofortimplantation gebannt werden. Zur So-
fortbelastung muss gesagt werden, dass im-
mer eine ausreichende Primdrstabilitat gege-
ben sein soll.

Biopsie pathologischer Veranderungen

Ein schwieriges Thema, aber sehr charmant
vorgetragen von Priv-Doz. DDr. Gabriella
Dvorak, die den Zahnarzten wieder einmal
in Erinnerung ruft, wie wichtig die Friiher-
kennung in der Mundhéhle des Patienten
ist. Die wichtigsten klinischen Alarmsignale
sind eine Zahnlockerung ohne parodontale
Probleme, Pigmentierung, Inhomogenitit,
Erosionen und Ulzerationen, aber vor allem
eine fehlende Schmerzhaftigkeit bei Indura-
tion und Progression der Lésion. Der Zahn-
arzt hat 4 Wochen Zeit, um durch ein Aus-
schlussverfahren wie Abschleifen scharfer
Kanten oder Prothesenkarenz die verdach-
tige Verdanderung zu therapieren. Danach
muss eine Biopsie stattfinden, dies kann aber
auch an die Mundschleimhautambulanz der
Wiener Zahnklinik Gberwiesen werden.

Die schwangere Patientin

Univ.-Prof. Dr. Martin Ulm (Wien) hat rund
um das Thema Schwangerschaft aufgeklart.
Noch immer haben viele Zahnirzte eine
gewisse Furcht, eine schwangere Patientin
zu behandeln, doch genau diese Angst soll
durch klare Anweisungen genommen wer-
den. Vorab muss gesagt werden, dass das
Basisrisiko einer Fehlbildung des Kindes von
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2 % in jeder Schwangerschaft gegeben ist. Die sensible Phase der
Fehlbildungen ist zwischen der 5. und 13. Schwangerschaftswoche.
Die Zahnschmerzen sollten einer Schwangeren aber auf jeden Fall
genommen werden, da durch die Ausschittung von Prostaglandi-
ne eine Friihgeburt ausgelost werden kann. Das Mittel der Wahl ist
hierfiir Paracetamol mit einer moglichst niedrigen Dosierung. Ein
Rontgenbild kann durchaus auch bei Schwangeren mit einer Blei-
schiirze durchgefiihrt werden, wenn es die Indikation erfordert. Das
Unterlassen einer therapeutischen Behandlung kann das grolere
Risiko darstellen als die Behandlung selbst.

Laser in der Endodontie

Der Enterococcus faecalis ist einer der resistentesten Keime in der
Wourzelkanalflora des gangranosen Zahnes und bedarf somit einer
besonders intensiven Behandlung. Nur die Eliminierung aller pa-
thogenen Keime im Wurzelkanal fiihrt zu einer erfolgreichen Wur-
zelkanalfullung. Univ.-Prof. DDr. Andreas Moritz (Wien) hat die La-
sertherapie in der Endodontie vorgestellt. Die Wellenldnge ist bei
diesem Verfahren entscheidend, so ist zum Beispiel der Diodenlaser
bei der endodontischen Therapie sehr effektiv. Wenn nun der E. fa-
ecalis mit einem solchen Laser bestrahlt wird, kommt es sogar bis
zu 0,5 mm im Dentin zu einer Anschwellung der Zellen bis hin zur
Zellzerstorung des Keimes.

Kinderzahnheilkunde Update

Kinder sind eben doch keine kleinen Erwachsenen und daher miis-
sen diese auch in der Behandlung anders betreut werden. Univ.-
Prof. Dr. Katrin Bekes (Wien) stellte das Konzept ,Tell-Show-Do”
vor, welches bei jeder Kinderbehandlung durchgefiihrt werden soll-
te. Hierbei wird dem Kind zuerst erzdhlt, wie die Behandlung ab-
laufen wird. Hierbei werden Worter wie Schlafwasser (=Andsthesie)
oder Krabbler (=Bohrer) verwendet. Danach wird dem Kind anhand
einer Puppe gezeigt, wie der Ablauf der Behandlung funktioniert.
Erst nach diesen Schritten findet die eigentliche Behandlung statt.
Karies ist die haufigste chronische Erkrankung im Kindesalter, bei
der es darum geht, den vorzeitigen Verlust der Milchzdhne in jedem
Fall zu vermeiden.

Die Highlights abseits der Herbsttagung waren sicherlich die Aus-
steller, die sich in einem kleinen, aber feinen Kreis prasentierten. Ein
reger Austausch zwischen Zahnarzten und Ausstellern war dadurch
noch besser moglich! Natirlich durfte als kronender Abschluss das
obligatorische Galadinner nicht fehlen, bei dem ein informativer
und interessanter Tag sein Ende fand. Alles in allem ist Rust auf je-
den Fall eine Reise wert!

Herbstsymposium
Schloss seggau

Die Anamnese als Schliissel zum Erfolg

von Gregor Ley

om 16.-17. fand in der Steiermark das diesjdhrige

Herbstsymposium statt. In den Raumlichkeiten des

Schlosses Seggau diskutierten renommierte Vortra-

gende das Thema ,Individueller Patient - besondere
Bediirfnisse” mit den zahlreichen Teilnehmern.

Den Beginn derVortragsreihe am Freitag macht Dr. André Wanne-
miller aus Bochum. Er zeigte auf, welche Faktoren bei Patienten
zu einer Angst oder gar Phobie vor dem Zahnarzt fithren kénnen.
Ausloser sind beispielsweise ein tibersteigertes Schamgefiihl oder
die Katastrophisierung der Behandlungsereignisse.

Die Phobie vor dem Zahnarzt entsteht durchschnittlich im Alter
von 12 Jahren, meist hervorgerufen durch Konditionierung in ver-
gangenen Behandlungssituationen. Frauen sind mehr als doppelt
so haufig betroffen wie Manner. Die Folgen einer solchen Phobie
sind oftmals - eigentlich vermeidbare - Zahnschaden.

Was kann man tun, um solchen Patienten die Angst zu nehmen?
Helfen kénnen kurze Wartezeiten, das Angebot einer indirekten
Kommunikationsplattform (iber Fragebogen oder Praxishome-
page und ein mit dem Patienten abgesprochenes Behandlungs-
konzept. Hierbei ist besonders der ,informed consent” von gro-
Ber Bedeutung: Aufklarung tiber die Behandlungsschritte, Pausen
absprechen und somit vermeiden, dass der Patient ein Gefiihl
des Kontrollverlustes erfahrt. Aulerdem hilft manchen Menschen
eine Begleitperson als ,Sicherheitsanker” wahrend der Behand-
lung. Und den wenigsten Zuhérern diirfte bewusst gewesen sein:
Der ,Zahnarztgeruch” in der Ordination ist der bedeutendste
Stimulus fiir das Auslésen der Angst. Ein anderer, angenehmerer
Geruch kann also schon entscheidend helfen, um den Patienten
eine Wohlftihlatmosphére zu bieten.

Dr. Matthias Holly aus Wien stellte anschliefend Leitlinien zur
Herdsanierung vor. Seine Kriterien fiir eine erfolgreiche endo-
dontische Therapie sind folgende:

Neben einer genauen Diagnose sind ein optimaler Kanalzugang
und aseptische Arbeitsweise unter Kofferdam fiir einen Erfolg un-
abdingbar. Der anschlieBenden mechanischen Reinigung und
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chemischen Aufbereitung der Wurzelkana-

le folgen ein dichter Verschluss der Kanile
sowie die definitive postendodontische Ver-
sorgung. Die Diagnoseentscheidung zwi-
schen einer reversiblen und irreversiblen
Endo wurde ausfiihrlich diskutiert. Bis heu-
te scheint es aber keine Moglichkeit zu ge-
ben, um hier eine sichere Antwort finden zu
konnen.

Eine ausfiihrliche Anamnese ist Grundstein
fir eine erfolgreiche Therapie. Prof. Dr. Mi-
chael Bornstein erlduterte, worauf zu ach-
ten ist und welches Spannungsfeld zwi-
schen Zahnmediziner und Hausarzt sich
daraus ergibt. Die Gestaltung des Anamne-
se-Bogens, bei dem die Krankengeschichte
des Patienten im Vordergrund steht, ist von
entscheidender Bedeutung, um Misserfol-
gen vorzubeugen. Die sichere Erkennung
von Vorerkrankungen wie einer HIV- oder
Hepatitis-Infektion tragen zum Schutz von
Behandler und Assistentinnen bei. 5 kardi-
nale, orale Verdnderungen bei HIV/AIDS
helfen bei der Diagnosestellung, gerade vor
dem Hintergrund der wieder ansteigenden
Haufigkeit von HIV. Das Absetzen von An-
tikoagulantien und Thrombozytenaggrega-
tionshemmern stellt laut einer Leitlinie der
DGZMK ein unnétiges Risiko fiir den Pati-
enten dar und wird nicht empfohlen.

Die Frage der Dosis stellt sich bei der Bis-
phosphonat-Medikation. ~ Wahrend
hohe Dosis eine Kontraindikation fir Im-

eine

plantologie darstellt, ist das Risiko fiir Osteo-
nekrosen bei niedriger Dosis statistisch nicht
signifikant erhoht. Eine Aufklarung des Pati-
enten vor der Implantation iiber mogliche
Risiken ist jedoch unerlasslich.

Der erste Kongresstag endete mit dem pa-

ckenden Vortrag ,Ethik in der Zahnmedizin”
des perfekten Rhetorikers Prof. Dr. Giovan-
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ni Maio. Er forderte, dass die Zahnmedizin
nicht nur als Handwerk, sondern als medi-
zinisches Fach verstanden und wahrgenom-
men werden soll. Er unterstrich mit seiner
Aussage: ,Eine gute Anamnese flhrt zu gu-
ten Ergebnissen” die Einschdtzung seines
Kollegen Prof. Bornstein. Die Zahnmedizin
ist als Handwerk in einem grofleren Kontext
eingebettet, in der die &rztliche Entschei-
dung fiir die individuell beste Therapie der
entscheidende Faktor ist. Prof. Maio méch-
te die Werte der Medizin wie Sorgfiltigkeit,
Geduld und Reflektiertheit hochgehalten
wissen, die seiner Meinung nach im Praxi-
salltag von anderen Aspekten wie Schnel-
ligkeit und Prozessoptimierung oftmals ver-
dréangt werden.

Die Vortragsreihe am Samstag eréffnete Prof.
Dr. Martin Schimmel, der auf die besonde-
ren Bediirfnisse Alterer Implantatpatienten
einging. Wichtig sind hierbei vor allen Din-
gen eine erfolgreiche Osseointegration in
prothetisch korrekter Position, ein geringes
Komplikationsrisiko und eine minimal trau-
matische OP. Bei den prothetischen Anfor-
derungen sind eine méglichst kurze Zeit bis
zur Belastung der Implantate und eine ein-
fache Riickbaubarkeit der Versorgung zu
nennen. Einen besonderen Stellenwert in
Bezug auf dltere Implantatpatienten hat die
Nachsorge. Sekundar- und Tertidrprophyla-
xe sind enorm wichtig, gerade weil iltere
Patienten manuell oftmals eingeschrankt
sind und Pflegepersonal selten fiir eine kor-
rekte Prophylaxe geschult ist.

Der Zahnarzt Dr. Georg Schiller und der
Anésthesist Dr. Andreas Schopfer sprachen
Uber das Fiir und Wider verschiedener Se-
dierungsmethoden. Lachgas ist fiir den
Zahnarzt offensichtlich eine relativ leicht
zu handhabende Methode, um, gerade bei
Kindern, eine leichte Sedierung und eine

seggau

fir beide Seiten angenehmere Behandlung
zu ermdglichen. Der Anisthesist wies je-
doch auf einige Einschrankungen hin: Die
Patienten miissten kooperativ sein, die Pa-
tientenauswahl sei dadurch sehr einge-
schrankt. Zudem muss bedacht werden,
dass der Zahnarzt ein professionelles Atem-
wegs- und Notfallsmanagment beherrschen
misse - letztendlich sollte hier eine ehrliche
Selbsteinschdtzung des Behandlers stattfin-
den. Augenzwinkernd schloss er mit den
Worten: ,Man schlaft besser mit einem An-

K

asthesisten

,Pravention und frithes Erkennen von Not-
fallen in der zahndrztlichen Praxis” wurde
im finalen Vortrag diskutiert. Dr. Wolfgang
Kaiblinger, der neben seiner zahnarztlichen
Tatigkeit auch Rettungseinsétze als Notarzt
fahrt, kldrte auf: Durchschnittlich kommt es
zu einem Notfall pro Jahr und Ordination.
Um mit Notfdllen wie Synkopen, Aspirati-
onen oder Hyperventilationen richtig umge-
hen zu kdnnen, ist eine regelmafige Team-
schulung von Noten. Hierbei wird eine
genaue Verteilung der Aufgaben innerhalb
des Teams besprochen und trainiert.

Unersetzliches Notfall-Equipment in der Or-
dination sind ein Pulsoximeter, ein elektri-
sches Blutdruckmessgerat, ein Larynxtubus
und ein Defibrillator. Die Dokumentation
von Schulungen und die Uberpriifungen der
Notfallausriistung sollten in jeder Ordinati-
on stattfinden. Um Notfdllen praventiv ent-
gegenzuwirken, empfiehlt der Vortragende
vor allen Dingen eine ausfiihrliche Anamne-
se mit Medikamentenliste und Arztbrief. Bei
65+ Patienten scheint es sinnvoll, diese min-
destens jahrlich zu aktualisieren.

Wir freuen uns bereits auf das nichste Sym-
posium im Friihjahr, welches vom 31. Mirz
bis 02. April stattfinden wird!
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In Esthetics 2015

Von der Idee zum erfolgreichen internationalen Event von Ivoclar Vivadent

[ X J
ber 1.800 Teilnehmer aus 30 Na-

tionen erlebten Mitte Novem-

ber im Austria Center Vienna

in Wien eine Fiille spannender
Vortrage und konnten sich in zahlreichen
parallelen Workshops und Live-Demonst-
rationen iiber neueste Verfahren informie-
ren. Kooperationspartner war Nobel Bio-
care, weitere 19 internationale Aussteller
komplettierten das Informationsangebot.
Der Veranstaltung wurden 16 Fortbildungs-
punkte zugesprochen.

Bereits vor 10 Jahren hatte Gernot Schul-
ler, Managing Director Osterreich und Ost-
europa Ivoclar Vivadent, die Idee zu einem
englischsprachigen Kongress. Nach der Pre-
miere 2009 in Wien folgte eine Serie von
Kongressen unter dem Titel ,Competence
in Esthetics” in Berlin, London, Zagreb, Bu-
dapest und Rimini. lhnen allen war und ist
eines gemeinsam: Hervorragende Vortrage
und ein begeistertes Publikum.

Fortbildung hat bei Ivoclar Vivadent Traditi-
on. ,Wir sehen es als Aufgabe und Pflicht,
unseren Kunden nicht nur bewdhrte Ma-
terialen zur Verfiigung zu stellen, sondern
auch das nétige Know-how fiir die Verarbei-
tung und Technologie an die Hand zu ge-
ben”, erklarte Gernot Schuller, ,sei es bei
Kongressen oder im Rahmen von Kursen.”

r Com

\

Aus diesem Grund betreibt Ivoclar Vivadent
weltweit Einrichtungen, die unter dem Na-
men ICDE (International Center for Dental
Education) gefiihrt werden.

18 Referenten aus 13 Nationen fokussierten
sich auf Themen wie Digital-Smile-Design,
CAD/CAM und Implant Solutions. Univ.-
Prof. Dr. Gerwin Arnetzl (Graz) fiihrte durch
das Programm, das divers, aber auch kont-
rovers war.

Welche Aussagen trafen die Redner, was er-
warten sie in der Zukunft?

Implantologie und Chirurgie wagen sich an
immer komplexere Fdlle. ,Die Lernkurve in
der Implantologie war und ist steil”, stell-
te Dr. Peter Schipbach im Rahmen seines
Vortrages fest. ,Der Fokus

liegt auf der Vitalitdt des r \
Gewebes und der &s- {r

thetischen Harmonie”, |
war die Aussage von @
Dr. Nitzan Bichacho.
Dr. Paul Gerloczy, und
Prof. Dr. Istvan Urban,
konzentrierten sich auf

E— 4
- -

das Thema Pa-
pille.  Durch
eine konve-
xe Formge-
bung  des

petenc

~

Abutments, der sogenannten ,Push-up-Pa-
pilla”, figt man leichten Druck auf die Pa-
pille aus. ,Wir kénnen es uns nicht leisten,
30 % der Papille zu verlieren und das asthe-
tische Ergebnis zu gefahrden”, sagte Urban.
»,Man muss den Mut haben, die Misserfolge
aus der Vergangenheit zu zeigen und daraus
zu lernen”, behauptete Univ. Prof. Dr. Tho-
mas Bernhart. ,Nur so entwickelt man sich
weiter.” Er prasentierte selbstkritisch einige
Falle, deren Ergebnisse er mittels Video do-
kumentierte. ,Fotos konnten mit einem Bild-
bearbeitungsprogramm gepimpt werden, Vi-
deos eben nicht”, sagte er.

Die digitale Technik in der Praxis einzufiih-
ren war der groBte Fortschritt fir Dr. Andre-
as Kurbad, der durch CAD/CAM neue Mog-
lichkeiten in der Implantologie sieht und in
Folge zufriedenere Patienten erwartet. Auch
Dr. Roland Gauser hielt fest, durch den Ein-

satz von digita-

Gernot Schullers len Tools smarte
Competence in Es-
thetics begeisterte

1.800 Teilnehmer.

Losungen  zu
schaffen -
und zwar
in vier Di-
mensio-

nen. ,Die
vierte

Dimen-
sion st
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der Faktor Zeit”, sagte er als Schweizer au-
genzwinkernd.

Wie wichtig ist CAD/CAM, und wie viel An-
teil hat diese Technologie bereits in der tag-
lichen Praxis eingenommen?

Geht es nach Dr. Vincent Arnetzl, ist die Ent-
scheidung fiir oder gegen die digitale Tech-
nik vor der Planung zu treffen. Die Kriterien
sind vor allem von den Materialeigenschaf-
ten abhangig. Eine Analyse der Parameter
zeigt, dass groler nicht auch besser bedeu-
tet, insbesondere beim E-Modul, dem Indi-
kator fur Elastizitat. ,Entweder digital oder
analog” ist die Conclusio von Arnetzl; er riet
davon ab, beide Verfahren zu mischen.

Ganz anders stellt sich der Workflow fiir
Dr. Urs Brodbeck und ZT Jiirgen Seeger dar.
Das Team pickt sich in den verschiedenen
Arbeitsschritten das Beste aus beiden Wel-
ten heraus. ,Digitale Abdriicke sind die Zu-
kunft”, meinte Dr. Brodbeck, ,aber aktuell
noch nicht fir den universellen Einsatz aus-
gereift.” Bei der Fertigung von Mock-ups
und Provisorien hingegen setzt Seeger auf
die CAD/CAM-Technologie und die hierfiir
entwickelten Materialien wie Telio CAD und
Zenostar.

ZT Lee Culp aus den USA bezeichnet sich
selbst als Mr. Digital. Als Zahntechniker
musse man sich entscheiden, ob man ana-
log Zdhne machen oder am Computer Zah-
ne konstruieren wolle. ,Beides ist Hand-
werk”, behauptete er.

,CAD/CAM bietet immer eine Losung. Ich
kann IPS e.max pressen, aber auch frasen.”
Culp ist der Meinung, dass die Evolution un-
aufhaltsam in Richtung digital gehe. Es gehe
nur um den Zeitpunkt des Einstieges, nicht
um die Frage, ob man einsteigen solle. Seine
Berufskollegen wiirde er am liebsten ansto-
RBen, damit sie ihren digitalen Weg rascher
beschritten.

Digitale Fotografie

Wie sehr das Thema in der Praxis und im La-
bor Einzug gehalten hat, beweist auch die
digitale Fotografie. Sie tiberbriickt Zeit und
Raum zwischen Zahnarzt und Techniker. Bei
der Teamprasentation von Ass. Prof. Dr. Mar-
ko Jakovac und ZT Michele Temperani zeig-
te sich, wie internationale Zusammenarbeit
mithilfe der Digitaltechnik gelingen kann.
,Ich bekomme Fotos und Videos von den Pa-
tienten, die ich studiere”, sagte Temperani.
,Ich muss das Gefiihl fir den Menschen be-
kommen.” Das Wax-up als Basis fiir die Pla-
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nung und zur besseren Kommunikation mit

den Patienten geht den weiteren Fertigungs-
schritten voraus. Temperani arbeitet analog
und digital im eigenen Labor, niitzt aber
auch die Méglichkeit des Outsourcings an
Wieland Precision Technology (WPT). Bei
einem sehr beriihrenden Fall eines jungen
Mannes zeigte sich, dass die Freude zufrie-
dener Patienten zu Trdnen riihren kann. Die
Videoaufnahme bewegte das Auditorium,
und Jakovac und Temperani erhielten Sze-
nenapplaus fir ihre hervorragende Leistung.

Der Weg zum schonen Licheln

Patienten sind aufgekldrter, fordernder, und
vor allem wissen sie, was sie wollen: ein
schones Lacheln und weille Zdhne. Klar ist
jedoch nicht immer, wie sie ihr Ziel errei-
chen wollen. ,Patienten wissen nicht, wo-
nach sie verlangen sollen”, sagte ZTM Florin
Stoboran, der gemeinsam mit Dr. Dan Lazar
auf der Biihne stand. ,Und als Team haben
wir unterschiedliche Losungsansatze.” Hier
steht eine minimal-invasive Planung des
Zahnarztes den Anforderungen des Zahn-
technikers nach mehr Platz entgegen.

, Think Additive“,

das ist das Credo von Prof. Dr. Francesca
Vailati. Die gebiirtige Italienerin rockte
schon vor zwei Jahren die Biihne. lhre Lei-
denschaft fir minimal-invasive Techniken
war bis in die letzte Reihe spiirbar. ,Warum
muss ich etwas wegnehmen, wenn ich et-
was aufbauen kann?”, fragte sie provokant
ins Auditorium. lhre Patienten seien weder
reich, noch hitten sie Interesse an &stheti-
schen Seitenzdhnen. Der Fokus liege auf
den Frontzdhnen fir schones Lacheln und
an funktionellen Seitenzihnen. Die Behand-
lung solle nicht lange dauern, nicht teuer
sein und auch nicht weh tun. Diese Anfor-
derung bestétigte auch Dr. Knut Hufschmidt,
der kurzfristig fir einen erkrankten Redner
eingesprungen war. Er sieht sich dariiber hi-
naus in der Pflicht, Patienten im Umgang mit
der Versorgung zu beraten und in der Pflege
des Zahnersatzes anzuleiten. Eine Kontrol-
le in der Praxis zweimal im Jahr ist fir ihn
wiinschenswert.

Gliick auf beiden Seiten?
,Minimal-invasive Losungen machen den
Patienten gliicklich, aber nicht den Techni-
ker”, sagte Dr. Mauro Fradeani, der mit MIPP
Minimal Invasive Prosthetic Procedures be-
schreibt. Er sieht eine Losung — genauso wie
Vailati - in der Erh6hung der vertikalen Dis-
tanz als Alternative zum radikalen Beschliff
der Zihne. ,Minimal-invasiv steht nicht in
Konkurrenz mit der bestméoglichen Losung”,
sagte auch Dr. Sidney Kina. ,Das wdre zu
einfach und dumm.” Gemeinsam mit ZT Au-
gust Bruguera zeigte das Team auf, welche
Kriterien fir vollkeramische Restaurationen
wichtig sind. ,Wir denken noch zu sehr in
Metallkeramik”, behauptete Bruguera, ,vor
allem bei der Gestaltung des Dentins. An-
dert sich die Starke, andern sich Transluzenz
und Farbe.” Frither war fiir ihn die rot-weilbe
Asthetik ausschlaggebend, heute ist es der
inzisale Bereich.

Der Gegenlberstellung von Labor-Composi-
te und Keramik war der Vortrag von ZTM An-
nette von Hajmasy gewidmet. Sie erlduterte
die Vorteile des Verfahrens mit SR Nexco
Flask, das eine homogene, blasenfreie Pres-
sung ermoglicht. Abgesehen von Material
und Technik ist fir Hajmasy der persénliche
Kontakt mit dem Patienten ausschlaggebend
fur den Erfolg. ,Ich sehe jeden Patienten per-
sonlich in unserem Labor”, sagte sie. Noch
einen Schritt weiter geht ZTM Hans-Joachim
Lotz, der dafiir pladierte, mit den Patienten
eine fast freundschaftliche Beziehung zu
pflegen. ,Nur mit Emotionen im personli-
chen Kontakt, gemeinsamem Lachen und
offenen Worten kann man den Menschen
zufriedenstellen”, behauptete er. ,Man muss
nicht nur ein guter Zahntechniker sein, son-
dern auch ein Smile-Designer — und ein gu-
ter Fotograf.”

Fazit

Unterschiedliche Philosophien waren zu
héren und verschiedene Herangehenswei-
sen zu verfolgen. Mit ,Chirurgie versus mi-
nimal-invasiv, CAD/CAM versus traditionelle
Zahntechnik oder Teamwork versus Chairsi-
de” kénnte man die vielfdltigen Themen zu-
sammenfassen, die noch am Abend auf der
,Esthetic Party” bei Livemusik, Schmankerln
und Wein diskutiert wurden. ,Diese Breite
machte den Kongress spannend und zeigt,
dass fiir alles Platz sein darf und muss”, stell-
te ein begeisterter Teilnehmer fest.

Keynote Speaker Dominik Neidhard, Ge-
winner des 31. American Cups, fiihrte das
Auditorium in die Welt des Segelsports. Was
machte ihn zum Sieger? ,Es gibt in diesem
Sport keinen Zweiten” sagte er. ,Nur mit
Teamgeist, Wertschétzung fiir die Mitstreiter
und Motivation kann man Erfolgsgeschich-
ten schreiben.” Offenheit, Lernbereitschaft
und Kritikfahigkeit sind fiir ihn genauso
wichtig wie Krisenmanagement. ,Der Wett-
kampf beginnt vor dem Start, denn nach
dem Rennen ist vor dem Rennen.”

Und nach dem Kongress ist vor dem Kon-
gress. Der ndchste ,Competence in
Esthetic”-Event findet im Juni 2016 in Ma-
drid statt. Weitere Informationen dazu:
www.ivoclarvivadent.com/ies2016.

Weitere Bilder und ein Video fin-
den Sie auf www.dentaljournal.eu
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Neue Wege in der Implantologie

3. Implant Direct Symposium informierte eindrucksvoll

iiber aktuelle Entwicklungen

Dr. Achim Schmidt aus Deutschland stellte seine Erkenntnisse vor und zeigte, wie Behandlungskon-
zepte erfolgreich umgesetzt werden konnen.

it groBer Resonanz fand

Ende Oktober das diesjdhri-

ge Fach-Symposium von Im-

plant Direct, dem fiihrenden
Online-Implantatanbieter aus der KaVo-
Kerr-Gruppe, auf Mallorca statt. Die Veran-
staltung stand ganz im Zeichen des Mottos
»A new path in Implant Dentistry”“. Hoch-
kardtige Referenten gaben eine beeindru-
ckende Ubersicht der neuesten wissen-
schaftlichen und praktischen Erkenntnisse
der Implantologie.

So wartete bereits der Auftakt des Sympo-
siums durch Dr. Pedro Pena, Prasident der
Veranstaltung, und Dr. Tom Stratton, Prasi-
dent von Implant Direct, mit einer Innova-
tion auf: der Vorstellung von simplyIntegra-
ted, dem neuesten Konzept aus dem Hause
Implant Direct. Es ist das erste System, er-
lduterte Pefa in seiner Eroffnungsrede, mit
dem implantologisch titige Zahnarzte fle-
xibel alle Komponenten fir die individuelle
Versorgung ihrer Patienten zusammenstellen
konnen. Durch dieses Konzept entfillt zu-
kinftig nicht nur die zeitintensive Auswahl
einzelner Bestandteile fiir die Behandlung,
sondern macht letztere zudem von Beginn
an eindeutig kalkulierbar.

Auch das wissenschaftliche Programm war
hochkaratig besetzt: Renommierte Zahnarz-
te aus der ganzen Welt — unter ihnen auch
Dr. Philippe Khayat, Frankreich, und Dr.
Achim Schmidt, Deutschland — referierten
tber die verschiedenen Bereiche der mo-
dernen Implantologie, stellten ihre Erkennt-
nisse vor und zeigten, wie Behandlungskon-
zepte erfolgreich umgesetzt werden kénnen.
Den Hohepunkt bildete dabei der dreistiin-
dige Vortrag von Dr. Maurice Salama, USA.
Er referierte in beeindruckender Weise tber
die ,Multidisziplinare asthetische Implantat-
behandlung” und konnte mit seinen Fallbei-
spielen alle Teilnehmer tiberzeugen.

Abgerundet wurde das wissenschaftliche
Programm durch vier theoretische und prak-
tische Workshops, die im Vorfeld des Sym-
posiums angeboten wurden und hoch fre-
quentiert waren. lhre Inhalte reichten von
Guided Surgery bis hin zur digitalen Foto-
grafie.

,Unser Symposiums-Konzept konnte tber-
zeugen. Die diesjdhrige Veranstaltung war
ein voller Erfolg”, ist das Reslimee von Dr.
Pedro Pefa, Prasident des Symposiums.
,Die Resonanz war einfach Uberwaltigend!
Wir hatten mit 550 Teilnehmern mehr Géste

DENTISTRY

Die hochkaritigen Referenten des 3. Implant Di-
rect Symposiums.

Dr. Maurice Salama bei seinem Vortrag im Rah-
men des 3. Implant Direct Symposiums.

Renommierte Zahndrzte aus der ganzen Welt -
unter ihnen auch Dr. Philippe Khayat, Frank-
reich, referierten im Rahmen des 3. Implant
Direct Symposiums.

als erwartet. Wir freuen uns sehr, dass wir so
exzellente Referenten aus der ganzen Welt
gewinnen konnten und dass das Programm
so gut angenommen wurde.”

Dartiber hinaus bot der Veranstaltungsort
Mallorca den passenden Hintergrund fir
ein spektakuldres Rahmenprogramm, das
die Teilnehmer fiir einen angeregten Aus-
tausch mit Kollegen und Experten nutzten.
Eine Fortfiihrung des Symposiums ist Anfang

2017 geplant.
Weitere Informationen zum Fortbildungsan-

gebot von Implant Direct erhalten Sie unter
www.implantdirect.de.
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Prof. h.c.M Dr. Bernd van der Heyd

Faszination Implantat-Iherapie

Vorstellung des GC Aadva Implantat-Systems iiber aktuelle Entwicklungen

nde Oktober fand in Innsbruck die

Vorstellung des GC Aadva Implantat-

Systems statt. Prof. h.c.M Dr. Bernd

van der Heyd berichtete iiber Vorzii-
ge und erste Erfahrungen.

Warum wieder ein neues Implantat? Diese
Frage stellte sich auch das Auditorium. GC
erhebt jedoch den Anspruch, mit Aadva ein
System zu offerieren, das es auch mit den
Benchmarks des Marktes aufnehmen kann.
Inzwischen gibt es auch Studien, die dem
Implantat besondere Eigenschaften bei Pri-
marstabilitdit und Osseointegration attestie-
ren — Studien, bei denen ibrigens - im Ge-
gensatz zu manch anderen - Risikopatienten
wie Raucher nicht ausgeschlossen wurden.

Hohe Primdrstabilitat

Patrick Lang, Implantatspezialist bei GC
GC Tech Europe, stellte zu Beginn das Aa-
dva Implantat-System vor, bevor Dr. van
der Heyd auf die besonderen Eigenschaf-
ten des Implantates einging. So wird durch
das progressive knochenkondensierende
Schraubendesign mit Mikrogewinde im Kor-
tikalisbereich eine sehr hohe Primarstabilitat
erzielt.

Giinstige Bedingungen zur Osseointegration

Ein besonderes Merkmal des Implantates ist
laut Dr. van der Heyd die abgestufte Mikro-
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struktur der Oberfldche. Dieses als ,Anchor
Surface Technology” bezeichnete Verfah-
ren setzt drei unterschiedliche Rauhigkeiten
ein, die auf die Biologie des Knochens ab-
gestimmt sind und die Osseointegration ent-
scheidend beglinstigen. Weiters schaffe der
angulierte Implantathals mit integriertem
Platform-Switching beste Voraussetzungen
fur die Anlagerung epithelialen Weichgewe-
bes und reduziere damit auch das Periim-
plantitis-Risiko.

Chirurgie Tray

Die besonders Ubersichtlich gestaltete Chir-
urgie-Kasette tiberzeugt vor allem durch die
Farbcodierung und die wenigen Bohrschrit-
te. Fur ein Implantat mit dem Durchmesser
4,0 und einer Lange von 12mm sind maxi-
mal 3 Bohrer notwendig.

Gingivaformer

Dr. van der Heyd verwies auch auf die be-
sonders gelungenen trichterférmigen Gingi-
vaformer, die - in drei Emergenzprofil-Ho-
hen und drei Durchmessern verfiigbar - auf
das Abutment-Design sehr gut abgestimmt
sind und eine wesentliche Grundlage fur die
Rot-WeiB-Asthetik darstellen.

Zwei Vertriebswege
GC Tech Europe vertreibt das Aadva Implan-
tat-System direkt und hat mit Patrick Lang

GC Implantatspezialist Patrick Lang stellte das
Aadva Implantat-System vor.

einen ausgewiesenen Implantatspezialisten
zur Kundenbetreuung an Bord. Zusétzlich
konnte man mit ZPP Dentalmedizintechnik
GmbH in Eisenerz auch einen sehr kom-
petenten Vertriebspartner im Rahmen eines
Hybridmodells gewinnen.

Markus Pump, GF von ZPP: ,GC hat mit
Aadva ein vergleichbar preiswertes Implan-
tatsystem vorgestellt, das beim Anwender
keine Kompromisse bei der Qualitdt nétig
macht. Im Gegenteil — es kann sich mit den
Besten des Marktes messen!”
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Fachdental Messe Stuttgart

Digitaler Workflow und Anti-Karies Kaugummi

von Dr. med. dent. Marlene Schmidinger

Alles, was Rang und Namen hat, war vertreten - natiirlich auch Sirona. CEREC, der Chairside-Pionier,
iiberzeugt mit ausgekliigelter Rekonstruktions-Software und einfacher, schneller Herstellung des
Zahnersatzes.

enn Stuttgart ruft, dann
kommen sie alle - ganze
284 Aussteller waren am
23. und 24. Oktober 2015
vor Ort. Mit iiber 6800 Besuchern hat die
Fachdentalmesse in Stuttgart einen sehr ho-
hen Stellenwert fiir die Branche. Alle gro-
Ren Firmen waren vertreten und zeigten,
was in der digitalen Welt alles moglich ist.

Die neueste Zahnmedizin ldsst vom Scan
der Zdhne iiber die computerunterstiitzte
Planung bis hin zum digitalen Zahnersatz
und dessen Fertigung keine Wiinsche mehr
offen. Vor allem steht die Verkirzung der
Behandlungszeiten im Focus, welche durch
die Digitalisierung der einzelnen Behand-
lungsschritte realisierbar wird.

Die moderne Technik verspricht also kurze
Wartezeiten in der Herstellung und kaum
notwendiges Einschleifen des fertigen Zahn-
ersatzes. Der Ablauf stellt sich relativ simpel
dar: Zunichst erfolgt eine Abformung der
Zéhne, danach werden Modelle hergestellt,
welche eingescannt werden. Mit dem CAD
(= Computer Aided Design) Verfahren wird

der Zahnersatz erstellt und an die Hightech-
Frasen geschickt und sogleich gefertigt.

Die Chairside-Zahnmedizin ist bereits Reali-
tat. Allerdings sind dem CAD Verfahren auch
Grenzen gesetzt und nicht alle Indikationen
sind behandelbar. Bis jetzt kdnnen Inlays,
Veneers, Teilkronen, Vollkronen und klei-
nere mehrgliedrige Briicken hergestellt wer-
den. Da die Anschaffungskosten der Frasen
doch erheblich sind, ist es ratsam, die digi-
tale Planung an Fraszentren oder Labore zu
schicken, die wiederum dem Zahnarzt den
fertigen Zahnersatz zukommen lassen.

Es entwickelt sich aber nicht nur der digitale
Workflow weiter, denn auch in der Karies-
prophylaxe tut sich einiges. Neu am Markt
ist zum Beispiel der Anti-Karies Kaugum-
mi namens ApaGum der Firma Cumdente
GmbH. Der Wirkstoff Xylit tragt durch Zahn-
schmelzmaterialien zur Verringerung der
kariesverursachenden Bakterien im Mund-
raum bei. ApaGum kann weiter zur Repa-
ratur von angegriffen Zahnschmelz wie Ini-
tialkaries beitragen. Der Hersteller empfiehlt

Herzige Pliischtiere fiir die Kids, damit sie auch
gerne Zahneputzen lernen.

Fliissiger Zahnschmelz von ApaCare

eine Anwendung von 3 x taglich 2 Kaugum-
mis flr einen Zeitraum von 5-10 Minuten zu
kauen und dies am Besten fiir eine sechswo-
chige Kur. Die Firma Cumdente ist jedoch
kein Unbekannter, denn sie hat mit der Mar-
ke ApaCare schon einige Erneuerungen auf
den Markt gebracht.

Alles in allem hat die Messe in Stuttgart wie-
der einmal gezeigt, wie wichtig nicht nur
der regionale Austausch von Zahnérzten,
Zahntechnikern und Dentalfirmen ist, um
gemeinsam die neuesten Moglichkeiten der
Zahnmedizin umsetzen zu kénnen und den
Verbrauchern tolle Entwicklungen naher zu
bringen.
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