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Liebe Assistentinnen!

Karriere mit Prophylaxe. Wir zeigen wie.

ie Zahnmedizin befindet sich in
D einem stetigen Wandel - tech-

nologisch, fachlich und auch in
Bezug auf die Rolle der Assistenz.
In dieser Ausgabe mdchten wir Sie
daher auf eine Reise durch die viel-
faltigen Aspekte unseres sich entwi-
ckelnden Berufsstandes mitnehmen.
Unser Titelthema widmet sich den
spannenden Karrierewegen in der
zahnmedizinischen Assistenz. Prof.
Dr. Werner Birglechner gibt im Inter
view tiefe Einblicke in
die Ausbildungsmog-
lichkeiten - von der

PASS Uber die zmp | INeu seit diesem

die ausfihrlichen Gesprache bequem
unterwegs oder beim Entspannen an-
héren und noch tiefer in die Themen
eintauchen. Sie finden die Podcasts
ganz einfach, indem Sie den QR-Code
in der Zeitschrift scannen oder auf
Spotify nach , dental journal” suchen.

In dieser Ausgabe finden Sie wieder
eine breite Palette an Themen, die |h-
nen helfen sollen, |hre tagliche Arbeit
zu optimieren, lhre Karriere voranzu-
treiben und letztlich die
Patientenversorgung  zu
verbessern. Denn eines ist
klar: Als zahnmedizinische

bis hin zur akademi- Jahr: Podcasts Assistentinnen spielen Sie
schen  Dentalhygie- zum Hoéren UND  eine Schiisselrolle in der
nikerin  mit Bachelor Lesen. modernen  Zahnmedizin.

Abschluss. Er zeigt
auf, welche Chancen
sich durch Weiterqualifizierung er
offnen - nicht nur fir ambitionierte
Assistentinnen, sondern auch flr
zukunftsorientierte  Zahnarztpraxen.

Ebenso spannend ist unser Ge-
sprdch mit Petra Niedermair Uber
die Kunst der korrekten Zahnarztab-
rechnung. Sie enthlllt, wie Praxen
durch prazise Abrechnung erhebli-
che Summen einsparen kénnen und
gibt wertvolle Tipps zur Optimierung.
Neu und besonders hervorzuheben
ist, dass beide Interviews auch als Po-
dcast verfligbar sind. So kénnen Sie

Ich winsche lhnen eine
anregende Lektlre, neue
Erkenntnisse und viel Erfolg bei der
Umsetzung in lhrem Praxisalltag!

Herzlichst Ihr

Vex
oliver.rohkammm@dieassistentin.eu
P.S. Wie immer freuen wir uns tuber lhr

Feedback und lhre Anregungen fiir kiinf-
tige Ausgaben. Schreiben Sie uns!

Medieninhaber und Eigentiimer: Mag. Oliver Rohkamm GmbH, Redaktionsbiiro fiir Osterreich: Mag. Oliver Rohkamm, Prottesweg 1, 8062 Kumberg,
office@dentaljournal.eu, Tel. +43 699 1670 1670, Leitender Chefredakteur: Oliver Rohkamm, oliver.rohkamm@dentaljournal.eu Design/Layout/EBV:
Mag. Oliver Rohkamm GmbH. Hersteller: Universitatsdruckerei Klampfer GmbH, Auflage: 6.300 Stiick. Vertrieb: Osterreichische Post AG. Fotos und
Grafiken: Firefly, Hersteller oder Verlag. Preis pro Ausgabe: 3,50€.
Abonnement: Preis pro Jahr 12,50€, Erscheinungsweise: 4 x jahrlich.

www.facebook.com/ magazin
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TePe erweltert feuchtigkeits-
spendende Serie um Mundspray

Mundtrockenheit ist ein gdngiges Phanomen: Etwa jeder Flinfte leidet darunter und nur
die wenigsten sind sich dessen bewusst. Bei den iiber 65-Jahrigen ist sogar jeder Zweite

betroffen.
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iele Betroffene nehmen ihre
Vl\/lundtrockenheit als gegeben

hin, sprechen nicht aktiv Uber
das Problem, wirden aber gleichzeitig
ein Produkt kaufen, das ihre Mundtro-
ckenheit verbessert. Daflr bieten die
Mundhygieneprofis aus Schweden
seit Kurzem eine feuchtigkeitsspen-
dende Serie an, die jetzt neu um ein
innovatives TePe Mundspray ergéanzt
wird. Anwendern bietet es direkte
Erfrischung und Wohlgefihl - egal
ob unterwegs oder einfach zwischen-
durch, da das Spray schon bei Ge-
brauch den Speichelfluss anregt. Dr.
Ralf Seltmann, Zahnarzt bei TePe, un-
terstreicht: ,,Das neue feuchtigkeits-
spendende Mundspray erganzt das
bestehende Sortiment sinnvoll, um
Menschen, die unter Mundtrocken-
heit leiden, Tag und Nacht Minderung
zu verschaffen”

TePe Feuchtigkeits-
spendendes Mund-
spray regt sofort
den Speichelfluss
an und verleiht ein
angenehm feuchtes
Mundgeftihl.

TePe feuchtigkeitsspen-
dendes Mundspray

e Regt sofort den Speichel-
fluss an

e \erleiht ein angenehm
feuchtes Mundgeftihl

e Kariesvorbeugend mit 40
ppm F und Xylitol

e Sanfter und frischer Apfel-
Minzgeschmack

* Bequem, hygienisch und
einfach anzuwenden

e |deal flr unterwegs,
zwischendurch oder auf
Reisen

e 50 ml Flasche, maximal 20
SprihstoRe pro Tag

Das neue Mundspray ist —
genauso wie alle anderen
Produkte aus der feuchtig-
keitsspendenden Serie sowie
Flyer und Patientenbrosch-
ren — Uber alle Dentaldepots
sowie bei TePe direkt und im
TePe Online-Shop erhaltlich.
Interessierte konnen sich Uber
untenstehenden Link/QR-Code
ein TePe-Kundenkonto anlegen.

#whdentalde W&H Austria GmbH
®EMmM® office.at@wh.com

video.wh.com wh.com

Lisa Mini beschleunigt lhren taglichen Arbeitsablauf
Wiederaufbereitung unverpackter Beladungen in weniger als 10 Minuten und
vieles mehr. Der voll ausgestattete Typ-B-Sterilisator bietet die schnellsten
Zyklen in seiner Leistungsklasse. Dank seiner geringen Abmessungen lasst
sich Lisa Mini leicht im Aufbereitungsraum positionieren und bietet ein breites
Anwendungsspektrum, z.B. flr die schnelle Aufbereitung von Handsttcken.
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Innovation in der Prophylaxe

voclar stellt Neuheit fir die
professionelle Zahnreinigung vor

VivaDent Aerosol Reduction Gel revolutioniert den Arbeitsablauf bei der professionellen Zahnreinigung
in der Zahnarztpraxis und bietet hohen Komfort fiir Behandler und Patient

Das VivaDent Aerosol Reduction Gel ermég-
licht die effektive Reduktion, bis zu 99 %, von
Spriihnebel und Aerosolen, die von Ultra-
schallscalern produziert werden.

In der Prophylaxe stehen Dental-
hygienikerinnen und Zahnéarzte vor
vielfaltigen Herausforderungen, be-
sonders bei der Verwendung von
Ultraschallscalern. Die dabei entste-
henden Aerosole sowie der aufkom-
mende Sprlihnebel stellen nicht nur
eine Sichtbehinderung dar, sondern
bergen auch Risiken fir Behandler
und Patienten.

& lrends

Als innovative Antwort auf diese He-
rausforderungen wurde das VivaDent
Aerosol Reduction Gel entwickelt. Die
einzigartige Formel ermdglicht die ef-
fektive Reduktion - bis zu 99 Prozent
- von Sprihnebel und Aerosolen, die
von Ultraschallscalern produziert wer
den. Diese Neuheit definiert einen
Meilenstein in der Prophylaxe und er
flllt héchste Qualitdtsstandards.

Die gezielte Reduktion von Spriihne-
bel und Aerosolen vereinfacht den
Arbeitsalltag und bringt mehrere Vor-
teile:

e Bessere Sichtbarkeit des Be-
handlungsfeldes

e Reduzierte = Wahrscheinlichkeit
von luftibertragenen Infektionen

e  Gestiegener Wohlflhlfaktor fir
Patienten durch trockeneres Ge-
sicht

e Einfache Anwendung und Dosie-
rung

., Das VivaDent Aerosol Reduction Gel
bindet Aerosole bereits, bevor sie ent-

stehen. Das Mix-in-Gel ist glutenfrei,
laktosefrei, vegan und geschmacks-
neutral, um den BedUrfnissen aller Pa-
tienten gerecht zu werden’ erlautert
Maurizio Dottore, Director der Global
Business Unit Prevention & Care bei
Ivoclar.

Die transparente, wasserbasierte Lo-
sung verursacht weder Zahnverfar
bungen noch Flecken. Das Einzeldo-
sis-Sachet mit Einhandéffnung wird
innerhalb kirzester Zeit mit ca. 1 Liter
Wasser in der Mixing Bottle ange-
mischt. Nach einer Ruhezeit von min-
destens 10 Minuten, wird die Losung
in den Kuhlmitteltank des Scalers
geflllt. Die Handhabung des Ultra-
schallscalers bleibt dabei unverandert.

Durch den minimalen Vorbereitungs-
aufwand und die maximale Wirkung
der bis zu 99%igen Aerosolreduktion,
lasst sich die effiziente und sichere
Zahnreinigung ohne Kompromisse
bei Handhabung und Ergebnis durch-
flhren. Somit macht diese Produktin-
novation das Gel zu einem integralen
Bestandeteil fir die moderne Zahnarzt-
praxis.

Jetzt auch in Osterreich

Dentything — das smarte
Warenwirtschaftssys-
tem

Mit Dentything, dem ersten physischen und digi-
talen Warenwirtschaftssystem der dentalen Welt,
bietet Komet Dental eine Losung an, welche die
Materialverwaltung zum Kinderspiel macht. Dank
der intuitiven Bedienung, der smarten Bestands-
priifung sowie der automatisierten Nachbestellung
entlastet das Programm das gesamte Team spir-
bar.

nanz aus dem deutschen Markt ist Dentything seit Ok-

tober dieses Jahres auch in Osterreich erhaltlich — drei
Jahre nach dem erfolgreichen Marktstart in Deutschland. In
dieser Zeit wurde das System stetig weiterentwickelt und auf
die Anforderungen der Kunden zugeschnitten, um den hdchsten
Ansprichen zu genlgen und eine optimale Nutzung zu gewahr-
leisten. Das smarte Warenwirtschafts-
system stellt sicher, dass alle Instru-
mente stets vorratig sind. Der Kunde E
zahlt nur _fur das, was er verbraucht, Frrgg
und profitiert von maximalen Rabatten fa
auf Komet-Produkte. =
Dentything bringt Ordnung in den
Praxis- und Laboralltag. ~"egg
Dank intelligenter Beleuchtung des

Systems werden Anwender mihe-
los durch die Nutzung geflihrt und an

Q ufgrund von steigender Nachfrage und positiver Reso-

stressigen Tagen an wichtige Eingaben A - o
erinnert. Auch die Nachlieferung aller Jlli -
relevanten Produkte erfolgt vollautoma- lk”,

tisch, sodass sich Anwenderinnen und
Anwender darauf verlassen kénnen, Mijt Dentything von

dass ihre bevorzugten Instrumente im- Komet Dental bleibt mehr
mer zur Hand sind. Das smarte Waren- Zgjit fiir das Wesentliche:

wirtschaftssystem zeichnet sich zusétz- dije sorgfiltige Versor-
lich durch seine Flexibilitat und geringe gung der Patienten.
Kapitalbindung aus. Anwenderinnen

und Anwender kdnnen zwischen drei verschiedenen GrofRRen
wahlen und legen die enthaltenen Produkte zusammen mit ih-
rem Komet-Ansprechpartner fest. So enthalt Dentything genau
die Instrumente, die der Kunde nutzen mdéchten. Und nur diese
mUssen am Ende des Monats gezahlt werden, denn es wird nur
in Rechnung gestellt, was auch wirklich verbraucht wurde.

Weitere Infos www.dentything.com oder kontaktieren Sie das
Serviceteam unter: +49 800 7701 600

www.facebook.com/ magazin
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Regina Ecker

GUM® Gebietsleiterin Osterreich

Tel. +43 664 8829 6008 (auch WhatsApp)
regina.ecker@de.sunstar.com

DIE AKTION

Wir stellen gemeinsam mit renom-
mierten Herstellern Gerate, Instru-
mente und Materialien zur Verfligung,
die Sie kostenlos testen kdnnen.

Die Testprodukte in dieser Ausgabe
werden von SUNSTAR kostenlos zur
Verfligung gestellt.

JETZTTESTEN
UND BEWERTEN!

Meldet Euch hier mit Namen,
Praxisadresse und E-Mail an und
probiert das Produkt Eurer Wahl aus!

Sagt uns nach dem Test Eure
Meinung Uber Facebook (s. Adresse
links unten) oder per E-Mail:
testpilot@dentaljournal.eu

Sunstar GUM //

Damit lhr bei neuen Produkten nicht ins kalte Wasser springen
muisst, gibt es auch in dieser Ausgabe eine neue Testaktion.

Anti—Aging fir Zahne und
/ahnfleisch mit GUM

Das multifunktionelle Pro-
duktsystem von GUM hélt

Zahnfleisch und Ziéhne
auf lange Sicht gesund,
indem es die Ursachen
von Zahnfleischproble-
men schon vor deren
Entstehung bekdmpft.

Wer gesunde Zahne und gesundes Zahnfleisch hat und diesen Zustand
auch langfristig erhalten méchte, ist mit der Pflegeserie GUM ActiVital

gut beraten.

ie GUM ActiVital Zahnpasta entfernt

den weichen Zahnbelag mithilfe ei-
nes innovativen Anti-Plaque-Systems, das
schadliche Bakterien bindet und sie beim
Zahneputzen aus der Mundhohle trans-
portiert. Zudem wird durch die enthaltene
kationische Kieselerde das Anhaften von
Mikroorganismen an der Zahnoberflache
und dem Zahnfleisch verhindert. Diesen Ef-
fekt verstarkt die GUM ActiVital MundspU-
lung, die ebenfalls einen Schutzfilm gegen
Mikroorganismen bildet. Eine einfache und
elegante Losung bei der Zahnpflege bietet
die GUM® SONIC DAILY Schallzahnbdrste.
Sie vibriert mit 12.000 Schwingungen pro
Minute, reinigt so grindlich und sanft die
Zahne und stimuliert das Zahnfleisch.

Durch die zusatzliche Kraft der Vibration
werden bessere Ergebnisse als mit einer
herkdmmlichen Handzahnbdirste erzielt.
Die mikrofeinen Borstenspitzen tragen

dazu bei, Plaque auch unter dem Zahn-
fleischrand wirksam zu entfernen und die
Interdentalrdume optimal zu erreichen.
Auch die Zungenreinigung sollte Bestand-
teil des taglichen Mundpflegerituals sein.
Hier bietet der GUM-Zungenreiniger das
perfekte Hilfsmittel. Die Kombination aus
Schabekante und Borstenfeld sorgt fir eine
wirksame Reinigung der Zunge und die
Entfernung des abgeschabten Zungenbela-
ges. Komplettiert wird das Ganze durch die
GUM TWISTED FIOSS Zahnseide mit min-
zigem Grlintee-Ge-schmack. lhre zwei fest
ineinander verdrehten Strange vergroRern
die Reinigungsflache der Zahnseide um 30
% gegenlber anderen Ausflihrungen, was
ein besonders griindliches Reinigungser
gebnis in den Zahnzwischenrdaumen sowie
unter dem Zahnfleischsaum ermadglicht.

www.professional.sunstargum.com

// Hygiene

Bringt Tempo in die Zahnarztpraxis

Lisa Mini von W&H

Rasend schnell, klein und flexibel: Lisa Mini ist das Rennauto unter den W&H-Sterilisatoren.
Mit dem optimierten Aufbereitungsprofil kann der Sterilisator verpackte Ladungen wie Hand-
und Winkelstiicke in weniger als 19 Minuten aufbereiten. Bei unverpackten Ladungen sind es
sogar weniger als 10 Minuten. AuBerdem ist die Miniversion des beliebten Lisa-Sterilisators
von W&H top ausgestattet und kann mit allen Features und Funktionalitaten von gréoReren Typ

B-Sterilisatoren mithalten.

men, dass kleine Ladungen fir Not-

félle oder zur sofortigen Verwen-
dung aufbereitet werden missen.
Auch in Kliniken kann es zu Spitzen-
zeiten kommen. In solchen Situatio-
nen kann Lisa Mini einspringen. Mit
ihr kénnen Instrumente blitzschnell
wiederaufbereitet werden und das
natlrlich ohne Abstriche in Sachen
Hygiene., erklart Alberto Borghi, Pro-
duktmanager bei W&H Sterilization.

I n Zahnarztpraxen kann es vorkom-

Platzsparwunder fiir die
Arztpraxis

Lisa Mini von W&H nimmt durch die
geringen Abmessungen kaum Platz
im Aufbereitungsraum ein. Der Steri-
lisator kann flexibel platziert werden,

www.facebook.com/

darlber hinaus kdénnen im linken Be-
reich auch auf dem Gerat Gegenstan-
de abgestellt werden. Lisa Mini ist
damit die ideale Ergédnzung zu beste-
henden Table-Top-Sterilisatoren oder
far die schnelle Aufbereitung von In-
strumenten. Der Sterilisator hat eine
KammergroRRe von 5 Liter, damit kon-
nen beispielsweise bis zu 22 Handstl-
cke wiederaufbereitet werden.

Komfort wie von W&H
gewohnt

Eine intuitive Benutzeroberflache, das
ergonomische Design und nattrlich
die Anbindung an ioDent® machen
die Bedienung des neuen Lisa Mini-
Sterilisators besonders einfach und
angenehm. Mittels Activation Codes

magazin

DIE

Klein aber oho: Der neue
Lisa Mini-Sterilisator von
W&H. Bis zu 22 Handstti-
cke passen in die 5-Liter-
Version der neuen Lisa
Mini.

kénnen zusatzliche Funktionen, wie
beispielsweise EliTrace, das erweite-
re Dokumentationssystem von W&H,
freigeschaltet werden. So kann Lisa
Mini jederzeit fir wechselnde Anfor
derungen und Bedlrfnisse upgedatet
werden. Der bis dato kleinste Sterili-
sator von W&H kann in Sachen Aus-
stattung und Komfort also mit allen
groReren Typ B-Sterilisatoren mithal-
ten. ,Wer sich fir unsere Lisa Mini
entscheidet, wahlt ein hochwertiges
Gerat, das mit innovativer Technik,
hochwertigen Materialien und Kom-
ponenten Uberzeugt und damit gleich-
zeitig den Geratewartungsaufwand
deutlich reduziert., betont Alberto
Borghi.

www.wh.com
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Neu: Podcasts. Kompakt im dental JOURNAL, auf Spotify in voller Ldnge e

Karrierenwege Prophylaxe:
Von PASS bis zur B.Sc. Dentalhygienikerin

Prof. Dr. Werner Birglechner Giber Karrierewege von der PASS bis zur Bachelor Dentalhygienikerin -
Chancen und Herausforderungen fiir Assistentinnen und Praxen in Osterreich und Deutschland

~Die gré3ten Vorteile einer quali-
fizierten Dentalhygienikerin oder
Prophylaxe-Assistentin ergeben
sich fiir den Zahnarzt.”

Das Interview flihrte Chefredakteur Mag. Oliver Rohkamm

NEU: Alle Interviews, die mit dem
Podcast Logo gekennzeichnet sind, gibt
es zusétzlich in voller Lange mit allen
Detailinformationen auf Spatify zu hi-
ren. Folgen Sie einfach dem (R-Code

rechts oder suchen Sie auf Spotify
nach dental journal. Das funktioniert
ohne kostenpflichtigen Account.
|deal fiir [angere Autofahrten, sportli-
che Aktivitsten oder beim Entspannen
zuhause.

enthillt in diesem Interview die Geheimnisse des

Erfolgs in der Dentalassistenz! Von versteckten
Karrierechancen bis zu lukrativen Weiterbildungswegen —
erfahren Sie, wie Sie sich und Ihre Praxis auf das nachste
Level heben kénnen. Dr. Birglechner deckt auf, warum qua-
lifizierte Prophylaxe-Assistentinnen der Schlissel zu mehr
Profit und Patientenzufriedenheit sind. Verpassen Sie nicht
seine InsiderTipps zu Kosten und Finanzierung. Ein Must-
Read fir jeden zukunftsorientierten Zahnarzt und jede am-
bitionierte Assistentin!

D entale Revolution: Prof. Dr. Werner Birglechner

Oliver Rohkamm: Viele Zahnarzte beklagen sich tber
den Mangel an Assistentinnen im ZASS- und PASS-
Bereich. Nicht nur finden sie wenige, sondern viele
brechen auch die Ausbildung ab. Drei Punkte sind den
Assistenten wichtig: Wertschatzung in der Praxis, Geld
und Perspektiven. Welche aktuellen Wege hat eine
ZASS in Osterreich, sich weiterzubilden?

Werner Birglechner: Da gibt es eine ganze Menge im Be-
reich der Prophylaxe, aber kurz zu lhrer Einleitung. Wir be-
obachten auch, dass es hohe Fluktuation gibt und groRe

Prof. Dr. Werner Birglechner (rechts) im Gesprdch mit
dental JOURNAL Herausgeber Mag. Oliver Rohkamm
liber die Méglichkeiten der Weiterbildung in der Den-
talassistentz. Auch kostenlos auf Spotify abrufbar.

Schwierigkeiten, Stellen in der zahnarztlichen Assistenz
und in der Prophylaxe zu besetzen. Es geht sogar so weit,
dass es inzwischen in Deutschland als Mangelberuf gefiihrt
wird, was es zum Beispiel erleichtert aus dem Ausland ent-
sprechend qualifiziertes Personal zu akquirieren. Sie haben
gesagt, die Perspektive ist eines der Punkte, neben Geld,
Wertschopfung, die Menschen im Beruf halten oder in ei-
nen Beruf erstmal hineinfiihren. Und das sehen wir genau-
so. In unserer Schulungspraxis mit 25 zahnarztlichen Be-
handlungsstlhlen sollten zum Beispiel finf Auszubildende
anfangen. Nicht eine einzige ist erschienen. Und wir reden
hier noch von einer Praxis, die extrem gut etabliert ist und
auch gute Aufstiegsmadglichkeiten bietet. Die Situation in
Deutschland und Osterreich ist da sehr ahnlich. In Oster
reich gibt es im Gegensatz zu Deutschland eine gesetz-
liche Regelung fir die Prophylaxe-Assistentin (PASS) mit
144 Stunden Fortbildung nach der ZASS. Was heift das?
Man muss die gesetzlichen Vorgaben erfillen, wenn man
die Ausbildung anbieten mochte bzw. wenn man als PASS

auftreten mochte. Wenn sie den Titel PASS in Osterreich
fihren wollen, dann missen Sie einen entsprechenden
Kurs besucht haben. Man muss aber sagen, dass man in
144 Stunden natdrlich nicht die ganze Breite an Prophylaxe-
Kompetenz vermitteln kann. Es ist ein klar definiertes Port-
folio, das man dort erlernt, und es ist meines Erachtens ein
sehr guter Einstieg in die Pravention. Aber man muss auch
ganz ehrlich sagen, mehr auch nicht. Es ist und bleibt ein
Einstieg.

Oliver Rohkamm: Aber es gab doch in Osterreich be-
reits Anstrengungen Ausbildungen jenseits der PASS
zu implementieren?

Korrekt. Wir hatten damals auch mit dem Ministerium Kon-
takt. Leider ist die gesetzliche Regelung zur Dentalhygie-
nikerin auf den letzten Metern im Gesetzgebungsprozess
verhungert bzw. nicht umgesetzt worden. Den Entwurf
gab es. Der Entwurf ist von vielen Seiten im Rahmen der
Akademisierung von Gesundheitsberufen beflrwortet wor
den. Aber der Entwurf ist auch von einigen Seiten heftig
kritisiert worden. Und Osterreich ware in Anfihrungsstri-
chen vollstandig gewesen. Denn Osterreich hat vor vielen
Jahren die Vollakademisierung von einzelnen Gesundheits-
berufen beschlossen. Und dabei ist die Dentalhygienikerin
leider rausgefallen. Sonst hatten wir heute eine akade-
mische Dentalhygienikerin in Osterreich. Und momentan
sieht es nicht danach aus, dass es da Korrektur gibt.
Oliver Rohkamm: Aber es gibt die DH zahlreich im Aus-
land. Kénnen Sie vielleicht kurz erlautern, was die Den-
talhygienikerin (DH) fiir Vorteile hatte, aus Sicht des
Zahnarztes, der Assistentin oder des Patienten?
Werner Birglechner: Die groten Vorteile einer qualifizierten
Dentalhygienikerin oder Prophylaxe-Assistentin ergeben
sich fUr den Zahnarzt. Der Grund dafir ist, dass er einen
bedeutenden Bereich der Zahnheilkunde an kompetentes
Personal delegieren kann, wodurch er sich verstarkt den
therapeutischen Aufgaben widmen kann. Diese reichen
von Fillungen bis hin zu prothetischen und implantologi-
schen Behandlungen. Grundlage all dieser Behandlungen
ist eine seridése praventive Zahnheilkunde. Im Gegensatz
zur interventionellen Zahnheilkunde, bei der der Zahnarzt

beispielsweise eine Kavitat flllt und die Behandlung da-
mit abgeschlossen ist, stellt die Pravention ein kontinuier
liches Betreuungsthema dar. Dieses Dauerthema ist bei
Dentalhygienikerinnen oder Prophylaxe-Assistentinnen in
besseren Handen, da sie die Patienten langfristig praventiv
betreuen kdnnen. Folglich ist es fir den Zahnarzt von enor-
mem Vorteil, wenn er diese Aufgaben an qualifiziertes Per-
sonal delegieren kann. Die Vorteile sind nicht nur organisa-
torische Natur, sondern vor allem auch finanzieller Art. Als
Zahnarzt und Betriebswirt, der friiher Seminare zu diesem
Thema gegeben und entsprechende Kalkulationen erstellt
hat, kann ich bestatigen, dass die Delegation praventiver
Leistungen in der Praxis ein auRerst lukratives Geschaft
darstellt. Es erfordert jedoch zu Beginn etwas mehr Geduld
und Zeitinvestition, um dieses ,, Geschaft” aufzubauen. Es
ist notwendig, anfanglich mehr Zeit zu investieren, um Pa-
tienten flr praventive Konzepte dauerhaft zu gewinnen.
Langfristig zahlt sich dies jedoch in enormem Maf3e aus -
nicht nur in Bezug auf die Patientenbindung, sondern eben
auch finanziell. Dies lasst sich sehr gut nachweisen.

Der dritte wesentliche Aspekt ist die Zufriedenheit der
Mitarbeiter. Es ist fir eine Mitarbeiterin duf3erst motivie-
rend, in einem Bereich tatig zu sein, in dem sie weitgehend
selbststdndig agieren kann. Selbstverstandlich erfolgt dies
stets im Rahmen der Delegation durch den Zahnarzt, der
die fachliche Aufsicht innehat. In der Praxis ist es jedoch
Ublich, dass ein Zahnarzt, der ein oder zwei Prophylaxezim-
mer betreibt, nur dann anwesend ist, wenn eine Supervi-
sion erforderlich ist. Eine standige Uberwachung wahrend
der Behandlung ist ja nicht gefordert. Diese Arbeitsweise
ermoglicht ein hohes Mal} an Eigenstéandigkeit und macht
die Tatigkeit sehr attraktiv. Dies tragt dazu bei, dass der Be-
ruf der Dentalhygienikerin in vielen Landern als einer der
zufriedenstellendsten gilt und oft an erster Stelle in Bezug
auf die Arbeitszufriedenheit steht.

Oliver Rohkamm: Kommen wir zu den Einstiegsmog-
lichkeiten. Sie haben von Bozen und Deutschland ge-
sprochen. Kénnen wir da jetzt ein bisschen tiefer ein-
steigen?

Werner Birglechner: Diejenigen, die sagen, die PASS ist
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ein schoner Einstieg, aber es reicht
mir eigentlich nicht, ich will ein biss-
chen weiter vorkommen, mussen
ins Ausland gucken z.B. nach Bozen.
Dort kénnen sie an der dortigen Hoch-
schule Dentalhygiene studieren. In
Deutschland haben sie als PASS oder
Uberhaupt als ZASS eine Reihe von
Moglichkeiten, sich zu qualifizieren. In
Deutschland bieten wir an 14 Stand-
orten die ZMP-Ausbildung an. ZMP
steht flr Zahnmedizinische Prophy-
laxeassistentin. In  Siddeutschland
treffen wir regelmaRig Osterreicherin-
nen in unseren Kursen. Die ZMP hat
einen Stundenumfang von 400 Stun-
den, also deutlich mehr als die PASS.
Die Kompetenzen, die vermittelt
werden, gehen wesentlich weiter als
bei der PASS. Darauf aufbauend gibt
es die Dentalhygiene-Ausbildung mit
800 Stunden. Das heif3t, in der Sum-
me hat man dann 400 plus 800 Stun-
den, dann sind wir bei 1.200 Stunden.
Wir haben mittlerweile schon so viele
ZMPs, dsterreichische ZMPs ausge-
bildet, dass es eben immer wieder
ein, zwei Teilnehmerinnen aus Oster
reich in dem Dentalhygienekurs und
auch im Studium gibt.

Aufgrund der Nachfrage den Pra-
xisausfall mdglichst gering zu halten,
haben wir inzwischen ein Kursformat
entwickelt, bei dem die Theorie weit-
gehend online vermittelt wird und
die praktische Ausbildung an drei
Standorten stattfindet. Das macht es
auch fir Osterreicherinnen leichter
teilzunehmen. Sie kénnen von Wien

Die Karriere plant man
ausschlieBSlich fiir sich
selbst. Wenn der aktuelle
Praxisinhaber Weiterbildung
nicht unterstiitzt, sollte ein
Wechsel in Betracht gezogen
werden.

Ausbildung //

Von der ZAss liber die PAss bis zur akademisierten DH. Es gibt viele Wege
voranzukommen. Alle Tipps dazu im Interview.

aus ihre Theorie lernen, mussen eine
Woche nach Heidelberg kommen und
sind dann aber immer zur praktischen
Ausbildung in Minchen. Das ist gut
leistbar.

Oliver Rohkamm: Sie haben auch
von einer DH-Ausbildung gespro-
chen, die mit einem Bachelor of
Science abschliel3t. Konnen Sie das
naher erlautern?

Werner Birglechner: Es ist wichtig,
den globalen Standard in der Ausbil-
dung zur Dentalhygiene zu beriicksich-
tigen. In Ladndern wie Sldafrika, Itali-
en und Portugal ist diese Ausbildung

-~

bereits seit Uber 40 Jahren als Bache-
lorstudiengang etabliert. In Italien bei-
spielsweise bieten 39 Hochschulen
diesen Studiengang an. Auch in ganz
Skandinavien ist die Dentalhygiene als
Studium organisiert, das mit einem
Bachelor of Science abschlief3t. Es
handelt sich also keineswegs um eine
ungewohnliche Situation. In Deutsch-
land wurde der Studiengang 2012 von
mir in Kéln eingeflihrt und wird dort
erfolgreich fortgefihrt. 2019 habe ich
einen weiteren Standort in Heidelberg
gegriindet, an dem man ebenfalls den
Bachelor of Science in Dentalhygiene
erwerben kann. Dieses Studium um-
fasst je nach Berechnungsmethode
4.500 bis 5.400 Stunden, was es auf
ein deutlich hdheres akademisches
Niveau hebt. Unsere Absolventenbe-
fragungen zeigen, dass flir fast ein
Drittel der Absolventen der Karriere-
weg nicht mit dem Bachelor in Den-
talhygiene endet. Viele streben einen
Master an, beispielsweise in Erndh-
rungstherapie, Berufspadagogik oder
Praxismanagement. Dies eroffnet
ihnen langfristig attraktive Positionen
in Zahnarztpraxen. Besonders die Er
nahrungstherapie in der Zahnarztpra-
xis sehe ich als groRes Zukunftsfeld.
Mit einer Zusatzqualifikation in Ernah-
rungstherapie kénnen Dentalhygie-
niker Erndhrungsberatung anbieten

/ Ausbildung

und so ein eigenes Tatigkeitsfeld in
der Praxis schaffen. Einige unserer
Absolventen kombinieren bereits ihr
Dentalhygienestudium mit einer Er
nahrungsberatung in der Zahnarztpra-
xis. Diese ganzheitliche Herangehens-
weise an die Zahnmedizin ist fachlich
dulRerst sinnvoll. Die Forschung zeigt
zunehmend die enge Verbindung zwi-
schen Erndhrung, Entziindungspro-
zessen und Mundgesundheit. Man
kann sogar behaupten, dass eine Pa-
rodontitistherapie ohne Ernahrungs-
beratung als unvollstédndig betrachtet
werden muss. Die Wechselwirkungen
sind betrachtlich: Eine Ernahrung reich
an kurzkettigen Kohlenhydraten, wie
sie in Fast Food vorkommt, erhéht das
Risiko fur entzindliche Prozesse im
Korper, die wiederum zur Entstehung
einer Parodontitis beitragen kdnnen.
Es ist sehr erfreulich zu sehen, dass
viele Studenten diese Zusammenhan-
ge erkennen und sich fir eine Weiter
bildung im Bereich der Erndhrungsbe-
ratung und -therapie entscheiden.
Oliver Rohkamm: Was den Unter-
schied zwischen Prophylaxe-Assis-
tentin und DH betrifft, dachte ich,
dass nur die DH eigenverantwort-
lich subgingival arbeiten darf. Die
Zahnarztekammer sagte mir aber,
dass unter Anleitung des Zahnarz-
tes auch eine Prophylaxe-Assis-
tentin subgingival arbeiten darf.
Stimmt das?

Werner Birglechner: Das Zahnheilkun-

Prof. Dr. Werner Birglechner

degesetz in Osterreich gibt das her.
Der Zahnarzt Ubernimmt in diesem
Moment die Verantwortung. Er hat die
Aufsichtspflicht und auch die Pflicht
sicherzustellen, dass die Dame, die
die Leistung ausflhrt, entsprechend
qualifiziert ist. WWenn ich mir jetzt eine
PASS anschaue, dann hat eine PASS
keinerlei Erfahrung in der subgingiva-
len Instrumentierung. Null Erfahrung.
Das ist einfach nicht Bestandteil des
Kurses. Das heif3t, an eine PASS, die
keine weitere Qualifikation durchlau-
fen hat, etwas zu delegieren, was sie
gar nicht gelernt hat, ist ein Fall fir
einen Richter. Wenn es vor Gericht
geht, ist das Erste, was der Richter
fragt: ,Zeigen Sie mir mal die Nach-
weise der fachlichen Qualifikation,
dass die Mitarbeiterin subgingival
instrumentieren konnte.” Wenn dann
nur ein PASS-Zertifikat aus der Schub-
lade gezogen wird mit 144 Stunden
und nicht mit einem Wort die subgin-
givale Instrumentierung auf diesem
Kompetenzprofil draufsteht, dann ist
der Zahnarzt in der Dokumentations-
pflicht nachzuweisen, dass seine Mit-
arbeiterin diese Kompetenzen irgend-
wo qualitédtsgesichert erworben hat.
Oliver Rohkamm: Wird die weiter-
fiihrende Ausbildung in der Praxis
auch monetar honoriert?

Werner Birglechner: Im Gespréch
mit den Teilnehmerinnen — eine Ge-
legenheit, die ich aufgrund meines
personlichen Interesses an Osterreich
als gebirtiger Osterreicher gerne
nutze — erfahre ich regelméaRig, dass
sie aus Zahnarztpraxen kommen, die
ihre Weiterbildung nicht nur finanziell
honorieren, sondern auch in hohem
Malie wertschatzen. Es ist erfreulich
Zu beobachten, dass in den meisten
Fallen die Zahnarzte aktiv den Wunsch
dulBern, dass ihre Mitarbeiterinnen
diese Ausbildung in Deutschland ab-
solvieren, da eine vergleichbare Mog-
lichkeit in Osterreich nicht existiert.
Oliver Rohkamm: Was wiirden Sie
einer Assistentin in Osterreich ra-
ten, die sich weiterbilden will?
Werner Birglechner: Wir sehen einen
Trend, dass viele Zahnarzte die Wei-
terbildung ihrer Mitarbeiter als wich-
tige Saule fur die Praxis erkennen. Es
gibt Moglichkeiten in Deutschland,
wie die ZMP- oder DH-Ausbildung
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oder das Dentalhygiene-Studium. Un-
sere Teilnehmerzahlen im Bereich der
Dentalhygiene haben sich in den letz-
ten vier, finf Jahren verdreifacht. Das
zeigt, dass es fUr Zahnarzte dulRerst
attraktiv ist, die Mitarbeiterinnen ent-
sprechend zu qualifizieren.

Oliver Rohkamm: Konnen Sie et-
was zu Kosten und Finanzierungs-
moglichkeiten sagen?

Werner Birglechner: Die PASS-Aus-
bildung in Osterreich kostet etwa
3.500 Euro. Die ZMP-Ausbildung in
Deutschland kostet etwa 4.500 Euro.
Also wenn man jetzt vergleicht, es ist
das Dreifache in Stunden und kostet
gerade mal 1.000 Euro mehr, dann ist
das natlrlich finanziell deutlich glins-
tiger. Allerdings kommt dann noch
dazu, dass man sich ein Instrumen-
tenset kaufen muss. Bei der PASS in
Osterreich missen die Instrumente
gestellt werden. Das ist ein bisschen
ein Unterschied. Die Aufstiegsfortbil-
dung zur Dentalhygienikerin kostet
etwa 9.500 Euro. Ein Studium kostet
etwa 15.000 Euro fir zwei Jahre, was
sich auf etwa 650 Euro im Monat be-
lauft. Wichtig zu wissen ist, dass Fort-
bildungskosten in der Regel steuerlich
absetzbar sind. Man kriegt im Regel-
fall 30-40 Prozent dieser Kosten zu-
rlck. Bei uns zahlt etwa die Halfte der
Teilnehmer die Kosten selbst, bei der
anderen Halfte Gbernimmt die Praxis
die Kosten. Es gibt auch Mischmodel-
le und die Mdglichkeit zur Ratenzah-
lung.

Oliver Rohkamm: Sie haben das
SchluBwort

Werner Birglechner: Ich rate den Mit-
arbeiterinnen, ihre Karriereplanung fir
sich selbst zu machen und mit dem
Zahnarzt ins Gespréach zu gehen. Man
kann Bindungsklauseln vereinbaren,
zum Beispiel sich fir zwei Jahre nach
dem Studium an die Praxis zu binden.
Wenn eine Praxis die Weiterbildung
gar nicht unterstitzt, bleibt nur die Su-
che nach einer Alternative. Es gibt Pra-
xen, die auf Wertschatzung, bessere
Bezahlung und Aufstiegsperspektiven
fUr ihre Mitarbeiter Wert legen. Un-
term Strich motivieren wir die Mitar
beiterinnen, selbst auf ihre Karriere
zu schauen, idealerweise im Konsens
mit dem Zahnarzt.
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Prophylaxestrategien

,Best Practice” in der Zahnarztpraxis

Ein Leitfaden fiir eine systematische Anamnese und optimierte Prophylaxe

ngesichts des wachsenden

Bewusstseins fur die Mund-

und Zahngesundheit in der
Bevolkerung wachst das Interesse an
evidenzbasierten Handlungsempfeh-
lungen und Strategien flr eine quali-
fizierte und effiziente Versorgung. Zu
einer solchen , Best Practice Prophyla-
xe" gehdrt die detaillierte Anamnese
ebenso wie die kompetente Beratung
zu einem gesundheitsférdernden Le-
bensstil.

Die richtige Anamnese zur Er
mittlung relevanter Gesund-
heits- und Lebensstilfaktoren

Die meisten Menschen gehen heut-
zutage nicht erst bei Schmerzen zum
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Zahnarzt. Epidemiologischen Studien
und Umfragen zufolge nehmen in-
zwischen rund drei Viertel der Oster
reichischen Bevolkerung Kontroll- und
Vorsorgeuntersuchungen wahr." Dank
intensiver Aufklarung sowie aus kos-
metischen Griinden lasst sich eine
gestiegene , Dental Awareness” be-
obachten. Eine llickenlose Anamnese
sowie Dokumentation von Gesund-
heitsinformationen, Risikofaktoren
und Lebensgewohnheiten rlickt daher
immer weiter in den Fokus. Gezielt
erfragt werden sollten zum Beispiel
Vor- und Begleiterkrankungen, die
Karies, Gingivitis und Parodontitis be-
glinstigen oder aus diesen resultieren
kdénnen — wie Bulimie, Diabetes, rheu-
matoide Arthritis, Herzinfarkt oder

Listerine //

Die ..Prophylaxeformel”

fiir alle Patienten: @

BORSTEN
rHnKgt dhig
Zahnoberflachen

+

INTERDENTALPFLEGE
reinigt die
Zahnaowischenradme

+

SPULEN
efreichl fnaheru den
gesamien Mundraum

Schlaganfall —, da bei den Betroffenen
engmaschigere  Prophylaxetermine
zweckmaRig sind. Dies gilt auch fir
Patientinnen und Patienten, die haufig
zu Alkohol, Tabakprodukten oder ka-
riogenen Lebensmitteln wie StRigkei-
ten, Softdrinks und Fruchtséaften grei-
fen. Ihnen sollten nicht nur potenzielle
Folgen dieser Konsumgewohnheiten
aufgezeigt werden, sondern auch
zahn- und mundgesunde Alternati-
ven wie eine vollwertige Ernahrung
und die Verwendung von Zuckeraus-
tauschstoffen. Abgerundet wird die
Anamnese durch Fragen zu den per
sonlichen Zahn- und Mundpflegege-
wohnheiten sowie die Erhebung des
intraoralen Befundes.

/[ Listerine

Anleitung zur leitliniengerech-
ten hauslichen Prophylaxe

Patient:innen hinsichtlich  Putzhau-
figkeit, -zeitpunkt und -technik zu
informieren  und zu motivieren,
ist unter anderem Aufgabe der
Prophylaxeexpert:innen. In diesem
Zuge sind Instruktionen zum haus-
lichen mechanischen? und chemi-
schen®  Biofilmmanagement durch
die Patientinnen und Patienten selbst
ausschlaggebend flir eine optima-
le Prophylaxe. Die zweimal tagliche
3-fach-Prophylaxe zeigt inzwischen
wissenschaftlich bestatigten Zusatz-
nutzen.* Diese besteht aus Zahne-
putzen sowie Interdentalreinigung
und wird leitliniengerecht durch die
Anwendung einer MundspUlung mit
antibakterieller Wirkung komplettiert.
Die grofsten Effekte auf Plagque und
Gingivitis konnten laut der deutschen
S3-Leitlinie MundspUllésungen erzie-
len, die therische Ole oder Chlorhe-
xidin enthielten.*

Quellen

Top-Tipp fiir Prophylaxe-
Profis: LISTERINE® mit &theri-
schen Olen

LISTERINE® Mundspilungen  wir
ken dank der bis zu vier enthaltenen
atherischen Ole antibakteriell und be-
kdmpfen bis zu 99,9% der nach dem
Zahneputzen verbliebenen Bakterien
im Mundraum - selbst an Stellen,
die mit der Zahnblrste schwer zu
erreichen sind. Tagliches Spilen mit
LISTERINE® erméglicht eine 4,6-mal
hdhere interproximale Plague-Praven-
tion zuséatzlich zum Zéhneputzen im
Vergleich zur Anwendung von Zahn-
seide + Zdhneputzen® * und reduziert
28% mehr interproximale Plaque als
die Kombination aus Zahneputzen und
Verwendung von Zahnseide.® **

www.listerineprofessional.at

Mit freundlicher Unterstltzung von
Kenvue / Johnson & Johnson GmbH
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*Anhaltende Plaque-Pravention Gber dem Zahnfleischrand bei Anwendung nach
Anweisung Uber 12 Wochen nach professioneller Zahnreinigung. Die Anwen-
dung der Zahnseide wurde von einem:er Dentalhygieniker:in durchgefihrt.

** Anhaltende Plague-Reduzierung tber dem Zahnfleischrand bei Anwendung
nach Anweisung fir 12 Wochen nach einer Zahnreinigung. Die Anwendung
von Zahnseide wurde unter Aufsicht durchgefiihrt. Verwenden Sie Listerine
immer in Ergédnzung zur mechanischen Reinigung (3-fach-Prophylaxe).

www.facebook.com/

magazin

\l

| Effektive Za

. ,-

inpflege fir

g _es;t:.lnc'lb's Lacheln.




DIE = 03/24 Abrechnung // // Abrechnung DIE

Neu: Podcasts. Kompakt im dental JOURNAL, auf Spotify in voller Ldnge e

Verlorene Millionen: Die Kunst der
korrekten Zahnarztabrechnung

Abrechnungsexpertin Petra Niedermair enthiillt, wie Praxen durch prazise Abrechnung
bis zu 2,8 Millionen € mehr verdienen kénnen

~Fehler in der Abrechnung fiihren zu
hohen Umsatzverlusten. Oft wird Zahn-
drzten erst gegen Ende ihrer Karriere oder
Selbststandigkeit bewusst, wie viel Geld
sie tatsadchlich verloren haben. In einem
Zahnarztleben kénnen diese Verluste bis
zu 2,8 Millionen Euro betragen.”

Das Interview flihrte Chefredakteur Mag. Oliver Rohkamm

NEU: Alle Interviews, die mit dem
Podcast Logo gekennzeichnet sind, gibt
es zusétzlich in voller Lange mit allen
Detailinformationen auf Spatify zu hi-
ren. Folgen Sie einfach dem (R-Code

rechts oder suchen Sie auf Spotify
nach dental journal. Das funktioniert
ohne kostenpflichtigen Account.
|deal fiir [angere Autofahrten, sportli-
che Aktivitsten oder beim Entspannen
zuhause.

rer und Fullungen — ein oft unterschatzter, aber

finanziell entscheidender Aspekt ist die korrekte
Abrechnung der erbrachten Leistungen. Petra Nie-
dermair, eine erfahrene Expertin auf diesem Gebiet,
hat es sich zur Aufgabe gemacht, Zahnéarzte dabei zu
unterstltzen, alle erbrachten Leistungen vollstéandig
und korrekt abzurechnen. In einem aufschlussreichen
Gesprach mit Oliver Rohkamm vom dental JOURNAL
erklart sie, wie Abrechnungsfehler zu erheblichen fi-
nanziellen EinbuRen fihren kénnen, und bietet wert-
volle Einblicke in die Feinheiten dieses komplexen
Themas. Von der Wahl der richtigen Software bis hin
zu oft Ubersehenen Abrechnungspositionen — Nieder-
mair zeigt auf, dass in vielen Zahnarztpraxen ein er-
hebliches finanzielles Potenzial schlummert, das nur
darauf wartet, durch prazise Abrechnungen erschlos-
sen zu werden.

I n der Zahnmedizin dreht sich nicht alles um Boh-

Oliver Rohkamm: Herzlich willkommen zu einer neuen
Folge des dental JOURNAL Podcasts. Heute ist Petra

Petra Niedermair ist eine erfahrene Abrechnungs-
expertin und Praxisberaterin im zahnmedizinischen
Bereich. Mit iiber 37 Jahren Erfahrung als Zahnarz-
tassistentin und im Praxismanagement hat sie sich
auf die komplexe Welt der zahnérztlichen Abrechnung
spezialisiert. Heute leitet sie Seminare, in denen sie
Zahnérzten und ihrem Personal beibringt, wie sie
durch prazise Abrechnung Umsatzverluste vermeiden
kénnen.

Niedermair bei mir, die eine Praxisberatung betreibt
und Zahnarzte im Bereich Abrechnungen berét. Petra,
wie bist du zu diesem speziellen Fachgebiet gekom-
men?

Petra Niedermair: Meine berufliche Laufbahn begann 1977
als Zahnarzthelferin in einer Praxis — damals war das noch
ein Anlernberuf. Ich hatte das Glick, einen Chef zu haben,
der mich sehr gefordert und gefordert hat. Schon friih hat
er mir verantwortungsvolle Aufgaben Ubertragen, wie das
Erstellen von Preislisten und das Ausflllen von Zahnbe-
handlungsscheinen. Diese Tatigkeiten weckten in mir eine
echte Leidenschaft flr das Thema Abrechnung.

Mit groRem Engagement begann ich, mich intensiv mit
den Abrechnungsprozessen zu beschéftigen und regelma-
Rig bei den Krankenkassen nachzufragen, wie bestimmte
Leistungen korrekt abgerechnet werden kénnen. Dieses
Wissen habe ich Uber die Jahre hinweg systematisch auf-
gebaut und gesammelt. Insgesamt habe ich 37 Jahre als
Zahnarztassistentin und im Praxismanagement gearbeitet,
zuletzt an der Rezeption. Meine besondere Leidenschaft
lag immer darin, die Praxisablaufe zu strukturieren, Pro-
zesse zu optimieren und die Abrechnungen sorgfaltig zu
prifen, um sicherzustellen, dass kein finanzielles Potenzial
ungenutzt bleibt.

Oliver Rohkamm: Das klingt nach einer ausgepragten
Affinitat zu Zahlen. Warst du schon in der Schule gut
in Mathe?

Petra Niedermair: Interessanterweise gar nicht. In der
Schule hatte ich eher Probleme mit Zahlen und tat mich
schwer damit. Aber die Faszination fir Krankenkassenab-
rechnungen hat mich dann gepackt. Ich wollte genau ver-
stehen, wie das System funktioniert: Was kann wo abge-
rechnet werden? Wie verteilen sich die Kosten zwischen
Krankenkassen und Patienten? Fir meinen Chef erstellte
ich Listen, und dabei wurde meine Begeisterung immer
groRer. Ich habe gesehen, dass Geld verloren geht oder
verloren gehen wirde, wenn man nicht genau aufpasst
und schaut, wie man welche Leistungen abrechnet.

Mein damaliger Chef war sehr gewissenhaft und ehrlich.
Es ging ihm nie darum, die Krankenkassen zu betriigen,
sondern alles abzurechnen, was gemacht wurde. Und da
ich immer schon ehrgeizig war, wuchs mein Engagement,
das volle Abrechnungspotenzial einer Praxis auszuschop-
fen.

Oliver Rohkamm: Nach 37 Jahren hast du den Sprung
in die Selbststandigkeit gewagt. Wie kam es dazu?
Petra Niedermair: Das war wirklich nicht leicht. In meiner
Familie war mein Bruder der Erste, der den Schritt in die
Selbststédndigkeit wagte. Meine Schwester und ich dach-
ten immer, dass es als Zahnarztassistentin keine Mdaglich-
keit gibt, sich selbststédndig zu machen. Doch mein Ehrgeiz

war immer stark ausgepragt, und mein damaliger Chef
ermoglichte es mir, an sédmtlichen Seminaren und Fortbil-
dungen in Osterreich teilzunehmen. Dadurch konnte ich
viel lernen und meine Kenntnisse erweitern. Oft dachte ich
mir dabei: Ich wirde das Seminar etwas anders gestalten,
damit die Teilnehmer aufmerksam bleiben und nicht mide
werden. Das hat erneut meine Begeisterung geweckt.

Bereits 1990 hatte ich ein Konzept fir Seminare in de
Schublade, inklusive Inhalten fir Telefontrainings und wei-
teren interessanten Themen aus der Praxis. Mein Ziel war
es, Seminare flr Zahnarztassistentinnen zu gestalten, die
so interessant und motivierend sind, dass die Teilnehmer
begeistert hinausgehen und sagen: ,Das war wirklich
spannend!” Doch mir fehlte damals der Mut, dieses Kon-
zept in die Tat umzusetzen. 2007 lernte ich meinen zweiten
Mann, Dieter, kennen, der mich dann angetrieben hat. Ge-
meinsam haben wir eine vierjahrige Ausbildung zum Coach
in Deutschland gemacht. Zuséatzlich habe ich eine Trainer
Ausbildung gemacht. SchlieRlich habe ich den Entschluss
gefasst, den Schritt zu wagen und mich selbststéandig zu
machen. Neben meinem 30 Stunden Job in der Praxis habe
ich Abrechnungsseminare angeboten. Mein urspriinglicher
Plan war ja, diese Seminare fUr Zahnarztassistentinnen zu
halten, doch Uberraschenderweise kamen Zahnérzte zu
den Abrechnungsseminaren. Mein erstes Seminar fand
im Bezirk Kitzblhel statt, und ich war unglaublich nervds
— eigentlich hatte ich mir das ganz anders vorgestellt. Das
erste Seminar war sehr gut gebucht. Da hatte mein Sohn
Benjamin, der damals in Graz lebte die Idee so ein Semi-
nar auch in Graz anzubieten. Das habe ich dann gemacht,
und ich hatte 22 Teilnehmer. Das war der eigentliche Start-
schuss. Danach kindigte ich endgultig in der Praxis und
konzentrierte mich ausschlief3lich auf die Seminare. Meiner
damaligen Chefin habe ich gesagt, wenn ich das jetzt nicht
mache, dann mache ich mir irgendwann Vorwdirfe, dass ich
es nicht probiert habe.

Oliver Rohkamm: Warum ist die korrekte Abrechnung
fir Zahnarzte so wichtig?
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Die korrekte Abrechnung fir die Zahn-
arztpraxis ist aus dem Grund von ent-
scheidender Bedeutung, da sie die
finanzielle Grundlage der Praxis bil-
det. Fehler in der Abrechnung fliihren
zu hohen Umsatzverlusten. Oft wird
Zahnarzten erst gegen Ende ihrer Kar
riere oder Selbststandigkeit bewusst,
wie viel Geld sie tatsadchlich verloren
haben. In einem Zahnarztleben koén-
nen diese Verluste bis zu 2,8 Millio-
nen Euro betragen. Ein Zahnarzt hat
mir das einmal gesagt. Zuerst hielt ich
das fir Ubertrieben, doch nachdem ist
es nachgerechnet habe, hat sich he-
rausgestellt, dass das eine durchaus
realistische Summe ist. Das Haupt-
problem liegt darin, dass Zahnarzte
im Studium nicht lernen, wie man
korrekt abrechnet. Wenn sie ihr Stu-
dium abschlieRen, Ubernehmen sie
meist eine Praxis mit vier oder flnf
Mitarbeitern und mussen sich gleich-
zeitig um die Abrechnung kimmern
— oft ohne ausreichende Kenntnisse
in diesem Bereich. Einige Zahnarzte
haben vielleicht den Vorteil, dass sie
vorher in einem Ambulatorium der
Osterreichischen  Gesundheitskasse
(OGK) gearbeitet haben und daher ein
Grundverstandnis fur die Verrechnung
von Leistungen haben. In der Praxis
gestaltet sich das jedoch weitaus
komplexer.

Oliver Rohkamm: Was sind typi-
sche Abrechnungsfehler?

Es wird oft zu wenig abgerechnet. Ein
haufiger Fehler ist, dass statt einer
Beratung (16,00€) nur eine Stomati-
tis (750€) verrechnet wird. Das mag
pro Quartal nicht viel erscheinen, viel-
leicht 190 Euro, aber das muss man
auf 30, 40 Jahre rechnen. Ein anderes
Beispiel ist die KFO-Beratung. Viele
denken, das sei nur fir Kieferorthopa-
den, aber diese Leistung kann nur der
Vertragszahnarzt abrechnen, wenn er
ein Kind zum Kieferorthopaden lber
weist. Das sind 21,80€, die oft nicht
verrechnet werden. Wichtig ist auch,
dass die E-Card richtig konsultiert
wird, sonst erhalt man kein Geld fur
diese Leistung. Ich hatte vor ein paar
Monaten eine Praxis, die sagte zu mir,
sie brauchten diese E-Card-Konsulta-
tion nicht, die Leistung wird trotzdem
bezahlt. Das war aber nicht der Fall.

Abrechnung //

In Zahnartzpraxen wird oft zu wenig abgerechnet. Petra Niedermair kennt
die hdufigsten Fehler und weil3, wie man sie vermeidet.

Ich habe bei der Krankenkasse nach-
gefragt, und man hat es mir bestatigt,
ohne E-Card Konsultation wird diese
Leistung nicht vergltet. Da verlieren
die Praxen sehr viel Geld.

Oliver Rohkamm: Welche Kapitel
behandelst du in deinen Semina-
ren?

Meine Seminare dauern von 8:30 bis
15:30 Uhr. Die Teilnehmer erhalten
beim Abrechnungsseminar ein 92-sei-
tiges Skriptum. Ich beginne immer
mit den Grundlagen und erldutere
zunachst, wie das Versicherungssys-
tem in Osterreich funktioniert, insbe-
sondere die Handhabung der E-Card
und O-Card, sowie die wichtigsten
Punkte, auf die man achten muss.
AnschlieRend gehe ich jede Kassen-
leistung im Detail durch — insgesamt
sind es 41 Positionen. Jede Leistung
wird ausfihrlich besprochen, inklusi-
ve konkreter Beispiele, wie man die
Leistungen korrekt abrechnen muss.
Ich erklare auRerdem, welche Begriin-
dungen erforderlich sind, wenn eine
Leistung vorzeitig wiederholt wer
den muss. Und dann gibt es noch die
prothetischen Leistungen, wie man
z. B. Totale Prothese, Metallgerust-
prothesen, Immediatprothesen und
natdrlich  VMK-Klammerzahnkronen,

VollguRklammerzahnkronen und Hal-
teelemente abrechnet.

Ein weiteres Thema, das haufig Unsi-
cherheiten verursacht, ist die Abrech-
nung von Reparaturen, die wir eben-
falls genau durchgehen.

Wir besprechen samtliche Zuschis-
se, die in der Satzung der Osterreichi-
schen Gesundheitskasse, der BVAEB
und der SVS enthalten sind. Ich erkla-
re zum Beispiel, dass man flr eine
Schiene einen Zuschuss erhélt oder
dass der Patient, der bei der BVAEB
oder SVS versichert ist fir Prophylaxe
einen Zuschuss erhalt Die Teilnehmer
dirfen natlrlich Fragen stellen und
bringen oft Korrekturlisten/Differenz-
listen mit. Diese Listen kontrollieren
wir gemeinsam und ich erklare den
Teilnehmerinnen warum die Leistun-
gen auf der Korrekturliste/Differenzlis-
te stehen.

Oliver Rohkamm: Du hast die
Grenzwertstatistik erwahnt. Was
ist das und wie hilft es den Zahn-
arzten?

Die Grenzwertstatistik dient dazu, die
abgerechneten Leistungen einer Pra-
xis in einem bestimmten Zeitraum,
Ublicherweise ein Quartal, statistisch
zu erfassen und mit allen Praxen im
selben Bundesland zu vergleichen.

// Abrechnung

Man sieht zum Beispiel, wie oft man
bei 100 Patienten eine Beratung
macht. Die durchschnittliche Praxis
macht bei hundert Patienten vielleicht
finf Beratungen, und daraus wird
dann der Grenzwert errechnet.

In Osterreich gibt es Softwareanbie-
ter, die eine Grenzwertstatistik direkt
in ihr Programm integriert haben, wie
zum Beispiel Softdent und Kopfwerk.
Mit diesen Programmen kann man,
nachdem man alle Leistungen eines
Quartals eingegeben hat, ganz ein-
fach die Grenzwertstatistik abrufen.
Diese zeigt dann Ubersichtlich an, in
welchen Bereichen man tber oder un-
ter den vorgegebenen Werten liegt.
Da ist ein typisches Beispiel ist: ein
Kind kommt in die Praxis zur Halb-
jahreskontrolle und es wird eine Sto-
matitisbehandlung abgerechnet. Fur
diese Leistung erhalt man 750€. Man
darf aber in diesem Fall eine Beratung
verrechnen und flr diese Leistung er
halt man 16,00€. Wenn man das bei
allen Kindern macht, die in die Praxis
zur Kontrolle kommen, dann ist der
Grenzwert von der Stomatitisbehand-
lung zu hoch und der Grenzwert fir
die Beratung zu niedrig. In diesem Fall
sind es Umsatzverluste in Hohe von
ca. 190,00€ pro Quartal und pro Jahr
744,00€. Und das dann hochgerech-
net auf 30 Jahre, ist das eine ziemlich
hohe Summe, die man verliert.

Die richtige Praxissoftware

Oliver Rohkamm: Welche Rolle
spielt die Praxissoftware bei der
Abrechnung?

Eine gute Praxissoftware ist natlr
lich von grofser Bedeutung. Wer mich
kennt, weil}, dass ich ein Fan von
Softdent bin — nicht nur weil ich in der
Praxis selbst mit Softdent gearbeitet
habe, sondern auch aufgrund meiner
Kooperation mit der Firma Softdent.
Allerdings kenne ich alle gangigen
Softrwareanbieter und habe mit al-
len Programmen bereits gearbeitet.
Egal ob MCW, DentalPro, Windent,
Powerdent, Rohdent, und wie sie alle
heilRen.

Ich kann mit allen Programmen um-
gehen und die Tagesprotokolle kont-
rollieren. Wenn eine Praxissoftware
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sehr intuitiv und sehr modern ist, ist
es natlrlich ein Vorteil fur die Pra-
xis. Die Praxissoftware unterstitzt
den Zahnarzt bei der Erstellung der
Abrechnung, wenn das Regelwerk
richtig hinterlegt ist. Wenn ich da et-
was falsch abrechne, kommt eine
Meldung und fragt, ob ich das so las-
sen oder dndern mochte. Natrlich
brauche ich trotzdem im Hintergrund
selbst das Abrechnungswissen, weil
die Software ja nicht alles wissen
kann. Aber eine Software, die das Re-
gelwerk sehr gut integriert hat, ist far
die Praxis eine grofRe Unterstitzung.
Die Tagesprotokolle sollten mit der
Software einfach kontrollierbar sein.
Bei Softdent gefallt mir, dass ich vom
Tagesprotokoll schnell in die Kartei
des Patienten gehen, andern und
speichern kann. Die Ablaufe sind sehr
intuitiv gestaltet und super in der An-
wendung. Das ist flir mich sehr wich-
tig, weill ich schnell kontrollieren kann,
wo ich etwas vergessen habe, einzu-
tragen. Deshalb ist es auch so wich-
tig, die Tagesprotokolle am Ende des
Tages zu kontrollieren, damit es keine
Umsatzverluste gibt.

Oliver Rohkamm: Wer sollte an den
Abrechnungsseminaren teilneh-
men? Zahnarzt oder Assistentin?
Ich habe Uber Jahrzehnte hinweg Ab-
rechnungsprotokolle kontrolliert, da
mir meine Chefs diese Verantwortung
Ubertragen haben. In vielen Zahnarzt-
praxen fehlt es jedoch oft das Perso-
nal daflr. Hans-Jorg Flssinger von
der Firma Softdent hat immer betont,
dass der Chef diese Kontrollen selbst
durchflihren sollte. Friher hat mich
diese Aussage gestort. Aber er hatte
Recht. Sollte die Praxismanagerin die
Praxis verlassen, steht der Zahnarzt
oft ohne ausreichendes Wissen da.
Daher ist es wichtig, dass der Praxis-
inhaber selbst Uber ein grundlegen-
des Verstandnis flur die Abrechnung
der Kassenleistungen verfligt. Ich
empfehle jedoch grundsatzlich, die
Abrechnungsschulung fir das gesam-
te Team zu machen. Vier, sechs oder
acht Augen sehen oft mehr als zwei,
und jeder im Team bringt eine etwas
andere Sichtweise ein. Das heif3t, je-
der im Team merkt sich vom Seminar
etwas, und man kann sich dann aus-
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Abrechnung //

Weniger Aerosole.
Mehr Komfort.

VivaDent®

Aerosol Reduction
Gel

Wer sténdig erbrachte Leistungen
nicht abrechnet, verschenkt Geld.
Geld, das irgendwann fehlt und
nicht mehr nachverrechnet werden
kann.

tauschen. Wenn ich Schulungen fir
das gesamte Praxisteam durchfihre,
profitieren alle voneinander, und die
Fehlerquote wird deutlich weniger.
Oliver Rohkamm: Gibt es Konse-
quenzen bei falscher Abrechnung?
Das wird schon kontrolliert. Wenn
jemand in der Grenzwertstatistik bei
bestimmten Leistungen auffallig hoch
ist, zum Beispiel bei der Taschenabtra-
gung, kann das Probleme geben. Die
Taschenabtragung ist eine Leistung,
bei der eine Spritze gegeben werden
muss und der Zahnarzt die Tasche
reinigen muss, und natdrlich missen
alle Kassenleistungen vom Zahnarzt
erbracht werden. Wenn beispielswei-
se die Prophylaxe-Assistentin oder die  schaue ich immer, ob alle Leistungen  auf KI?

Erfahren
Sie mehr

— Reduktion der von Ultraschall-
scalernt” produzierten Aerosole
um bis zu 99 %

— Bessere Sichtbarkeit des Behand-
lungsfeldes wahrend der Behand-
lung mit dem Ultraschallscaler

— Erhohter Komfort fur Patien-

Dentalhygienikerin — die in Osterreich
leider nicht offiziell anerkannt ist — die
Leistungen eintragt, kann der Grenz-
wert schnell Uberschritten werden.
Dies flihrt dazu, dass die Krankenkas-
sen irgendwann einen Brief schicken
und nachfragen, warum in dieser
Praxis die Grenzwerte bei dieser Leis-
tung so hoch sind. Man wird dann zu
einem Gesprach eingeladen und dar
auf hingewiesen, dass man weit Uber
den zuldassigen Grenzwerten liegt.
Aus diesem Grund betone ich in mei-
nen Seminaren immer, wie wichtig es
ist, regelmalig die Grenzwertstatistik
zu Uberpriifen und darauf zu achten,
dass alles im Rahmen bleib. Solange
man sich an die erlaubten Abrech-
nungsrichtlinien halt, tritt dieses Prob-
lem nicht auf. Wenn man alle Leistun-
gen richtig abrechnet, also alles, was
man gemacht hat, dann hat man keine
Probleme.

Konkrete Tipps zum Sparen

Oliver Rohkamm: Hast du konkrete
Tipps zur Optimierung der Abrech-
nung?

Ja, da gibt es einige Tipps. Wenn ich
zum Beispiel eine Grenzwertstatis-
tik in einer Praxis kontrolliere, dann

verrechnet sind. Oft ist der Fall, dass
eine Kieferkammkorrektur gar nicht
auf der Grenzwertstatistik erscheint.
Eine Kieferkammkorrektur darf ich ab-
rechnen, wenn man zwei nebeneinan-
der liegende Zahne entfernt und den
Knochen glattet. Das macht man ent-
weder mit einer Knochenfrase oder
mit der Knochenknabberzange, dem
LGer. Wenn man das macht, darf man
eine Kieferkammkorrektur mit der
Begrindung , Kieferkammkorrektur”
verrechnen. Das wird oft Ubersehen.

Das Nachste ist, wenn man einen chir
urgischen Eingriff macht, zum Beispiel
die Kieferkammkorrektur, und der Pa-
tient hat eine Woche spater einen Ter
min zur Kontrolle, und ich kontrolliere
die Wunde oder ich spile die Wunde
oder ich habe eine Naht zu entfernen,
dann ist das eine Nachbehandlung
und nicht Stomatitis. Die Nachbe-
handlung ist mehr wert als Stomatitis.
Und dann noch einmal die kieferortho-
padische Beratung, die ich zu Beginn
schon erwahnt habe. Die ist nicht
far den Vertragskieferorthopdden ge-
dacht, sondern flir den Vertragszahn-
arzt. Das wird ganz oft (ibersehen.

Oliver Rohkamm: Wie siehst du die
Zukunft der Abrechnung in Bezug

Ich wiirde mir winschen, und ich habe
es mit Christian Rieder von der Firma
Softdent schon mal besprochen, dass
die Abrechnungssoftware eine Funk-
tion hat, mit der man gezielt prifen
kann, wo beispielsweise eine Stoma-
titis Behandlung abgerechnet wur
de, obwohl eigentlich eine Beratung
abgerechnet werden kann. Oder wo
habe ich einen chirurgischen Eingriff
gemacht und die Nachbehandlung in
der Folgesitzung nicht verrechnet, ob-
wohl ich sie gemacht habe. Das ware
super. Ich weil nicht, ob es in Oster
reich erlaubt ist, solche Prozesse zu
automatisieren, aber das ware natlr
lich cool, wenn die Kontrolle mit der
Kl mdglich waére.

Oliver Rohkamm: Vielen Dank fir
diese ausfiihrlichen Einblicke. Wo
konnen interessierte Zahnarzte
mehr lUber deine Seminare erfah-
ren?

Gerne koénnen Sie meine Webseite
www.zahnarztseminare.at  besu-
chen und sich fir meinen Newsletter
anmelden. AufRerdem habe ich eine
WhatsApp-Gruppe flir Abrechnungs-
fragen eingerichtet, der man beitreten
kann. Dort werden immer Abrech-
nungsfragen beantwortet.

Vielen Dank!

[1] Nur fur Ultraschallscaler mit externem Kihimitteltank geeignet

Nicht flr Pulver-Wasser-Strahlgerate geeignet.

tinnen und Patienten durch
weniger Spruhnebel im Gesicht
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Was niitzen aus-
gefeilte Produkte,
wenn der Patient sie
nicht verwendet?

Tipps und Erfahrungswerte, um die Adhérenz zu fordern

Was nutzt der beste Mundhygiene-
artikel, wenn thn der Patient nicht
nutzt?

In Deutschland gibt es eine Vielzahl an Zahnblirsten, Zahnpasten, Mundspiilungen, Interdentalpfle-
geprodukten und vielem mehr. Doch der Jahresverbrauch derselben ist fiir uns Dentalhygienikerin-
nen erschreckend gering, die Folgen sind in unserem beruflichen Alltag ersichtlich. Studien belegen,
was unsere Erfahrung bestéatigt: Schlechte Mundhygiene spielt bei der Karies- und Parodontitis-Ent-
stehung eine entscheidende Rolle. Und was niitzen ausgefeilte Produkte, wenn der Patient oder die
Patientin sie nicht verwendet?

Von Elke Schiliing

PROPHYLAXE // Sunstar GUM

ie Nachfrage zeigt: Haufig wer
D den Zahnblrsten, Zahnpasta

oder Mundspuilungen im Su-
permarkt, Drogeriemarkt oder gar on-
line gekauft. Hier gibt es in der Regel
keinerlei fachgerechte Beratung etwa
dazu, wie eine elektrische Zahnblrste
richtig angewendet werden muss. Oft
wissen Patienten beispielsweise auch
gar nicht, wie die optimale Putztech-
nik ist, wie die Zahnzwischenrdume
von Plaque befreit werden kodnnen
oder welche Wirkstoffe in der Zahn-
pasta fUr sie individuell wichtig sind.
Hier sind wir gefragt und es ist unse-
re Aufgabe, in den Zahnarztpraxen fir
mehr Aufklarung zu sorgen.

Anregungen fiir die Beratung
in der Zahnarztpraxis

Im Durchschnitt geht jeder einmal
jéhrlich ~ zur  Kontrolluntersuchung
und/oder zur professionellen Zahn-
reinigung (PZR). Zu jeder Prophyla-
xesitzung sollte eine umfangreiche
Mundhygieneinstruktion durch eine
ausgebildete Prophylaxeassistenz da-
zugehdren. Manche Praxen berech-
nen diese zusatzlich, fir andere ist sie
eine Leistung, die einfach Teil der von
der gesetzlichen Krankenkasse abge-
deckten Vorsorge ist. SchlieRlich sorgt
eine gute hausliche Pflege fir mehr
Mundgesundheit und beugt Schéadi-
gungen (und Kosten fir die Kranken-
kasse) vor.

In unseren Kassenrichtlinien sind
Mundhygieneinstruktionen bereits
teilweise inkludiert, zum Beispiel im
Rahmen der Kinderprophylaxe oder
als eigene Sitzung in den aktuellen
PAR-Richtlinien. Hier dient diese
Beratung der Sicherung unserer Be-
handlungsergebnisse wahrend und
nach der Parodontitis-Therapie. Daran
erkennt man den Stellenwert dieser
Mafinahmen.

Doch nicht jeder Patient ist ein Par
odontitis-Patient! Unsere Patienten
kommen mit verschiedenen Proble-
men und BedUrfnissen zu uns, vom
erosionsbelasteten Patienten Uber
Patienten mit Halitosis, Sensibilita-
ten oder ,nur” zur Vorsorge. So un-
terschiedlich sieht es auch in den
Mindern aus! Unterschiedlich grolRe
Zwischenrdume, verschiedene Res-
taurationen oder Zahnersatz erfordert
unterschiedliche  Hilfsmittel. Dazu
kommen die motorischen Fahigkeiten

www.facebook.com/

der Patienten, die eingeschrankt sein
kdnnen, sowie individuelle Vorlieben
fir bestimmte Mundhygieneartikel.

Wie Patienten lernen, sinnvol-
le Produkte in ihre Mundhygi-
ene zu integrieren

Unsere Aufgabe ist es, die optimalen
Prophylaxeartikel fir jeden einzelnen
Patienten beziehungsweise jede Pati-
entin herauszufinden. Auch flr uns als
zahnmedizinisches Personal ist es in
der Fllle der Auswahl schwierig, das
Richtige herauszufinden.

Bewahrt haben sich zum Beispiel:

e Mundspilungen mit Chlorhe-
xidin, das das Wachstum und
die Vermehrung von Bakterien
hemmt, und Cetylpyridinium-
chlorid, das die schadlichen
Stoffwechsel- und Abfallproduk-
te der Mikroorganismen neutra-
lisiert (z. B. GUM® PAROEX®
0,06%).

e Zahnpasta mit der optimalen
Fluoridmenge von 1450 ppm
und Wirkstoffen, die das orale
Weichgewebe schitzen (Coen-
zym Q10 in GUM® ActiVital®
Zahnpasta).

® Interdentalreiniger in verschie-
denen Formen und Grofien, die
unterschiedlichen Bedurfnissen
gerecht werden (z. B. GUM®
SOFT-PICKS® PRO in S, M oder
L).

e |Interdentalbirsten (z. B. GUM®
TRAV-LER®, erhéltlich in 10
GroRen, oder GUM® PROXAB-
RUSH® CLASSIC mit auswech-
selbaren Birstenkopfen).

e Produkte gegen Mundtrocken-
heit, die mit Wirkstoffen wie
Propanediol, Betain, Taurin, Hy-
aluronsaure, Kalziumgluconat
und Xylit die Mundschleimhaut
beruhigen und befeuchten (z. B.
GUM® HYDRAL® Zahnpasta,
Feuchtigkeitsgel und Feuchtig-
keitsspray).

Personliche Vorlieben von uns wie
auch jene des Patienten spielen hier
eine Rolle. Manchmal scheitert die
Anwendung schon am Geschmack
einer Zahnpasta oder die Material-
beschaffenheit des Griffes der Zahn-
oder Interdentalblrste. Es ist am bes-
ten, wenn man eine grof’e Auswahl
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an Moglichkeiten fir den Patienten
in der Praxis bereitstellt, um ihm ver-
schiedene Optionen zu zeigen. Im
besten Fall bietet die Praxis Patienten
die Mdglichkeit, die Produkte vor Ort
auszuprobieren. Die Anwendung von
Zahnseide oder anderer Interdental-
pflegemitteln muss immer nach dem
JTell-Show-Do” Prinzip erfolgen.

Dieses Prinzip umfasst:

1. Demonstration der Anwendung
von Hilfsmitteln (am besten an
einem Modell).

2. Der Patient kann am Modell zei-
gen, ob er das Prinzip der Tech-
nik verstanden hat.

3. AnschlieRend erfolgt die De-
monstration durch uns Dental-
hygienikerinnen im Mund des
Patienten. Er schaut dabei im
Spiegel zu.

4. Schlief3lich putzt der Patient
selbst im eigenen Mund unter
Aufsicht. Bei Bedarf weisen wir
ihn an, wie er seine Technik kor
rigieren kann.

Doch was tun, wenn wir in der Fol-
gesitzung bemerken, dass ein Pa-
tient die empfohlenen Artikel nicht
oder falsch verwendet? Hier ist die
Nachinstruktion wichtig und weitere
Ubungen sollten das Gelernte vertie-
fen. AuRerdem empfiehlt es sich bei
fehlender Adharenz Uber alternative
Produkte nachzudenken, zumal der
Markt an Mundhygieneartikeln inzwi-
schen sehr grof’ ist. Die Erfahrung
zeigt: Mit Geduld und Kreativitat sind
viele Patientinnen und Patienten dazu
zu bewegen, Rituale zur hauslichen
Mundhygiene einzuflihren und somit
dauerhaft zur eigenen Mundgesund-
heit beizutragen.

Elke Schilling

Dentalhygienikerin (BLZK), ganz-
heitliche Ernahrungsberaterin,
Hochschulabschluss B.A. Medical
Care Management. Hauptberuf-
lich angestellt als Praxismanage-
rin und Leiterin der Abteilung fir
Pravention und Dentalhygiene
ZMVZ Goslar — Bad Harzburg.
Seit 2007 freie Referententa-
tigkeit flr Zahnarztekammern,
Verbande und Dentalindustrie/
Praxiscoach.
www.schilling-dentocoach.de
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Elmex bei Dentinhypersensibilitat

/ahnarzte und Patienten konnen sich
auf wissenschaftlich bestatigte Wirkung
verlassen

Eine in Deutschland vom Marktforschungsinstitut Ipsos durchgefiihrte aktuelle Studie zeigt:
Elmex ist die von Zahnarzten meistempfohlene Zahnpasta-Marke fiir Patienten mit schmerzemp-
findlichen Zahnen. Beide konnen sich dabei auf die seit 15 Jahren in klinischen Studien bestatig-
te Wirksamkeit der einzigartigen PRO-ARGIN Technologie verlassen. Diese in der EImex Sensitive
Professional Zahnpasta* enthaltene Technologie verschlieRt die Dentintubuli und bildet bei
regelmaRiger Anwendung eine anhaltende Schutzbarriere.

SENSITIVE PROFESSIONAL
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EFFEKTIVE SCHMERZLINDERUNG s 5

Mit der EImex Sensitive Professional Zahnpasta bietet CP GABA den Pati-
enten mit Dentinhypersensibilitdt eine besonders effektive Hilfe an.

ie 301 befragten Zahnéarzte
D gaben an, insbesondere bei
Patienten mit schmerzemp-
findlichen Zahnen Zahnpasta-Emp-
fehlungen auszusprechen, wobei am

haufigsten die Marke Elmex benannt
wurde.

Effektive Hilfe fiir Patienten:
sofortige** und anhaltende
Schmerzlinderung

Bis zu 57 Prozent aller Patienten lei-
den unter Dentinhypersensibilitat.
Mit der ElImex Sensitive Professional
Zahnpasta* bietet CP GABA eine ef-
fektive Hilfe flr die Betroffenen. Die
PRO-ARGIN Technologie mit acht Pro-
zent Arginin, Kalziumkarbonat sowie
einem Prozent Zinkphosphat bildet
eine starke kalziumreiche Schicht,

wobei der PRO-ARGIN Komplex tief
in die Dentintubuli eindringt und frei-
liegende Tubuli versiegelt. Schmerzen
durch Dentinhypersensibilidt werden
auf diesem Weg sofort** und dauer
haft gelindert.

Eine kurzlich durchgefiihrte Anwen-
dungsstudie untermauert die deut-
liche schmerzlindernde Wirkung bei
Patienten mit Dentinhypersensibilitat:
Nach zweiwodchiger Anwendung der
Zahnpasta sank die Empfindlichkeit
der Zdhne deutlich. Mittels Sensibi-
litdts-Skala wurde festgestellt, dass
die Empfindlichkeit im Durchschnitt
um mehr als 60 Prozent nachlieRR.
Uber neun von zehn Patienten waren
mit der Zahnpasta vollkommen oder
ziemlich zufrieden.

Wirksamkeit in klinischen
Studien bestatigt

Eine dauerhafte Verbesserung der
Empfindlichkeit sowohl bei taktilen
Reizen als auch bei LuftstoRmes-
sungen wurde nach vierwdchiger
Anwendung der ElImex Sensitive Pro-
fessional Zahnpasta* bei 100 Prozent
der Patienten nachgewiesen. Auch
die sofortige Wirkung ist klinisch ein-
drucksvoll nachgewiesen: Nach einer
einmaligen direkten topischen Selb-
stapplikation mit der Fingerspitze und
anschlieRendem Einmassieren wurde
bei allen 42 Probanden eine sofortige
Linderung der Empfindlichkeit sowohl
bei taktilen Reizen als auch bei Luft-
stoBmessungen festgestellt.

Lebensqualitat kann messbar
verbessert werden

. Fur Patienten mit Dentinhypersen-
sibilitat werden Genussmomente zu
schmerzvollen Momenten. Fir Betrof-
fene bedeutet das nicht selten, auf
bestimmte Lebensmittel wie etwa
Eiscreme, heilsen Kaffee oder Zitrus-
friichte zu verzichten. Die Elmex Sen-
sitive Professional Zahnpasta* redu-
ziert das Schmerzempfinden deutlich
und fuhrt so zu einem Rlckgewinn an
Lebensqualitat’ erklart Dr. Burkhard
Selent, Director Scientific Affairs D-A-
CH bei CP GABA.

PROPHYLAE // GABA

*elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL Zahnpasta und elmex®
SENSITIVE PROFESSIONAL REPAIR & PREVENT Zahnpasta:
Medizinprodukt zur Schmerzlinderung bei empfindlichen Zahnen.
Fir eine sofortige Schmerzlinderung bis zu 2x téglich mit der
Fingerspitze auf den empfindlichen Zahn auftragen und fiir 1 Minute
sanft einmassieren. Flir eine anhaltende Schmerzlinderung auf eine
weiche Zahnbdlrste auftragen und 2x téglich Zdhneputzen. Achten
Sie darauf, alle schmerzempfindlichen Zdhne zu erreichen. Tube nach
Gebrauch schlieBen. Schmerzempfindliche Zdhne kénnen ein Hinweis
auf ein Problem sein, das zahnmedizinischer Behandlung bedarf. Fiir
Kinder unter 12 Jahre: Keine Fingerspitzen-Anwendung fir sofortige
Schmerzlinderung nutzen. Fiir Kinder bis 6 Jahre: Nur erbsengrof3e
Menge Zahnpasta benutzen. Zur Vlermeidung (iberméf3igen
Verschluckens Zdhneputzen nur unter Aufsicht. Bei zusétzlicher
Anwendung von Fluorid medizinisches oder zahnarztliches Personal
befragen. Bitte beachten Sie die Gebrauchsanweisung genau und
holen Sie sich erforderlichenfalls den Rat eines Zahnarztes ein.

**Fir sofortige Schmerzlinderung bis zu 2x taglich mit der
Fingerspitze auf den empfindlichen Zahn auftragen und fiir eine
Minute sanft einmassieren.

***almex® SENSITIVE PROFESSIONAL Zahnsplilung:
Medizinprodukt zur Schmerzlinderung bei empfindlichen Zéhnen. Mit
20ml Zahnsplilung 30 Sek. lang spllen, danach ausspucken. Nicht
schlucken. 2x téglich verwenden - morgens und abends. Kappe nach
Anwendung ausspllen. Schmerzempfindliche Zdhne kénnen ein
Hinweis auf ein Problem sein, das durch einen Zahnarzt behandelt
werden sollte. AuBer Reichweite von Kindern aufbewahren. Geeignet
fur Kinder ab 7 Jahren. Bitte beachten Sie die Gebrauchsanweisung
genau und holen Sie sich erforderlichenfalls den Rat eines Zahnarztes
ein.

Auch ein GroRteil der Teilnehmenden der Anwendungs-
studie gab an, dass die Schmerzempfindlichkeit ihrer
Zahne den Genuss von Getranken oder Speisen verhin-
dere. Auswertungen des ,, Oral Health Impact Profile”
(OHIP)-49-Fragebogens zeigen, dass Dentinhypersen-
sibilitdt signifikant mit der mundgesundheitsbezoge-
nen Lebensqualitat (Oral Health-Related Quality of life,
OHRQol) korreliert ist. Dass die PRO-ARGIN Technolo-
gie bei Patienten mit einer Dentinhypersensibilitét die
Lebensqualitdt anhand OHIP-49 messbar verbessern
kann, bestatigt eine aktuelle Auswertung einer Studie,
an der 273 Patienten aus Deutschland, Frankreich und
der Schweiz beteiligt waren. Die Studienteilnehmer
hatten Uber einen Zeitraum von 24 \WWochen Elmex Sen-
sitive Professional Zahnpasta* angewendet.

Erganzende Produkte bei schmerzempfind-
lichen Zahnen

Bei Dentinhypersensibilitdt empfiehlt sich erganzend
die Elmex Sensitive Professional ZahnspUlung*** so-
wie die Elmex Sensitive Professional Zahnbirste mit
extra weichen Borsten. Patienten, die zusatzlich ers-
te Anzeichen flir Zahnfleischprobleme oder bereits
bestehende Zahnfleischbeschwerden haben, konnen
von der Elmex Sensitive Professional Repair & Prevent
Zahnpasta* profitieren. Auch hier wirkt die PRO-ARGIN
Technologie gegen Dentinhypersensibilitat. Zuséatzlich
enthélt die Formulierung Zink, welches hilft, das Zahn-
fleisch zu starken und dessen Rlckgang vorzubeugen.

www.elmex.at

Studien und Quellen sind der Redaktion bekannt

www.facebook.com/dieAssistentinmagazin
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Gute Stimmung an der Alm-
Lounge-Party.

Paroknowledge 2024 // VERANSTALTUNGEN

Jeibati, Kaukomior
Qoafjof e
Maidrichked

Give teeth @ chance:

28. Parodontologie-Experten-Tage 2024 mit dem Motto ,,Vom Kratzen bis zur Krone”

,Das gesamte Praxisteam im

Finsatz fir die Paro”

aute-

te das Credo fir 3 Tage In der
(Famsstadt Kitzbihel

Ein Kongressbericht von DH Petra Natter, BA

Abermals nahmen tiber 400 interessierte
Besucher und zahlreiche Aussteller am
Kongress rund ums Zahnbett teil, damit
war die Tagung erneut ein Héhepunkt in
der Fortbildungsagenda der Zahnarzte und
deren Mitarbeiter. Dieses Mal lag der Fokus
auf der Zusammenarbeit als Team.

vom 13.6. — 15.6.2024 wurde auch dieses Jahr tra-

ditionell wieder in Kitzblhel abgehalten und lockte
zahlreiche Zahnarztpraxen mit deren motivierten Teams fur
ein ganzes Wochenende in die legendare Gamsstadt. Das
bestens vorbereitete und hoch interessante Programm
setzte sich mit verschiedenen Themen der Parodontologie
auseinander. Das Leitthema ,Das ganze Team im Einsatz
far die Paro” spiegelte sich in den verschiedenen Vortra-
gen und Workshops wider, und die Zahl der Anmeldungen
von Uber 400 Teilnehmern zeigte eindeutig die Wichtigkeit

D er Fachkongress ,paroknowledge” 2024 der OGP

VERANSTALTUNGEN // Paroknowledge 2024
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und den Zusammenhalt der Praxismitarbeiter bei diesem
Thema.

Interessanter Auftakt

In diesem Jahr wurde die Auftaktveranstaltung am Don-
nerstag von der Firma CP Gaba unterstitzt und stand unter
dem Thema “Motivierende Gesprachsfiihrung zur Verhal-
tensverdanderung und Verbesserung der oralen Gesund-
heit” von Priv. Doz. Dr. Michael Wicht. Heutzutage weif}
das gesamte Praxisteam darUber Bescheid, wie wichtig
der Aspekt des Dentalcoachings in der Zahnarztpraxis ist.
Der Referent gab wertvolle Tipps zur besseren Patienten-
kommunikation mittels der bekannten Methode , Motiva-
tional Interviewing’, welche patientenkonzentriert und di-
rekt vorgeht. Ebenso erklarte er den ,,Change Talk’ dieser
beinhaltet offene Fragen und ein Wichtigkeitsrating bei der
Kommunikation mit den Patienten. Anschlief3end referierte
PD Dr. Ramseier zum gleichen Thema unter dem Aspekt
des hektischen Praxisalltags, er verstand es gekonnt, den
patientenorientierten Ansatz vom Vorredner vorgestellten
Methode aufzuzeigen. Das Ziel der Methode ist es, die
Eigenmotivation des Patienten flr Verhaltenséanderungen
zu stérken. Im zahnérztlichen Bereich kann dies eine ent-
scheidende Rolle bei der Férderung der Mundgesundheit
und Adhérenz in der Therapieplanung spielen. Der hervor-
ragende Referent erlauterte die Methode kenntnisreich an-
hand von Fallbeispielen und Ubungen, und machte es den
Zuschauern leicht, gleich am Montag das Gelernte in die
Tat umzusetzen.
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Give Teeth a chance! Duettvortrag
von Fr. Prof. Dr. Seebacher-Kapferer
und Fr. Dr. Bruckmann, MSc.

Der Donnerstag wurde mit dem bewahrten ,, Get-Together”
dieses Mal im jingst umgebauten Wirtshaus Mocking, mit
vielen Begegnungen und interessanten Fachgesprachen
abgerundet. KitzbUhel ist fir seine stimmungsvollen und
kommunikativen ,Side Events” bereits sehr popular und
konnte hierzu auch im Jahr 2024 eindrucksvoll Gberzeugen.

Breites Themenspektrum

Die offizielle Eroffnung fand am Freitagmorgen durch die
Kongressprasidentinnen Fr. Dr. Bruckmann und Fr. PD Dr.
Bertl, PhD MBA MSc statt. Die Keynote Speech wurde
vom bekannten Kl-Experten Wido Menhardt zum Thema
.Klnstliche Intelligenz — Freund oder Feind?" per Zoom
prasentiert, da der Referent kurzfristig erkrankt war. In
der hochdigitalisierten Welt war dies kein Problem, und
so konnte das Publikum gespannt den sehr informativen
und aktuellen Ausflhrungen zu diesem brandheiRen und
kontroversen Thema zuhdren. Die zahlreichen Facetten
der digitalen medizinischen Kl haben schon und werden
die ndchsten Jahre noch sehr viel mehr Veranderung mit
sich bringen. Das Fazit des Referenten war eindeutig, wir
werden uns, wie auch beim Buchdruck vor knapp 600 Jah-
ren mit den Neuerungen anfreunden mussen, da Kl auch
ndtzlich einsetzbar sein wird. Kl kann in vielerlei Hinsicht
ein Gewinn werden, wenn wir sie weise zu nutzen wissen.
Gleich im Anschluss begann flr die Zahnarzt- und Pro-
phylaxassistentinnen im Hauptsaal das wissenschaftliche
Programm zu folgenden Themen: ,,Nur im Team sind wir
stark” von Dr. Kollreider, anschlieRend referierte Fr. Prof.
Dr. Ines Seebacher—Kapferer Uber die Interdentalraumrei-
nigung und beantwortete dabei die Frage ,Wie & warum?”
Ein bereits sehr bekanntes Thema, jedoch kann man inzwi-
schen schon manchmal den Uberblick verlieren, bei den
vielen Maglichkeiten der Interdentalraumreinigung, die
die Industrie anbietet. Die Referentin beleuchtete aufier
dem die Aspekte der Nachhaltigkeit der unterschiedlichen
Methoden, und die Zuschauer konnten mit voten, was der
Prasentation einen lebendigen und interaktiven Aspekt ver
lieh.

Nach der Er6ffnung der Industrieausstellung mit einer Re-
kordzahl an 30 Ausstellern referierte PD Dr. Ramseier zum
Thema ,,Motivierung in der UPT. neue Methoden der Ge-
sprachsfihrung’ indem er die Aspekte der motivierenden
Gesprachsflhrung gerade in der Nachsorge der parodontal
erkrankten Patienten beleuchtete. Durch die Starkung der
Eigenverantwortung des Patienten entsteht eine gute Ba-
sis zur Verhaltensveranderung, die bei den Betroffenen oft
nétig ist, um die parodontal vorgeschadigten Zahne ldnger
zu erhalten. Am Nachmittag beschrieb die Suchtexpertin
Mag. Elke Prem in ihrem praktischen Vortrag wie Wege
zum Raucherstopp aussehen kdnnen. Auch hier ist die
Zahnarztpraxis gefordert, ihren Anteil zu leisten, damit die
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Patienten ihre Zahne langer bewahren kénnen. Dies kann
durch kurze, gezielte Interventionen des zahnarztlichen
Teams stattfinden.

Parallel dazu konnten die Zahnérzte der Einfihrung durch
die Prasidentin der OGP Fr. Dr. Bruckmann, MSc ins The-
ma: ,Die Resttasche: Chirurgie vermeiden?” zuhoren.
AnschlieRend referierte Fr. PD Dr. Bertl, PhD MBA MSc
und Fr. Prof. Dr. Cosgarea Uber die Vor- und Nachteile der
lokalen bzw. systemischen Adjuvantien. Nach der Pause
wurde die Frage ,,Oder sollten wir doch operieren?” von
Fr. Ass. Prof. DDr. Durstberger und die Frage ,, Auf welche
Art?"” von Univ.- Prof. Dr. Haririan erortert. Beim Zahnarzte-
programm wurden am Nachmittag die verschiedenen Ope-
rationstechniken und Materialien in der Parodontalchirugie
vorgestellt und anschlieRend dariiber diskutiert.

Am Nachmittag konnten die Zahnarzt- und Prophylaxassis-
tentinnen beim Vortrag ,,(All)tagliche Falle aus der Praxis”
von Fr. Dr. Babanejad, MSc und Hr. Dr. Kollreider, MSc, vie-
le praktische Tipps mitnehmen. Anschlieffend wurden die
Vor- und Nachteile der lokalen bzw. systemischen Adjuvan-
tien von Fr. PD Dr. Bertl, PhD MBA MSc und Fr. Prof. Dr.
Cosgarea nochmal erldutert.

Vortriage, Workshops und Alm-Loung-Party

Parallel zum Hauptthema konnten den ganzen Tag Uber
zusatzlich zahlreiche Workshops zu den verschiedensten
Themen der Parodontologie und Implantologie gebucht
werden. Angeboten wurden die Themen ,, Antimikrobielle
Therapieansatze oder Lifestyle zahlt’ sowie die Dentalfo-
tografie in der Praxis. Flr die interessierten Zahnarzte gab
es einen dreistindigen Workshop Uber Implantologie ohne
Periimplantitis. Dieses Mal endete der fortbildungsinten-
sive Freitag mit der berihmten Alm-Lounge-Party im neu
umgestalteten Wirtshaus Mocking. Der wunderschone
Garten mit grandioser Aussicht, und der laue Sommer
abend brachte die Teilnehmer in gute Stimmung, um die
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kulinarischen Kdostlichkeiten und das musikalische Feuer
werk zu genielRen. In bewahrter Tradition wurde der Event
von der Firma EMS gesponsert.

Give teeth a chance

Am Samstag startete Univ.- Prof. Dr. Haririan das wissen-
schaftliche Programm im Palladium mit einem Resimee
unter dem Titel ,Was bleibt und was kommt danach” An-
schlieRend stellten sich Fr. Prof. Dr. SeebacherKapferer
und Fr. Dr. Bruckmann, MSc, gemeinsam der Frage ,Wie
Uberleben , hopeless teeth?” unter dem Aspekt “Give
teeth a chance”! Das Duett der zwei erfahrenen Parodon-
tologinnen war ein Highlight des Kongresses und wurde
mit viel Applaus honoriert. Viele praktische Beispiele zeig-
ten die Komplexitdat der Parodontalbehandlung und wie
herausfordernd es sein kann, ideale Therapieergebnisse
zu erhalten. Die S3-Leitlinien und ein konsequentes Praxis-
konzept helfen jedem Zahnarzt die richtigen Entscheidun-
gen zu treffen, fir dieses Ziel missen alle im zahnarztli-
chenTeam Uber ausreichend Expertenwissen verflgen. Ein
Kongressprogramm wie das in Kitzblhel angebotene, kann
fur alle Teilnehmer eine groRe Unterstltzung sein.

Nach der Kaffeepause ging es in den zwei Vortragsrdumen
sowie mit den separat gebuchten Workshops weiter. Gut
besucht war der Workshop ,, Parodontale Defekte erfolg-

Bereits zum Auftakt der
“paroknowledge” war
. der Hauptsaal gut gefiillt.

~u

reich regenerieren in der Ara der ‘Biologics'* indem die
Teilnehmer auch Operationstechniken mit den verschie-
denen Instrumenten an einem Modell iben konnten. Prof.
Dr. Stavropoulos, PhD, dr.odont. und Fr. PD Dr. Bertl, PhD
MBA MSc stellten hierfiir ihr Expertenwissen den Teilneh-
mern zur Verfligung. Fir die PAss wurde am Samstagnach-
mittag aufRerdem ein Workshop zum bekannten Thema
Airflow angeboten. Unter dem Titel , Geflihrtes Biofilm-
management (GBT) unter Zahnhartsubstanzschonung und
Zeitersparnis in Theorie und Praxis” boten Dr. Mdller und
Fr. Djekic praktische Tipps.

Am Samstagnachmittag wurde im wissenschaftlichen
Hauptprogramm noch das interessante Thema ,KFO bei
Parodontitis: darf man das? Und wenn ja, wann und wie?"
von Fr. PD Dr. Bertl, PhD MBA MSc, die kurzfristig fir den
erkrankten Univ.-Doz. Dr. Weiland eingesprungen war,
dargelegt und evidenzbasiert argumentiert. Auch hier ist
die Teamarbeit zwischen den Parodontologen und Kiefer-
orthopaden sehr wichtig und notwendig, um ein ideales
Behandlungsergebnis zu erhalten. Des Weiteren bot die
Industrieausstellung mit zahlreichen Ausstellern internati-
onale Branchen- und Produktneuheiten und wurde von vie-
len Kongressbesuchern fleil3ig frequentiert.
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Diverse Workshops boten die Méglichkeit eines intensiven
Wissensaustausches.

Top Kongress

Die Kongressverpflegung war alle drei Tage wieder hervor
ragend organisiert, und mit vielen alternativen Angeboten
fr jeden etwas Passendes dabei. Ferner wurde den gan-
zen Tag Uber flr ein ausreichendes Obstangebot gesorgt.
Dem Eventteam um Gulnther Lichtner mit finf Mitarbei-
tern vor Ort gelang es den Tagungsteilnehmern drei an-
genehme Fortbildungstage zu bieten. Auch dieses Jahr
wurde das Angebot ,,GoGreen” mit dem Ziel, das Klima zu
schitzen, intensiv genutzt. Bei Anreise mit dem Sparticket
wurde den Kongressteilnehmern zusétzlich eine 50%ige
Ticketpreisriickgabe offeriert. Ebenfalls konnten grof3e Pra-
xen vom Teambonus profitieren, und somit dem gesamten
Praxisteam die Fortbildung ermdglichen. Ebenso wurde auf
eine Kongresstasche verzichtet. Das Programm steht allen
online zur Verfigung und zum Nachlesen gibt es ein aus-
flhrliches Programmbheft.

Wir kénnen uns auf ein Wiedersehen im Jahr 2025 in Wien
freuen, denn dort findet Mitte Mai die EuroPerio 11 statt,
daher wird 2025 kein paroknowledge in Kitzblhel veran-
staltet.
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Willst du weiterhin UP TO DATE sein?

Weiterhin wachsen durch WISSEN - ist das auch dein Ziel?
Ich erweitere und verbessere standig mein Angebot an
Online- und Vor-Ort-Seminaren. Durch einen Wechsel der
Software ist eine Neuregistrierung nétig, damit du meinen
Newsletter weiterhin bekommest.

Newsletter alle 3 Monate: Mit aktuellen Informationen
zum Seminarangebot

Gratis virtueller Expertentalk iber Zoom

Instagram: RegelmaRige Inputs
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TEAMDAY 2024

Freitag, 11.10.2024 um 14:15 Uhr
Teehaus Shanti, DammstraRe 29 in Wolfurt
Preis inkl. Abendveranstaltung 75,- € pro Person

Programm:

14:15 Uhr WELLCOME
Begrifiung mit einem Vital-Drink

14:15 Uhr IDEAS FOR UNIQUE SMILES
Firma Paro/Profimed
14:45 Uhr Mikrobiologie 3.0 — Mikrobiom-Diagnostik mit

Next Generation Sequencing mit
Dr. Sylke Dombrowa (Firma ParoX)

15:45 Uhr KAFFEE-PAUSE 30 min

16:15 Uhr Rolle von Vitamin D3 in der Parodontologie
mit DH Birgit Stalla (VitaminDentalAkademie)

17:15 Uhr Die Dreidimensionalitéat in der Patientenbe-

handlung (Patienten - Fallanalyse Probiotika/
Phytotherapie/Vitalstoffe) mit DH Petra Natter,
BA (paroprophylaxe)

18:15 Uhr Diskussion und Fragerunde
19:00 Uhr Orientalisches Buffet

(4 Gange inkl. einem Getrank)
23:00 Uhr Veranstaltungsschluss

Hauptsponsoren sind diesmal:
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Bekampft die Ursache
von Zahnfleischbluten und -entziindungen’

9 von 10

Patient:innen bestatigen
weniger

Zahnfleischbluten?

Klinisch bestitigt: 12x

Schnelle antibakterielle starkere
Wirkung? und lang Plaquereduktion?
anhaltender Schutz?

1 Bekampft bakterielle Plaque, bevor Zahnfleischbluten entsteht, bei regelmaBiger Anwendung. 2 mit meridol® Zahnfleischschutz Zahnpasta, im Vergleich zu einer herkémmlichen
Zahnpasta mit 1450 ppm Fluorid (NaF/NaMFP) nach 6-monatiger Anwendung des Produkts. Triratana, August 2022. 3 Bekampft Plaquebakterien, ,schnell” in Labortests bestatigt, ,lang
anhaltend” bei regelméassiger Anwendung. 4 Ipsos | meridol Patient Experience Programm (2023) mit 132 Patient:innen, 2 Wochen mit 2x taglicher Anwendung. Unabhangig rekrutiert
von Zahnérzt:innen. Deutschland 2023.
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ERSTKLASSIG IN WIRKUNG VOCO Profluorid®
UND GESCHMACK Varnish

o Effektiv — Schnelle Desensibilisierung und Fluoridabgabe
(5 % NaF 2 22.600 ppm)

* Hervorragendes Handling — Feuchtigkeitstolerant
o Asthetisch — Zahnfarbener Lack

* Universell — in Tube, SingleDose oder Zylinderampulle

* Geschmacksvielfalt — Minze, Karamell, Melone, Kirsche,
Bubble gum, Cola lime und Pina Colada
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