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Aktuelle Umfrage zeigt Potenzial fiir Dentalteams auf

Die Praxis i1st Anlaufstelle Nr. 1
fir Autkldrung

Rund 70 Prozent der Befragten einer neuen reprasentativen Umfrage' des Mundhygienespezialisten
TePe nehmen an, dass eine gute Mundgesundheit die Allgemeingesundheit stark beeinflussen kann
- und gleichzeitig zeigt sich: Zur Interdentalpflege, die zur Mundgesundheit einen wichtigen Beitrag
leistet, besteht weiterhin groRer Informations- und Beratungsbedarf.

"YouGov Befragung im Auftrag von TePe unter 2.038 Befragten zwischen 18 und 65 Jahren Feldzeit: 27.06.-30.06.2025 zum Thema Interdentalreinigung
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wlnschen  fragten, die keine Interdentalblrsten verwenden, geben

sich mehr 22 Prozent an, lieber Zahnseide zu verwenden, 16 Pro-
Orientierung —  zent halten die Reinigung mit der Zahnblrste flr ausrei-
das Praxisteam  chend. Nur 40 Prozent derjenigen, die Interdentalblrsten
ist dabei wichtiger Anker und Lotse zugleich. Wie die  verwenden, nutzen sie einmal taglich, wie es von Zahn-
Daten zeigen, fihlen sich nur 42 Prozent der Befragten  &rztinnen und Zahnéarzten empfohlen wird. Hinzu kommt:
gut Uber die Zahnzwischenraumreinigung informiert. Nur ~ Fast die Halfte (46 %) der Verwenderinnen und Verwen-
etwa ein Drittel hat eine konkrete Empfehlung flir die  der setzt auf nur eine einzige Blrstengrofie — obwohl die
Verwendung von Interdentalblrsten durch zahnmedizini-  Zahnzwischenrdume meist unterschiedlich grof3 sind und
sches Fachpersonal erhalten. Dabei gilt die Zahnarztpra-  sich im Laufe der Zeit verandern kénnen; dies ist aber indi-
xis mit 52 Prozent als Hauptinformationsquelle. Ein klares  viduell verschieden, meist sind zwei bis drei verschiedene
Zeichen an das Praxisteam: Wer Patientinnen und Pati-  GrofRen notwendig. Hier kann das Praxisteam gezielt un-
enten aktiv Uber die Vorteile der Interdentalpflege infor  terstltzen: durch Anleitungen zur korrekten Anwendung,
miert, starkt nicht nur das Bewusstsein, sondern leistet  Empfehlungen passender GréRen und Erinnerungen zur
auch einen wichtigen Beitrag zur Mund- und Allgemein-  regelméaRigen Nutzung, z. B. im Rahmen der PZR oder im
gesundheit. Recall-System.

i. P atienten  verschiedenen Ausfihrungen erhaltlich sind. Von den Be-

"

Interdentalreinigung: Luft nach oben bei Anwendung Interdentalreinigung als Schliissel zur systemischen
und Haufigkeit Pravention

Unter den Teilnehmenden der neuen Umfrage werden  Die Interdentalblrsten von TePe werden in Zusammenar-
Zahnseide (28 %) und Interdentalbirsten (26 %) als die  beit mit der Zahnarzteschaft und auf Basis klinischer Er
grindlichsten Mittel zur Reinigung der Zahnzwischen-  fahrung entwickelt. Sie sind in leicht wiedererkennbaren
raume wahrgenommen. Auch in der Anwendung liegt  farbkodierten ISO-Gréfien von 0 bis 8 erhéltlich, passend
die Zahnseide vorn: 43 Prozent der Befragten setzen sie  flir enge bis weite Zahnzwischenrdume, denn jeder Zahn-
ein, nur 26 Prozent verwenden Interdentalblrsten. Auch  zwischenraum ist individuell. Die Produkte sind Uber alle
hier gibt es weiterhin Aufklarungsbedarf. Denn das ef-  Dentaldepots sowie bei TePe direkt, z. B. im B2B-Online-
fektivste Hilfsmittel zur Entfernung von Plaque zwischen  Shop, erhaltlich. Fiir Konsumentinnen und Konsumenten
den Zahnen sind Interdentalbirsten’, wie sie von TePe in  sind sie in Apotheken, Drogerien sowie im Lebensmitte-
leinzelhandel und online erhaltlich.

' Sekundo, C., Frese, C. Interdentalraumhygiene. Hilfsmittel und Techniken.
Prophylaxe Journal 2019;4;6ff
www.tepe.com

FORTBILDUNG // Réntgen

Anderung Weiterbildungsstunden

Erleichterung fir Zahnarzt-
praxen: Fortbildungsptlicht im
Strahlenschutz reduziert

Die SSO hat mit der SGDMFR zusammen bei dem BAG er-
reicht, dass die Fortbildungsstunden reduziert wurden

FR) kann ihren Mitgliedern erfreuliche Nachrichten tbermitteln: Das Bun-

desamt flr Gesundheit (BAG) hat in Zusammenarbeit mit der Schwei-
zerischen Zahnarzte-Gesellschaft SSO eine bedeutende Erleichterung fir das
zahnmedizinische Praxispersonal beschlossen.

D ie Schweizerische Gesellschaft fir Dentomaxillofaziale Radiologie (SGDM-

Im Rahmen der Teilrevision der Ausbildungsverordnung im Strahlenschutz hat
sich die SGDMFR erfolgreich flr eine Reduktion der Fortbildungspflicht einge-
setzt. Der eingereichte Antrag, die obligatorischen Fortbildungsstunden fir int-
raorales Rontgen von vier auf zwei Lektionen zu verringern, wurde genehmigt
und ist seit dem 1. August 2025 rechtskraftig.

Die Uberarbeiteten Fortbildungsanforderungen fir das zahnmedizinische Praxis-
personal gestalten sich ab sofort folgendermassen:

Dentalassistentinnen:

. DA’s mit MP12-Qualifikation (ausschliesslich intraorales Réntgen): 2 Lektionen
(Reduktion von 4 Lektionen)

e DA’s mit MP13-Qualifikation (intraorales Réntgen plus OPT/Fernréntgen): 4 Lek-
tionen (unveréndert)

o DA’s mit erweiterter Qualifikation (intraorales Réntgen, OPT/Fernréntgen und
DVT): 6 Lektionen (Reduktion von 8 Lektionen)

Dentalhygienikerinnen:

o DH’s mit MP10-Qualifikation (ohne Zusatzausbildung): 4 Lektionen (unveran-
dert)

o DH’s mit MP11-Qualifikation (inklusive DVT-Ausbildung): 6 Lektionen (Redukti-
on von 8 Lektionen)

Zahnarzte:

Die Fortbildungspflicht fir Zahnmediziner bleibt bei 4 Lektionen unverdndert
bestehen.

Praktische Auswirkungen fir die Praxis

Diese Regelungsanderung bringt spirbare Entlastungen flr Zahnarztpraxen mit
sich. Besonders Praxen mit mehreren Dentalassistentinnen, die primar intra-
orales Rontgen durchflihren, profitieren von der Halbierung des Fortbildungs-
aufwands. Die Reduktion tragt zur Effizienzsteigerung bei und ermdglicht eine
flexiblere Personalplanung.

1von 5 Menschen

leidet an
Mundtrockenheit’

Die Losung: Feuchtigkeits-
spendende Mundspilung,
Mundgel und Mundspray
von TePe®

Mundtrockenheit kommt in

allen Altersgruppen vor und tritt
haufig bei Polypharmazie auf.
Besonders Senioren, Raucher,
Diabetiker, Krebspatienten und
Frauen in den Wechseljahren
sind betroffen. Speichelmangel
beeintrachtigt die Lebensqualitat
stark und erhoht das Kariesrisiko.
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Vertrauen Sie auf TePe -
Experten fir Mund-
gesundheit seit 1965.
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Orale Gesundheit neu gedacht

(sanzheitliche Strategien
gegen Parodontitis

Ein gesundes orales Mikrobiom als Schliissel zur systemischen Gesundheit.

arodontitis ist weit mehr als
ein lokales Zahnfleischproblem.

Die chronische Entziindung im

FORTBILDUNGSTIPP
BOOST YOUR THERAPY

30. 10. 2025 in Zirich (kostenfrei)

Praxisnahe Impulse zur modernen Parodon-
taltherapie mit Hyaluronsaure. Karr Dental
unterstutzt diese Abendveranstaltung der
Fortbildung Zirichsee als offizieller Sponsor.

Anmeldung & Informationen:

——

www.zfz.ch/course/
boost-yourtherapy/

Mundraum wird heute als syste-
misch relevante Erkrankung verstan-
den — mit weitreichenden Folgen fir
die Allgemeingesundheit. Studien
zeigen, dass Parodontitis das Risi-
ko fur Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
Diabetes Typ 2, rheumatoide Arthri-
tis, Lungenentzindungen, Schwan-
gerschaftskomplikationen und so-
gar bestimmte Krebsarten deutlich
erhoht. Zudem fuhrt sie haufig zu
Zahnverlust, Mangelerndhrung, un-
gewolltem Gewichtsverlust und ei-
ner splrbaren Einschrankung der
Lebensqualitdt. Vor diesem Hinter-
grund gewinnt die Pravention und
strukturierte Behandlung von Par
odontalerkrankungen eine zentrale
Rolle — nicht nur in der Zahnmedizin,
sondern auch im gesundheitlichen
Gesamtkontext.

Karr Dental //

Oralactin von ApaCare
bietet eine Produktlinie,
die gezielt auf die Un-
terstiitzung des oralen
Mikrobioms ausgerich-
tet ist.

Das orale Mikrobiom als the-
rapeutischer Ansatzpunkt

Im Zentrum moderner Therapiekon-
zepte steht das orale Biom - die
Summe aller Mikroorganismen in der
Mundhéhle. Ein stabiles bakterielles
Gleichgewicht tragt entscheidend zur
Mund- und Allgemeingesundheit bei.
Dieses Gleichgewicht lasst sich ge-
zielt unterstitzen — nicht nur durch
gute Mundhygiene, sondern auch
durch sogenannte Biotika.

Oralactin von ApaCare verfolgt genau
diesen Ansatz und bietet eine Produkt-
linie, die gezielt auf die Unterstlitzung
des oralen Mikrobioms ausgerichtet
ist — wissenschaftlich abgestimmt auf
die physiologischen Bedingungen in
der Mundhohle.

// Karr Dental
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Pocket-X® Gel
kombiniert Hyaluronséure

und Octenidine in einem thermoaktiven Gel flir die Zahnfleischtaschen.

e Oralactin Liguid und die medizini-
sche Zahncreme enthalten eine ein-
zigartige Kombination aus Pra- und
Postbiotika. Sie fordern das Wachs-
tum nUtzlicher Bakterien und wirken
gleichzeitig entziindungshemmend
— etwa durch bioaktive Substanzen,
die pathogene Keime unterdrlicken.
Die Oralactin Kaupastillen und das
orale Probiotikum liefern gezielt
lebende Mikroorganismen (Probio-
tika) in die Mundhohle, wo sie das
mikrobielle  Gleichgewicht stabili-
sieren und die Barrierefunktion der
Schleimhaute starken.

Der Oralactin PowerPulse Protein
Drink ergéanzt das Konzept auf er
nahrungsphysiologischer Ebene -
mit Molkenprotein, Roter Bete und
Beerenextrakten, deren pflanzenei-
gene Inhaltsstoffe synergistisch auf
das orale Immunsystem wirken.

Diese Kombination ermdglicht ei-
nen ganzheitlichen Ansatz: Das orale
Mikrobiom wird nicht nur passiv ge-
schont, sondern aktiv gefordert, rege-
neriert und langfristig stabilisiert —und
damit der Grundstein flr eine gesun-
de Mundumgebung gelegt.

Therapie je nach Parodontitis-
Stadium - gezielt und
evidenzbasiert

Im Frilhstadium, bei Gingivitis, steht
die grindliche Mundhygiene im Vor
dergrund. Begleitend empfiehlt sich
die tagliche Anwendung von Curasept
ADS 205, einer alkoholfreien Mund-
spilung mit 0,05 % Chlorhexidin (CHX)
und Fluorid. Dank des Anti-Discolora-
tion-Systems (ADS) werden typische
Nebenwirkungen wie Verfarbungen
reduziert. Eine weitere Moglichkeit ist
die Anwendung von Parodentosan mit
ebenfalls 0,056 % CHX sowie pflanz-

www.facebook.com/

lichen, atherischen Olen aus Myrrhe,
Pfefferminz und Salbei. Fir die Zahn-
reinigung eignen sich Zahnpasten ohne
Sodiumlaurylsulfat wie Curasept ADS
705 oder ebenfalls Parodentosan, die
das Zahnfleisch besonders schonen
und die Wirkung von CHX unterstUtzen.

Bei leichter Parodontitis wird nach ei-
ner professionellen Reinigung zusatz-
lich eine zehntéagige Kur mit Curasept
ADS DNA Perio Pro empfohlen — einer
Spullésung mit 0,12 % CHX, Hyalu-
ronsaure und DNA zur Foérderung der
Wundheilung. Danach wird die tagliche
Pflege mit Curasept ADS 205 fortge-
setzt. Regelmassige Kontrollen beim
Zahnarzt alle drei bis sechs Monate
begleiten die Therapie.

Im Fall einer mittleren Parodonti-
tis erfolgt die Behandlung nach der
parodontalen Therapie in der Praxis
intensiver: Bei vertieften Zahnfleisch-
taschen kann lokal das Pocket-X® Gel
eingesetzt werden. Es kombiniert Hy-
aluronséure und Octenidine in einem
thermoaktiven Gel, das direkt in die
Tasche appliziert wird. Bei Koérpertem-
peratur wird dieses Gel sehr viskds
(wie Marzipan) und bleibt so langer in
der parodontalen Tasche prasent. Es
wirkt somit langer als alle flissigen
Produkte, die es sonst auf dem Markt
gibt, weil es nicht mit dem Sulcusfluid
ausgespult wird. Ergénzt wird diese
Behandlung durch eine zehntdgige
Anwendung von Curasept ADS DNA
Perio Pro, um eine Reinfektion der pa-
rodontalen Tasche zu verhindern.

Bei schwerer Parodontitis kommen
neben der mechanischen, professio-
nellen Reinigung und Applikation von
Pocket-X® Gel oder PerioChip® (loka-
le, sehr hohe CHX-Konzentrationen)
auch intensive Spulldsungen zum
Einsatz. Die Therapie startet mit einer

magazin
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Curasept ADS
ermaoglicht eine
hochwirksame
und zugleich
AL gewebescho-
nende An-
wendung von
Chlorhexidin.

zehntagigen Anwendung von Curasept
ADS DNA Implant Pro (0,20 % CHX)
— gefolgt von weiteren drei Wochen
Curasept ADS DNA Perio Pro (0,12 %
CHX). Hyaluronséure, Copolymere und
DNA fordern zusatzlich die Schleimhau-
theilung. Eine engmaschige zahnarztli-
che Kontrolle begleitet die Behandlung
Uber mehrere Monate hinweg.

Fazit: Chlorhexidin fiir
die Therapie — Biotika fiir
die Pflege

Chlorhexidin (CHX) ist und bleibt der
Goldstandard in der akuten Parodontal-
behandlung und chirurgischen Nachsor
ge. Produkte wie Curasept ADS ermdg-
lichen eine hochwirksame und zugleich
gewebeschonende Anwendung — ins-
besondere bei Entziindungen, chirur
gischen Eingriffen und vertieften paro-
dontalen Taschen. Die Kombination mit
ADS® reduziert typische Nebenwirkun-
gen (Geschmacksstérungen und Verfar
bungen) und férdert die Compliance der
Patientinnen und Patienten.

Sobald die Entziindung unter Kon-
trolle ist, empfiehlt sich flr die tagli-
che Pflege der langfristige Einsatz von
Oralactin von ApaCare. Die Kombina-
tion aus Pré-, Pro- und Postbiotika un-
terstltzt das bakterielle Gleichgewicht
im Mund, starkt die Mundschleimhaut
und hilft, parodontalen Rickfallen vor-
zubeugen.

WEITERE INFORMATIONEN
und Fachprodukte unter
e www.karrdental.ch,

fragen@karrdental.ch,
Tel. 044 727 40 00

® Wwww.apacare.ch,
info@prodentis.ch,
Tel. 055 412 83 09
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Weiterbildungen bei Dentaltraining GmbH

«Gerade nach so viele

DENTALTRAINING //

n Jahren

Berufspause war es fir mich sehr

motivierend zu erlebe

1, Wie gut ich

wieder hineingefunde

N habe.»

Seit Giber zwei Jahren pragen Claudia Haas und Monika Schumacher als Inhaberinnen und
Kursleiterinnen die Geschicke der Dentaltraining GmbH. Diese zeichnet sich nicht nur durch ein
breites Weiterbildungsangebot aus, sondern auch durch den Charakter der Workshops und Kurse,
wie zufriedene Teilnehmerinnen gegeniiber der «die Spezialistin» bestatigen. .

chen Pause wieder flr den Praxisalltag und ihren

Beruf als Praxisassistentin fit machen. Beim Recher
chieren nach Weiterbildungen ist sie auf Dentaltraining
gestossen und fand sofort ein Kursangebot, das genau zu
ihrer Situation passte.

T herese R&tz wollte sich nach einer langen berufli-

Therese, welche Art von Fortbildung hast
Du als gesucht respektive besucht?

Ich habe zuerst den Wiedereinsteigerkurs von Dentaltrai-
ning besucht — ein zweitégiger Kurs in Luzern, der mir
einen sehr guten Uberblick (iber die aktuellen Standards
und Ablaufe in der Praxis gegeben hat. Kurz darauf habe
ich eine Stelle gefunden. Da ich damals eine zweijahrige
Lehre gemacht hatte und somit keine Réntgenberechti-
gung besal, musste ich dieses nachholen.

Therese Réatz (Mitte hinten) nach dem Besuch des DA-Refresher Kurses

Und wie hast Du das getan?

Auch diesen Kurs habe ich lber Dentaltraining gemacht.
Er fand an vier Samstagen in Zofingen statt, mit einer Pri-
fung rund einen Monat spater. In dieser Zeit konnte ich
in der Praxis das Gelernte direkt anwenden und musste
zwanzig Rontgenbilder selbststéndig anfertigen. Danach
folgte die praktische und schriftliche Prifung. Die Inhalte
waren sehr praxisnah und spannend. Ich habe viel gelernt
und fuhlte mich bestens vorbereitet.

Aber damit war das Thema Rontgen fiir
Dich nicht erledigt?

Nein. Aktuell bin ich nun dabei, meine Ausbildung noch
weiterzuflhren, um auch OPT- Rdntgenbilder machen zu
dirfen. Fur diesen Kurs hatte ich einen Online-Tag absol-
viert sowie einen halben Kurstag vor Ort in Luzern be-
sucht. Zurzeit fertige ich in meiner Praxis die erforderlichen
dreissig OPT-Rontgenbilder an, bevor ich die Abschluss-
prifung in Luzern absolvieren kann. Ich freue mich sehr,
dass ich diesen Weg weitergehen kann.

Nach drei Kursen: Wie beurteilst Du die fachli-
chen Grundlagen dieser Weiterbildungen?

Die fachlichen Grundlagen waren sehr gut aufgebaut. Die
Kursleiterinnen verflgten Uber grosses Fachwissen und
langjahrige Erfahrung. Der Unterricht war praxisnah, ver-
standlich erklart und es wurde viel Wert auf den Transfer
in den Arbeitsalltag gelegt. Ich konnte das Gelernte direkt
in meiner Praxis umsetzten — genau das habe ich mir von
einer Fortbildung erhofft. Ich war beeindruckt vom Fach-
wissen und der Erfahrung der Kursleiterinnen. Sie konn-
ten den Stoff nicht nur kompetent vermitteln, sondern
haben auch immer wieder den Bezug zur Praxis herge-
stellt. Gerade nach so vielen Jahren Berufspause war es
flr mich sehr motivierend zu erleben, wie gut ich wieder

// DENTALTRAINING DIE

hineingefunden habe — dank der klar strukturierten und
praxisorientierten Kurse.

FORTBILDUNG STERILGUT

Die Anforderungen der Hygiene an die Zahnarztpra-
xis werden immer strenger und komplexer. Deshalb
ist ein fachspezifisches Wissen die Voraussetzung,
um die Funktionsfahigkeit des Produkts sowie die
korrekten Aufbereitungsmassnahmen beurteilen zu
kénnen (Swissmedic). Folgende Themen werden
unter anderem bearbeitet:

e Auffrischung Mikrobiologie und Hygiene

e Richtlinien Swissmedic verstehen und anwenden

Wie beurteilst Du die Stimmung respektive
Interaktion wahrend der Kurse?

Die Stimmung im Kurs war von Anfang an sehr ange-
nehm und motivierend. Es war schon zu sehen, dass alle
mit viel Interesse dabei waren. Viele, wie ich, mit ganz
unterschiedlichen Hintergriinden. Der Austausch unter
einander wurde aktiv geférdert und auch die Kursleite-
rinnen waren offen, herzlich und jederzeit ansprechbar.
Man flhlte sich ernst genommen und gut aufgehoben
— das hat mich sehr motiviert und mir Selbstvertrauen
gegeben.

¢ \Welche Instrumente sind
unkritisch/semikritisch/kritisch
e Alles rund um das korrekte Versiegeln

OPT-FR ZUSATZAUSBILDUNG

Mit dieser vom BAG und der SSO anerkannten Aus-
bildung erwerben die Teilnehmenden die extraorale
Rontgenberechtigung zur Herstellung von OPT und
FR (DVT) ausgeschlossen. Im Rahmen der Ausbildung
werden folgende Themen erarbeitet:

Zusammenfassend: Was hat Dir an den Kursen
von Dentaltraining besonders entsprochen?

Was mir beim Dentaltraining besonders gefallen hat, war
die personliche Atmosphére und die klare Struktur der
Kurse. Monika Schumacher und Claudia Haas und alle an-
deren Mitarbeiterinnen vermitteln nicht nur Fachwissen,
sondern schaffen auch ein Umfeld, in dem man sich wohl-
fahlt und ernstgenommen wird — gerade fur jemanden
wie mich, der nach vielen Jahren wieder einsteigt, war
das unglaublich wertvoll. Man spirt, dass ihnen die Wei-
terbildungen wirklich am Herzen liegt.

e Geratekunde und Funktionsweise
¢ Patientenpositionierung

e Strahlenschutz / Dosisaspekte

e Datenmanagement

LEHRGANG DIPL. PRAXISMANAGERIN

Immer mehr Zahnarztpraxen fordern gut ausgebildete
Mitarbeiterinnen. Eine Praxismanagerin hat die Pra-
xisorganisation fest im Griff, beweist Flihrungskom-
petenz, Ubernimmt die organisatorischen sowie die
kommunikativen Aufgaben und ist Dreh- und Angel-
punkt der Zahnarztpraxis. Die sechs Module decken
verschiedenen Themen wie:

® Personalmanagement

e EDV/Korrespondenz

¢ Finanzbuchhaltung

e Marketing und Kundenbindung

Wiirdest Du Dentaltraining weiterempfehlen?

Ja, ich wilrde Dentaltraining jederzeit weiterempfeh-
len — besonders flr Wiedereinsteigerinnen oder alle,
die ihr Wissen auffrischen mochten. Die Kurse sind
professionell aufgebaut, praxisnah und verstandlich.
Vor allem aber habe ich mich als Person gesehen und
unterstitzt gefuhlt. Das hat mir den Wiedereinstieg
enorm erleichtert.

Hat es mit dem Wiedereinstieg in den
Beruf geklappt? Ausfihrliche Informationen zu den einzelnen Kursen,
deren Inhalte, Kosten und Termine finden sich unter

Ich hatte das grosse Gllck, eine Zahnarztpraxis zu finden, . .
www.dentaltraining.ch

die mich mit viel Geduld und Engagement einarbeitet. Ich
fUhle mich dort sehr wohl. Sie haben extra flr mich einen
Ordner mit Fotos und genauen Anleitungen erstellt — pr
jede Behandlungssituation ist dokumentiert, was
der Zahnarzt braucht und was die Dentalassisten-
tin bereitlegen muss. Diese Unterstltzung ist fur
mich als Wiedereinsteigerin einfach fantastisch.
Ich hatte nie gedacht, dass ich mich nach so vie- _ |
len Jahren so schnell wieder einarbeiten kann — 5
und das verdanke ich sowohl Dentaltraining als ‘%ﬁ N

auch meiner neuen Praxis.

Die Inhaberinnen der Dentaltraining GmbH,
Monika Schumacher und Claudia Haas,
vermitteln nicht nur fundiertes Wissen,
sondern auch gute Laune

www.facebook.com/ magazin  f
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Neu: Podcasts. Kompakt im dental JOURNAL, im Podcast in voller Ldnge e

Warum GBT die traditionelle
Prophylaxe abl0sen wird

Dr. Ernst Wiihr von EMS erklart im Interview mit dem dental JOURNAL, wie
Guided Biofilm Therapy (GBT) mit wissenschaftlicher Evidenz, Patientenkomfort
und wirtschaftlichem Erfolg die Zahnprophylaxe revolutioniert.

Von Oliver Rohkamm

ie Guided Biofilm Therapy (GBT)
Dverspricht nichts weniger als

eine Neudefinition der profes-
sionellen oralen Prophylaxe. Mit wis-
senschaftlicher Evidenz, einer doku-
mentierten Patientenzufriedenheit
von 94 Prozent und dem Versprechen
schmerzfreier Behandlung positio-
niert sich das Schweizer Unterneh-
men EMS als Vorreiter einer neuen
Ara auf diesem wichtigen Gebiet.

Nach Einschatzung von Dr. Ernst
Wihr wird das achtstufige Protokoll
traditionelle Prophylaxe-Methoden ab-
|6sen. Dabei geht es fur ihn nicht nur
um Medizin, sondern auch um Wirt-
schaftlichkeit: Praxen, die auf GBT
setzen, kénnen hohere Honorare ver
langen und profitieren von stérkerer
Patientenbindung. Ein Gesprach Uber
neue Behandlungsstandards und die
Prophylaxe-Ausbildung in Osterreich.

Oliver Rohkamm: Sie bezeichnen
GBT als die modernste Form der
Prophylaxe. Wie revolutionar ist die
Methode?

Dr. Ernst Wihr: Die Guided Biofilm
Therapy ist das erste systematische,
risiko-orientierte und evidenzbasierte
Protokoll fur die primare Prophyla-
xe, also die ,Zahnreinigung” — und
ebenso fir die parodontale und peri-
implantare Therapie. An vielen Univer
sitdten und in vielen Praxen gibt es bis
heute eine grosse Zahl widersprlich-

Das Bessere ist der Feind des
Guten. Niemand féhrt heute
mehr Kutsche - auBer in Wien

als Tourist,

Dr. Ernst Wiihr

Geschéftsfiihrer EMS

licher Methoden und Behandlungs-
abfolgen, aber kein umfassendes,
logisch strukturiertes klinisches Kon-
zept. Wir haben dieses Vakuum er
kannt und gemeinsam mit namhaften
Wissenschaftlern das GBT-Protokoll
entwickelt und ausgebaut.

Der entscheidende Punkt ist, dass es
wissenschaftlich fundiert ist. Die ein-
zelnen klinischen Schritte unter Ver
wendung unserer original Schweizer
Geréate, Instrumente und Pulverpro-
dukte sind durch zahlreiche Studien in
angesehenen Fachzeitschriften abge-
sichert. Und wir erhalten immer mehr
klinische Studien von renommierten
Forschern, die GBT als Ganzes evalu-
iert haben.

Patienten wollen GBT

Sehr wichtig ist auch das Patienten-
feedback. Eine Befragung von mehr
als 400.000 Patienten in unseren

GBT-zertifizierten Praxen hat ergeben,
dass 94 Prozent von ihnen die moder
ne Methode den konventionellen vor
ziehen. Dies wurde in einer Studie der
Universitat Zlrich bestatigt. Patienten
wollen GBT.

Zugespitzt formuliert: Ist die tra-
ditionelle Prophylaxe-Ausbildung
— auch bei uns in Osterreich - nicht
mehr auf dem Stand der Zeit?

Das lasst sich wohl so sagen. Das
Bessere ist der Feind des Guten. Die
konventionellen Methoden wurden
mit dem damaligen Wissen entwi-
ckelt und werden zum Teil bis heute
gelehrt. Aber gibt es etwas Moder
neres? Ja, definitiv, und wie die ge-
nannten Befragungen zeigen, wollen
Patienten das auch. Zahnarzte sollten
dem Rechnung tragen und eine abge-
sicherte, effiziente und komfortable
Methode nach dem Stand von Praxis
und Wissenschaft wahlen.

Und sie sollten daflr sorgen, dass
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Das Interview flihrte
Oliver Rohkamm fiir das
dental JOURNAL anlai3-
lich der Europeriol1 in
Wien.

Dr. Ernst Wiihr prasen-
tiert die GBT Machine,
das neue Desktop-Gerit
mit weiter entwickelter
Ultraschall-Technologie
und digitaler Konnekti-
vitat
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das gesamte Team entsprechend
ausgebildet ist. Wir arbeiten deshalb
mit vielen Prophylaxe- und Fortbil-
dungsinstituten zusammen, die GBT
als modernes Verfahren bereits fir
ihre Schiler und Auszubildenden leh-
ren. Ergdnzend kénnen Kurse bei der
Swiss Dental Academy (SDA) gebucht
werden, dem Fortbildungs-Institut
von EMS, das auch sehr interessante
Spezialkurse bietet. Natdrlich muss
man auch die traditionellen Methoden
kennen, um die gesamte Bandbreite
abzudecken zu kénnen und zu wis-
sen, wo man herkommt. Aber es gilt,
auf der Hohe der Zeit zu bleiben. Nie-
mand fahrt heute mehr Kutsche, aus-
ser in Wien als Tourist. Wir alle fahren
Auto, weil es schneller und effizienter
ist.

Sichtbar machen, was ent-
fernt werden soll: Die acht
Schritte der GBT

Manche Zahnarzte sagen: , Ich habe
jetzt ein EMS Airflow-Gerat, dann
mache ich ja GBT ...”

Die Guided Biofilm Therapy umfasst
acht modular aufgebaute, klar defi-
nierte Schritte. Sie beginnt mit dem
Assessment, also der Anamnese
und der Infektionskontrolle. Danach
kommt das Sichtbarmachen des Bio-
films mit dem Plaque-Farbemittel. Da-
mit dieser vollstandig entfernt wird, ist
das ein absolutes Muss. Beim Friseur
wurden Sie doch auch nicht akzeptie-
ren, dass er oder sie beim Schneiden
die Halfte vergisst. In der Zahnprophy-
laxe kann die Fachkraft nur entfernen,
was sichtbar ist. Mit blossem Auge ist
ein grosser Teil des Biofilms unsicht-
bar, deshalb wird angefarbt.

Der dritte Schritt ist die Patientenmoti-
vation. Weil die Belagentfernung nach
dem Anfarben mit den modernen
Methoden effizienter gelingt, haben
Behandler mehr Zeit fir ihre Patien-
ten. Sie kénnen sich mehr um die-
se kiimmern, sie beraten und ihnen
Empfehlungen flr den Heimgebrauch
geben. Erst dann folgt der vierte
Schritt: AIRFLOW®. Das ist eine No-
Touch-Technologie, ein beschleunig-
tes Wasser-PulverLuftgemisch, das
sehr schonend Biofilm, Verfarbungen
und weichen Zahnstein entfernt und

EMS //

Mit GBT sparen Patienten viel
Geld fiir nicht notwendige
restaurative Behandlungen.

Dr. Ernst Wiihr

Geschéftsfiihrer EMS

auch die Weichgewebe reinigt. Das
ist fUr Patienten wie eine Massage.

»NO PAIN ist kein leeres Ver-
sprechen”

Mit AIRFLOW® MAX und PERI-
OFLOW® MAX (Schritt 5) wird ein
Grossteil der Belage entfernt, auch
subgingival, und die Zeit fur die Zahn-
stein-Entfernung mit Ultraschall lasst
sich so minimieren. Mit unserem
neuen Kombigerat, der GBT Machi-
ne, haben wir ausserdem eine weiter
verbesserte Variante unseres piezo-
keramischen Ultraschallsystems auf
den Markt gebracht, das PIEZON PS
NO PAIN MAX (Schritt 6). Dieses in-
telligente System gibt automatisch
zusatzliche Leistung ab, wenn harter
Zahnstein vorhanden ist — und regu-
liert sie herunter, wenn der Zahnstein
weicher ist. Zudem ist die Behandlung
durch das Schwingungsmuster der
Instrumente maximal schonend flr
Zahnsubstanz und Patienten, unan-
genehme Wahrnehmungen werden
weitgehend vermieden. ,,No Pain” ist
kein leeres Versprechen.

Dann folgt mit Schritt 7 eine Kontrol-
le, und der achte Schritt ist der Re-
call — zufriedene Patienten kommen
wieder. Nach der Zahnreinigung wird
mit dem GBT-Protokoll nicht ,poliert”
Die natlrliche Schmelzoberflache ist
so hart, dass sie sich nicht ,glatten”
lasst. Es reicht vollig aus, nach der
Belagentfernung mit AIRFLOWING®
und PIEZON® die Zéhne zu fluoridie-
ren.

Wenn ich lhnen so zuhore, misste
man eigentlich sagen, GBT ist die
Prophylaxe und fiir alles andere
miisste man einen anderen Namen
finden.

Ja, das wird durchaus schon so ge-

macht. Ich war zum Beispiel kirzlich
in Korea, und dort wurden die Pro-
phylaxezimmer in ,GBT Zone” um-
benannt. Das zeigt, dass die Leute es
verstanden haben: Patienten mdgen
es modern und schmerzfrei und hier
ist GBT genau der Punkt, der hilft.
Vom Durchlaufposten zum  Profit-
Center: Moderne Prophylaxe ist auch
wirtschaftlich lukrativ.

Beim Thema Wirtschaftlichkeit ge-
hen die Meinungen auseinander.
Lasst sich mit umfassender Prophy-
laxe wirklich Geld verdienen? Und
ist das ethisch vertretbar?

Bereits im alten China pragte das
konfuzianische Weltbild den ho-
hen Stellenwert der Pravention:
.Der Weise behandelt Krankhei-
ten nicht, wenn sie bereits aus-
gebrochen sind, sondern beugt
ihnen vor, bevor diese entstehen”
(Konfuzius um 551 — 479 v. Chr.).
Mit GBT sparen Patienten im Endef-
fekt viel Geld durch nicht notwendige
invasive Behandlungen. Vor diesem
Hintergrund ist es absolut ethisch,
dass eine Praxis, die Prophylaxe kon-
sequent betreibt, wirtschaftlich erfolg-
reich und profitabel ist.

Sie sehen GBT auch als Vertrauens-
bildung und Patientenbindung?
Absolut. Wird im Rahmen der Pro-
phylaxe auf den sauberen Zahno-
berflachen doch zum Beispiel eine
Karies gefunden, hat man bereits ein
Vertrauensverhéltnis zum Patienten
aufgebaut. Ich personlich wirde nur
in Praxen gehen, in denen ich mit
modernen Prophylaxe-Methoden be-
handelt werde. Nur dort kann ich si-
cher sein, dass alles getan wurde, um
meine Zahne so lange wie maoglich
gesund zu erhalten.

training

Heubergstrasse 7, 8185 Winkel (Biuro)

Arbeitsrecht und Datenschutz

Rechtliche Konflikte kénnen zu langen, kostspieligen und auch emationalen Prozessen fiihren. In
diesem Workshop werden mogliche arbeitsrechtliche Herausforderungen in der Praxis
thematisiert und anhand kurzer Fallbeispiele erlautert. Zudem werden lhnen die fiir die Praxis
wichtigsten datenschutzrechtlichen Bestimmungen verstandlich erklart.

Geeignet fir das gesamte Praxisteam

Kursleitung Roman Obrist, lic. iur., MAS, Rechtsdienst SVDA

Inhalt Folgende Fragen werden bearbeitet:

e \Was muss im Arbeitsvertrag geregelt werden?
e \Wie werden Uberstunden oder Uberzeit vergitet? Wie wird der
Notfalldienst vergitet?

e Hat der Arbeitnehmer Anspruch auf Lohn, wenn er an seiner
Arbeitsleistung verhindert ist?

e \Was ist bei einer (insbesonderen fristiosen) Kiindigung zu
beachten? Was ist eine Freistellung?

e \Nas ist am und nach dem Ende des Arbeitsverhaltnisses zu beachten?

e \Was muss ein Arbeitszeugnis enthalten? \Wann wird eine
Arbeitsbestatigung ausgestellt?

e \Wie verlauft das Gerichtsverfahren bei einer arbeitsrechtlichen
Streitigkeit?

¢ \Welche wichtigsten datenschutzrechtlichen Bestimmungen sind in der
Zahnarztpraxis zu beachten?

e \Wie ist mit Patientendaten umzugehen?

e (egenuber wem gilt die zahnarztliche Schweigepflicht?

Dauer 08.30 Uhr - 12.00 und 13.00 Uhr bis 15.30 Uhr Prasenz und/oder Online
Kursort Institut fur Arbeitsagogik IfA
Industriestrasse 6

6005 Luzern

Kosten CHF: 480.— [inklusive Kursunterlagen, Zertifikat, Pausenerfrischungen)

Thematische Anderungen vorbehalten.

epu Qua
.

Schweizerisches Qualitatszertifikat fur Weiterbildungsorganisationen
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Sind Patienten in einer GBT-Praxis
bereit, hohere Honorare zu bezah-
len?

Das kann ich aus vollem Herzen be-
statigen. Ich habe hier auf der Europe-
rio Gesprache mit Kollegen aus dem
europdischen Umland geflihrt, die
deutlich gesagt haben: ,Zahnérzte,
die GBT anbieten, verlangen hohere
Honorare” Das liegt daran, dass sie
ein Erlebnis, ein SPA-Erlebnis, anbie-
ten. Ich kann mehr verrechnen, weil
ich in jeder Beziehung eine hdhere
Leistung erbringe. Biofilm und Zahn-
stein werden komplett entfernt — und
zwar minimalinvasiv und ausserdem
schmerzfrei. Allein durch den letzten
Punkt erreicht man eine hdhere Pa-
tientenbindung. Hier reden wir auch
immer Uber den wichtigen Punkt Wei-
terempfehlungen.

Zuriick zum Thema Ausbildung: In
Deutschland und der Schweiz gibt
es schon lange eine Dentalhygiene-
Ausbildung. Wiirden Sie das auch
fiir andere Lander empfehlen?

Ich bin Wahldsterreicher und beob-
achte den lokalen Markt sehr intensiv.
Wir arbeiten in unserer Swiss Dental
Academy sehr erfolgreich mit vie-
len DHs zusammen. Ich denke, dass
wir alle, die in der Zahnmedizin tatig
sind, immer gut damit gefahren sind,
Mitarbeiter weiterzubilden. Fort- und
Weiterbildung ist fir Angestellte eine
der grossten Motivationen, in einem
Unternehmen zu bleiben, und des-
halb eine sinnvolle Investition. Das
gilt auch flr zahnarztliche Praxen. Ich
personlich bedauere, dass es in Os-
terreich keine Dentalhygiene-Qualifi-
kation gibt. Aber das ist etwas, was
die dortige Zahnarzteschaft selbst
entscheiden muss.

Warum teure Gerate langfris-
tig glinstiger sind

EMS hat sehr hoch entwickelte Ge-
rate, die zu den teureren am Markt
zahlen.Welche Aspekte sind bei der
Produktauswahl wichtig?

Wir fertigen zur Génze in der Schweiz,
unsere Produkte sind Made in Swit-
zerland. GBT koénnen Sie nur mit der
GBT Machine machen. GBT und die
GBT Machine sind nicht teuer, wenn
man es genau betrachtet. Man hat
vielleicht einen hdheren Anschaf-
fungspreis. Aber wenn ich pro Patient
nur 10 Gramm Pulver kaufen muss,
wahrend andere Gerédte 30 oder 40
Gramm pro Behandlung verbrauchen,
dann hat sich die Amortisation schon
nach einem halben Jahr erledigt.

Mit unseren einzigartigen PIEZON®
PS Instrumenten kdnnen Sie 1.000
Patienten behandeln. Im Vergleich
dazu behandeln Sie mit chinesischen
Kopien vielleicht nur 50 bis 80 Pati-
enten, bevor Sie die Spitzen austau-
schen mussen.

Wichtig ist, dass PIEZON® bei kor
rektem Anstellwinkel mit linearen
Schwingungen in nur einer Ebene
arbeitet. Andere Systeme haben
ein kreisformiges oder elliptisches
Schwingungsmuster, das zu drei-
dimensionalen Bewegungen flhrt.
Diese, aber auch Handinstrumente,
schadigen die Zahnoberflache und
flhren zu immer tieferen Riefen und
Kratzern, wie mit Schlittschuhkufen
auf dem Eis. Der Zahn wird damit
langfristig, zum Beispiel im parodon-
talen Recall, zerstort.

Neben der Produktqualitat zahlt im
Dentalmarkt auch der Service. Hier
gab es in Bezug auf lhr Unterneh-

94% der Patienten ziehen GBT
den konventionellen Methoden
unter Verwendung von Polier-

pasten vor.

Dr. Ernst Wiihr
Geschéftsfiihrer EMS
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men Kritik.

Besonders im letzten halben Jahr ha-
ben wir, auch aufgrund von Kritik, sehr
viel Geld in den Service gesteckt. Wir
haben unsere Technikplatze ausge-
baut und den Kundenservice inten-
siviert. Das war mir ein personliches
Anliegen. Parallel beginnen wir lang-
sam aber sicher mit einem Remote
Servicing, dort wird die Reise hinge-
hen. Das heisst, wir kdnnen unsere
Kunden bereits vor Ort unterstitzen,
indem wir per Internet die Gerate
,auslesen” - ohne dass sie einge-
schickt werden mussen. Eine weitere
Zielsetzung wird sein, unsere Kunden
schon im Vorfeld zu informieren: ,In
100 Tagen ist Ihr Gerat zur Wartung
fallig. Darfen wir lhnen heute einen
Termin anbieten?” Damit wird unser
praventiver, gesundheitserhaltender
klinischer Ansatz auch im Service kon-
sequent umgesetzt.

Hier finden Sie den Podcast
in voller Lénge auf Spotify
bzw. Apple Podcast:
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* Grenzenlose Freiheit:

— Alle Atztechniken — alle Indikationen — alle Composites (ohne Aktivator) =,

* Absolut sichere Anwendung durch die SingleDose: - O
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