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phylaxe - und damit auch un-
sere eigene Rolle in der Praxis?
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die neugierig machen und Mut
machen, den eigenen Weg konse-
guent weiterzugehen.
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ein Problem?

Dr. Corinna Bruckmann deckt auf,
wie eine stille Pandemie gesetz-
te Implantate bedroht: Schon ein
unentdeckter Pra-Diabetes ver-
doppelt das Periimplantitis-Risiko
und treibt den Knochenabbau vo-
ran. Erfahren Sie, wie Sie als , Ge-
sundheits-Detektivin® Warnsigna-
le im Anamnesebogen aufspuren,

Impressum

www.facebook.com/ magazin

Neu seit diesem
Jahr: Podcasts
zum Hoéren UND
Lesen.

die richtigen Fragen stellen und so
Implantatverluste verhindern.

Spitzenmedizin am ,Mount Eve-
rest”

DDr. Dadbeh Dehchamani beweist
in seiner Landordination, dass
Qualitdt keinen  Stadtstandort
braucht — mit drei EMS-Geréten,
eigenem Prophylaxe-Bereich und
einer klaren Uberzeugung: Pro-
phylaxe ist das Fundament jeder
Behandlung. Warum zufriedene
Patienten seine beste Werbung
sind und sein Rat an junge Kolle-
gen ebenso mutig wie ansteckend
ausfallt, lest ihr im Interview.

Lassen Sie sich von diesen drei
Stimmen inspirieren — und blattern
Sie weiter!

Pz

oliver.rohkamm®@dentaljournal.eu

PS. Wie immer freuen wir uns uber
Feedback und Anregungen fiir kiinftige
Ausgaben. Schreibt mir!

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 Stick. 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.



DIE = 02/26

NEUHEITEN

Nneuhelten & trends

AM DENTALEN MARKT

VivaDent® Polishing Paste —
Fir eine sanfte, grindliche und
komfortable Politur

Ilvoclar steht seit Jahrzehnten fiir Innovation und Qualitat
in der Zahnmedizin. Mit der VivaDent® Polishing Paste bie-
tet Ivoclar eine professionelle Lésung fiir eine schonende,
effiziente und spritzfreie Politur.

Die geschmeidige Konsistenz sorgt fir optimale Verteilung
und minimalen Materialverbrauch. Dank verschiedener Abra-
sionsstufen bietet sie eine individuelle Lésung fir jede Zahno-
berflache — von natlrlichen Zéhnen bis zu Implantaten und Re-
staurationen.

Das innovative spritzfreie Konzept erhéht den Patientenkom-
fort und gewahrleistet eine saubere, hygienische Anwendung.
Die Pasten sind glutenfrei, mikroplastikfrei und sowohl in prak-
tischen Tuben als auch in hygienischen Einzelportionen erhalt-
lich.

Neu im Sortiment: Die beliebten Geschmacksrichtungen Apfel
und Kaugummi.

www.ivoclar.com
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Gezielte Mund- und Zahnpfle-
ge bel kieferorthopadischer Be-
handlung

Ob Multibracket-Systeme, Aligner oder herausnehm-
bare Zahnspangen - kieferorthopadische Therapien er-
hohen durch Plaque-Retentionsstellen das Risiko fiir
Karies, Gingivitis und White Spots. Eine strukturierte,
alltagsfreundliche Mundhygiene ist daher unverzicht-
bar.
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Die GUM® ORTHO Produktserie unterstitzt Patient:innen
mit einem klaren 3-Schritte-Ritual:

1. Interdentalreinigung mit spezieller Zahnseide, GUM®
SOFT-PICKS® PRO oder GUM® TRAV-LER® Interdentalbdirs-
ten — flr schwer zugéngliche Bereiche rund um Brackets.

2. Zahneputzen mit der GUM® SONIC ORTHO Schallzahn-
birste oder der GUM® ORTHO Zahnblrste sowie ergan-
zendem GUM® ORTHO Zahngel — fiir grindliche Reinigung,
Schutz vor Karies und Beruhigung des Zahnfleischs.

3. Prophylaxe & Schutz mit der alkoholfreien GUM® ORTHO
Mundspilung und GUM® ORTHO Wachs zur Linderung von
Reizungen.

Aufklarung und Motivation sind essenziell, um Patient:innen
— vor allem Kinder und Jugendliche — langfristig zu einer
konsequenten Mundpflege zu bewegen. So lassen sich
Schaden durch unzureichende Hygiene vermeiden und die
Behandlungsergebnisse sichern.

Weitere Informationen finden Sie unter:

https://professional.sunstargum.com/de-de/
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Workflow trotz
Fachkrdftemangel: So profitieren
Praxen von standardisierten

Ablaufen

Der anhaltende Fachkraftemangel stellt viele Praxen vor gro-
Re Herausforderungen. Gerade in dieser Situation sind klare
und effiziente Ablaufe entscheidend, um Zeit und zu sparen.

Unstrukturierte Prozesse — z.B., wenn die Assistenz wahrend
der Behandlung Zubehor suchen missen — bremsen den Work-
flow und wirken unprofessionell. Die Losung: Standardisierung
durch die Zirc Color Method. Mit einem intelligenten Farbsys-
tem sorgt Zirc fur Ubersicht und Effizienz. Farbcodierte Kasset-
ten, Trays und Boxen ermdglichen eine klare Organisation von
Instrumenten und Materialien. Alles ist sofort griffbereit und
nach der Sterilisation als fertig vorbereitetes Set sofort wieder
einsatzfahig.

Ihre Vorteile auf einen Blick:

e Zeitersparnis: Materialien sind sofort verfligbar, Behand-
lungsrdume schneller vor und nachbereitet.

e Effizienzsteigerung: Keine Mehrfachausstattung von Sprech-
zimmern

e Besseres Patientenerlebnis: Reibungslose Ablaufe hinter
lassen einen professionellen Eindruck.

e Entlastung firs Team: Weniger Stress, einfachere Einarbei-
tung neuer Mitarbeitender.

Fazit: Standardisierte Ablaufe schaffen Ruhe, Effizienz und Wirt-
schaftlichkeit. Praxisteams arbeiten entspannter, neue Kollegin-
nen und Kollegen finden sich schneller zurecht — und die Praxis
gewinnt an Professionalitat und Attraktivitat.

Kontakt fiir Osterreich:
Daniela Rittberger (drittberger@medicom.com)

www.loser.eu

www.facebook.com/ magazin

Alles fiir die
KFO-Pflege

professional.SunstarGUM.com/de
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Interview Univ.-Prof. Dr. Hady Haririan, PhD, MSc

Warum Zahnarzte die DH brauchen

Univ.-Prof. Dr. Hady Haririan, PhD, MSc, Generalsekretar der Osterreichischen Gesellschaft
fiir Parodontologie (OGP), iiber die tiberfallige Einfiihrung der Dentalhygienikerin in Oster-
reich, die Rolle der Pravention und die Chancen fiir Zahnarztpraxen und Assistentinnen

Auf Social Media sind die Zam-
panos jene, die die grolSten

Text und Fotos Oliver Rohkamm

Nachbarlandern ist sie langst etabliert: die Dentalhygi-

enikerin (DH). In Osterreich hingegen fehlt dieser Ge-
sundheitsberuf bis heute. Dr. Hady Haririan, Professor fiir
Parodontologie an der Zahnklinik der Sigmund Freud Pri-
vatUniversitat Wien und Generalsekretar der OGP spricht
im Interview mit dem dental JOURNAL Uber Ursachen,
Konsequenzen — und darlber, warum er die Hoffnung
nicht aufgibt.

I n nahezu allen deutschsprachigen und europaischen

Herr Dr. Haririan, Sie haben auf der paroknowledge
in Kitzbiihel den Stellenwert der Prophylaxeassisten-
tin eindrucksvoll beschrieben und laut DANKE gesagt.
Warum ist dieser Beruf fiir die dsterreichische Zahn-
medizin so bedeutend?

Dr. Haririan: Im Sinne der Pravention ist die Prophy-
laxeassistentin (PAss) eine tragende Saule in Osterreich.
Wir missen weg von der Reparaturzahnmedizin und hin
zur Gesundheitsféorderung — und genau dort ist die PAss
der Schlisselspieler. Leider ist der Beruf inzwischen zum
Mangelberuf geworden. Angesichts der Patientenzahlen
und des Behandlungsbedarfs ist er deutlich unterrepra-
sentiert. Positiv ist immerhin, dass die Ausbildungsland-
schaft wachst: Es gibt zunehmend Institute, die die Wei-
terbildung zur Prophylaxeassistentin anbieten, sodass
Zahnarztassistentinnen diesen Schritt gehen kénnen.

Pravention gilt mancherorts als wenig glamourés —
Social Media feiert lieber die groRen Augmentationen
und Implantate. Wie sehen Sie das?

Dr. Haririan: Das stimmt leider. Auf Social Media sind
die Zampanos jene, die die groRten Knochenaufbauten
prasentieren. Dabei gerat vollig in den Hintergrund: Wo
sind die Zahne, die einmal dort gesessen haben? Hatte
man sie erhalten, ware der gesamte Aufwand vielleicht
gar nicht notig gewesen. Wir missen viel mehr in Préa-
vention und Vorsorge investieren. In Osterreich fehlt uns
zudem eine systematische Pravalenzforschung. Deutsch-
land arbeitet mit validen Zahlen — hier hantieren wir nach
wie vor mit Schatzungen.

Immer wieder hért man das Argument, eine perfek-
te Prophylaxe wiirde den Zahnarzt lberfliissig ma-

chen. Was entgegnen Sie?

Dr. Haririan: Das ist eine Illusion — und dieselbe Diskus-
sion hatten wir bei der Kariesprophylaxe. Gott sei Dank
sinken die Karies-Pravalenzzahlen, aber niemand ist des-
wegen arbeitslos geworden. Mit mehr Zahnerhalt und
langer erhaltenen Zahnen steigt der prothetisch-restaura-
tive Behandlungsbedarf sogar. Es ware geradezu kontra-
produktiv zu sagen: Weniger Prophylaxe, damit wir mehr
Krankheit behandeln kénnen. Das ist kein Argument — das
ist ein vorgeschobenes Argument.

Sie sprechen auch die Vergiitung der PAss an. Wird
diese ausreichend entlohnt?

Dr. Haririan: Das Blatt hat sich gewendet. Der Markt
gibt den Preis vor — und mit dem blofRen Kollektivvertrag
gewinnt man heute niemanden mehr. Man muss Uberbe-
zahlen, und das ist gut so. Die PAss leistet einen wertvol-
len Beitrag und spult ausreichend Umsatz in die Praxis.
Viele Ordinationen zahlen daher entsprechende Pramien.
Das leitet uns direkt zur Dentalhygienikerin: Je hoher
qualifiziert, desto mehr Leistung wird auch erbracht — und
desto mehr Arbeit wird dem Zahnarzt abgenommen. Stu-
dien aus Deutschland zeigen: Eine praventionsorientierte
Praxis mit mehreren DHs rechnet sich. Der Materialauf-
wand ist gering, der Gewinn erheblich.

Warum gibt es die Dentalhygienikerin in der
Schweiz, in Deutschland, in Holland - aber nicht in
Osterreich?

Dr. Haririan: Osterreich ist generell etwas langsamer
unterwegs — das sehen wir in der Parodontologie insge-
samt. Es ist nach wie vor keine Selbstverstandlichkeit,
dass Uberall systematisch sondiert und ein Parodontalsta-
tus erhoben wird. Auf diesem Niveau diskutieren wir jetzt
Uber die DH. Hinzu kommt eine historische Angst der
Zahnérzteschaft: Ein hoher qualifizierter Gesundheitsbe-
ruf kdnnte selbststandig werden und vom Kuchen etwas
wegnehmen. Ich halte diese Sorge flr entkraftbar. Man
muss das Rad nicht neu erfinden — man kann sich an funk-
tionierenden Modellen in Deutschland oder der Schweiz
orientieren und diese adaptiert einfiihren. Aktuell gibt es
in Osterreich meines Wissens nur an der Donau-Universi-
tat Krems einen Bachelor-Studiengang fir Dentalhygiene.

Knochenaufbauten préasentie-
ren. Dabei gerét vollig in den
Hintergrund: Wo sind die Z&ah-
ne, die einmal dort gesessen
haben?

Univ.-Prof. Dr. Hady H_aririan PhD, MSc,
Generalsekretar der'_(]sterreichischen Gesellschaft
fiir Parodontologie (OGP)

Dr. Hady Haririan bei einem Vor-
trag auf der paroknowledge 2026
in Kitzblihel © Oliver Rohkamm
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Univ.-Prof. Dr. Hady Haririan, PhD, MSc, Generalsekretér der Osterreichischen Gesellschaft fiir Parodontologie
(OGP) setzt sich seit Jahren fiir die Einfiihrung der Dentalhygienikerin in Osterreich ein.

Wenn die DH ein flachendeckender
Beruf werden soll, braucht es parallel
dazu mehr Ausbildungsstatten.

Was wire konkret die Kernaufga-
be der DH?

Dr. Haririan: Die konservative Par
odontitis-Therapie. Rund eine Million
Osterreicherinnen und Osterreicher
leiden an einer mittelschweren bis
schweren  Parodontitis.  Rechtlich
muUssten all diese Patienten von
Zahnéarzten durch eine konservative
Parodontitis-Therapie geflhrt werden
— das ist schlicht nicht zu bewaltigen.
Die DH darf einen Parodontalstatus
erheben, Lokalandsthesie verabrei-
chen und subgingival reinigen. Das
darf die PAss per Gesetz nicht. Wir
lavieren uns seit Jahrzehnten durch
eine gesetzliche Grauzone, in der die
PAss Aufgaben quasi halb legal Uber
nimmt, die eigentlich nicht ihr Kompe-
tenzbereich sind. Das muss ein Ende
haben.

Wie steht die neue Generation
von Zahnarztinnen und Zahnarzten
zur DH?

Dr. Haririan: Ich leite die einzige
Paro-Abteilung Osterreichs an der
SFU und habe jahrlich rund 50 Studie-
rende. Sie erleben aus nachster Nahe,
wie viele Patienten an unsere Klinik
kommen, die noch nie eine echte Par
odontitis-Therapie erfahren haben. Ich
glaube, die jungen Kolleginnen und
Kollegen wiirden eine professionelle
Unterstltzung durch eine DH sehr
begriRen. Jene, die Parodontitis er

kennen, aber nicht die Moglichkeiten
haben, sie vollstdndig zu behandeln,
schicken die Patienten zu mir — und
das ist schon kaum mehr zu bewalti-
gen. Es ware weit besser, wenn die
Behandlung in der Praxis bliebe und
die DH die konservative Therapie
durchfihrt.

Wiirde die DH auch die Fluktua-
tion im Assistenzberuf reduzieren?

Dr.  Haririan: Unbedingt. Man
braucht immer eine Vision und eine
Motivation, sich weiterzuentwickeln.
Derzeit ist man als PAss sehr limitiert.
Es gibt Fortbildungen, aber keine ech-
te Karriereleiter. Ein klares Stufenmo-
dell — ZAss, PAss, DH — wirde den
Beruf attraktiver machen und mehr
Menschen dazu bringen, langfristig zu
bleiben. Frustration entsteht oft dann,
wenn berufliche Entwicklung schlicht
nicht maoglich ist.

Wie positioniert sich die OGP un-
ter lhrer Fiihrung als Generalsekre-
tar gegeniiber der Zahnarztekam-
mer?

Dr. Haririan: Die OGP befiirwor
tet die Einflhrung der DH seit jeher,
und das wird so bleiben. Ich werde
diese Position gegenlber der neuen
Fihrung der Zahnarztekammer klar
vertreten — das ist eine meiner Priori-
taten. Ich glaube nicht, dass die Zahn-
drztekammer grundsatzlich dagegen
ist; vieles scheitert an Ausschissen,
an fehlenden Mitspracherechten, an
politischen Prozessen. Das Beispiel
des Fachzahnarztes flr Kieferorthopa-

die zeigt: Es hat ewig gedauert, aber
er ist jetzt da. Man soll die Hoffnung
nicht aufgeben.

Braucht es also vor allem politi-
schen Mut?

Dr. Haririan: Ja. Das Geld ist da —
Corona hat gezeigt, dass es auf Bau-
men wachst, wenn der politische Wil-
le vorhanden ist. Wir brauchen valide
Osterreichische Pravalenzzahlen, mit
denen man den Handlungsbedarf klar
belegen kann. Und dann braucht es
Politiker, die den Mut haben, zu han-
deln. Steter Tropfen héhlt den Stein -
wir werden weiter daran arbeiten.

Zur Person

Univ.-Prof. Dr. Hady Haririan,
PhD, MSc ist Zahnarzt mit
Schwerpunkt Parodontologie.
Er leitet die Abteilung ftir Par-
odontologie an der Zahnklinik
der Sigmund Freud PrivatUni-
versitdt Wien und ist General-
sekretér der Osterreichischen
Gesellschaft fiir Parodontolo-
gie (OGP). Er engagiert sich
seit Jahren fiir eine stérkere
Prdventionsorientierung der
Osterreichischen Zahnmedizin
und die Einfiihrung der Dental-
hygienikerin als eigensténdi-
gen Gesundheitsberuf.
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,Diabetes — Ist das bel Implantaten
auch ein Problem?”

Von Elisabeth Mefner

n unseren Praxen gehort die Im-

plantologie langst zum Alltag.

Fehlende Zéhne werden routine-
maRig ersetzt und viele Patienten
glauben irrtimlicherweise: Ein Im-
plantat aus Metall kann keine Karies
bekommen, somit muss ich es auch
nicht besonders pflegen. Dass diese
Annahme ein fataler Irrtum ist, wis-
sen wir. Doch ein entscheidender
Risikofaktor flr den Implantatver
lust wird im Behandlungsalltag oft
Ubersehen: Diabetes mellitus Typ 2.

Die stille Pandemie: Zahlen, die auf-
riitteln:

Wir stehen vor einer Diabetes-Pande-
mie. Allein in Osterreich gibt es schat-
zungsweise 800.000 an Diabetes
erkrankte Menschen, hinzukommen
rund 350.000 Menschen mit Pra-Dia-
betes — einer noch unentdeckten Vor
stufe. Prognosen gehen davon aus,
dass in 20 Jahren bis zu eine Million
Osterreicher betroffen sein werden.
In der zahnérztlichen Praxis bedeu-
tet das konkret: In der Altersgruppe
der mittelalten und alteren Patienten
weisen etwa 20 bis 25 Prozent einen
Diabetes oder Pra-Diabetes auf. Die
meisten von ihnen leiden an Diabe-
tes Typ 2, einer lebensstilbedingten
Erkrankung, die stark durch ungesun-
de Ernahrung, Bewegungsmangel,
Stress und Schlafmangel getrieben
wird. Das Tuckische daran: Ein ho-
her Blutzucker oder hoher Blutdruck
tun anfangs nicht weh. Dennoch hat
schlecht eingestellte Diabetes ver

heerende Folgen flr den gesamten
Korper und fihrt im Mundraum zu
vermindertem Speichelfluss, Pilzin-
fektionen, schlechter Wundheilung
und einem stark erhéhten Risiko fur
Parodontitis.

Double Trouble: Das Risiko fiir Peri-
implantitis verdoppelt sich

Was bedeutet das nun flr die Im-
plantologie? Die Zahlen aus groRen
Studien sprechen eine klare Sprache:
Bei gut eingestelltem Diabetes un-
terscheiden sich die Erfolgsraten von
Implantaten kaum von denen nicht-
diabetischer Patienten. Das Risiko,

Im Rahmen der paroknowledge 2026 beleuchtete Dr. Corinna Bruckmann den massiven, oft
verkannten Einfluss der Blutzuckerkrankheit auf die Mundgesundheit und speziell auf Zahn-
implantate. Hier sind die wichtigsten Erkenntnisse fiir lhren Praxisalltag.

Dr. Corinna Bruckmann

an einer Periimplantitis zu erkranken,
ist bei einer schlechten Blutzucker
einstellung allerdings fast doppelt so
hoch wie bei gesunden Patienten. Be-
sonders alarmierend fir uns als Pra-
xispersonal: Selbst bei einem reinen
Pra-Diabetes, von dem der Patient oft
noch gar nichts weif3, besteht bereits
ein deutlich erhohtes Risiko fir Kno-
chenverlust rund um das Implantat
(bis zu 2,2 mm Knochenabbau).

lhre Rolle als ,, Gesundheits-Detektiv
Als  Zahnarzt- oder Prophylaxe-

assistent:in sind Sie oft die erste An-
laufstelle fir die Patienten und spie-
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len eine entscheidende Rolle bei der
Risikominimierung.

Was konnen Sie konkret tun?

1. Anamnesebodgen kritisch hinterfra-
gen:

Ein Patient kreuzt an, er sei vollig ge-
sund, nimmt aber Tabletten gegen
Bluthochdruck und Cholesterin? Das
ist ein klassisches Warnsignal flr ei-
nen unentdeckten Pra-Diabetes.

2. Laborwerte erfragen:

Fragen Sie Patienten gezielt nach ih-
rem NUchtern-Blutzucker (sollte unter
120 mg/dl liegen) und dem HbAlc-
Wert (Langzeitzucker). Ein idealer
HbA1c-Wert liegt unter 5,5; Werte ab
6,5 deuten auf einen schlecht einge-
stellten Diabetes hin.

3. Die Ernahrungsgewohnheiten be-
leuchten:

Geben Sie sich nicht mit der Antwort
.lch esse ganz normal” zufrieden.
.Normal” bedeutet flr viele Men-
schen tagliches Geback, Schnitzel
oder hochverarbeitete Kost. Fragen
Sie gezielt nach Ballaststoffen und fri-
schem Gemduse.

4. Kommunikation mit der Zahnérz-
tin, dem Zahnarzt:

Wenn Sie bei der Vorab-Reinigung
merken, dass ein Patient motorisch
sehr ungeschickt ist, missen Sie dies
dem Behandler unbedingt mitteilen.
Eine komplexe, festsitzende Implan-
tatkonstruktion wird bei diesem Pati-
enten scheitern, da er sie nicht reini-
gen kann.

5. Parodontitis zuerst behandeln:
Bevor implantiert wird, muss jede Pa-
rodontitis therapiert sein. Andernfalls
Ubersiedeln die krankmachenden Bak-
terien innerhalb von nur einer Woche
auf das frische Implantat.

Ausreden, Mythen und die harte Re-
alitat der Nachsorge

Viele Patienten gehen mit falschen
Vorstellungen an das Thema heran.
Sie denken: ,Das Implantat ist aus
Metall, das kann keine Karies be-

kommen, also muss ich nicht putzen®
Oder sie glauben, dass die teure Be-
handlung automatisch eine lebens-
lange Garantie bedeutet. Hier ist Ihre
Aufklarungsarbeit gefragt! Wer vorher
schon nicht gerne geputzt hat, wird
bei einem Implantat nicht pl6tzlich da-
mit anfangen - es sei denn, Sie moti-
vieren ihn eindringlich.

Die 24-Stunden-Regel: Nach der Im-
plantation ist die Nachsorge das Um
und Auf. Ein Implantat muss vom Pati-
enten einmal in 24 Stunden grindlich
gereinigt werden konnen. Es reicht
nicht, wenn Sie das ein paarmal im
Jahr in der Praxis Ubernehmen, da
sich der bakterielle Biofilm sofort wie-
der neu organisiert.

Manche Zahntechniker konstruie-
ren den Zahnersatz so, dass er fest
auf dem Zahnfleisch aufliegt, in dem
Glauben, Bakterien konnten so nicht
darunter wandern. Das ist ein Irrtum:
Bakterien finden immer einen Weg.
Wenn der Patient die Stelle nicht put-
zen kann, bleiben die Keime dort und
zerstoren das Gewebe.

Diagnostik und Instruktion

Verlassen Sie sich bei der Kontrolle
nicht nur auf |hr Auge. Sondieren Sie
vorsichtig, achten Sie auf Blutungen
und veranlassen Sie bei Verdacht
ein Réntgenbild, um das Knochenni-
veau zu beurteilen. Identifizieren Sie
gemeinsam mit dem Patienten die
schwer zuganglichen Risikostellen
und probieren Sie aus, mit welchem
speziellen Tool er diese Nischen am
besten erreicht.

Fazit

Implantate verzeihen keine Nachlas-
sigkeit. Sie sind ein guter Ersatz fir
fehlende Zahne, aber sie sind kein Er
satz fur die tagliche, disziplinierte Pfle-
ge. Gerade bei Patienten mit Diabetes
oder Pra-Diabetes ist ein engmaschi-
ges Nachsorgeprogramm (Therapie-
adhérenz) Uberlebenswichtig fir das
Implantat. Langfristig sichern struk-
turierte Recall-Programme und eine
enge Zusammenarbeit mit Hausarzt
oder Internist den Implantaterfolg.
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Jeder Mund

verdient mehr

TePe bietet fur jeden Interdental-
raum die passende Losung. Ob
Interdentalburste, EasyPick oder
Zahnseide - empfehlen Sie unsere
hochwertigen Produkte fur eine
effektive und individuelle Zahn-
pflege. So unterstitzen Sie lhre
Patientinnen und Patienten
optimal, mehr far ihre tagliche
Mundhygiene zu tun.

Sweden
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Interview DDr. Dadbeh Dehchamani

Interview DDr. Dadbeh Dehchamani//

, Wer hochwertige Behandlungen anbietet,
gewinnt Patienten und sei es am Mount Everest”

Wie ein Landarzt mit moderner Praxis und konsequenter Prophylaxe-Philosophie beweist,

dass Spitzenzahnmedizin keinen Stadtstandort braucht.

Das Interview wurde geflihrt von Chefredakteur Oliver Rohkamm
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Dr. Dadbeh Dehchamani ist
D Mund-Kiefer-Gesichts-Chir-

urg, Implantologe und Inha-
ber einer Landordination, die mit
drei Intraoralscannern, drei EMS-
Geraten und einer eigenen Pro-
phylaxe-Abteilung so manchen
Stadtpraxen die Stirn bietet. Im
Gesprach mit dem dental JOUR-
NAL erklart er, warum er Patien-
ten ablehnt, warum Prophylaxe
sein Fundament ist — und warum
es fiir erfolgreiche Zahnmedizin
keinen Ballungsraum braucht.

Herr Dr. Dehchamani, Sie wollten
anfangs  Mund-Kiefer-Gesichts-
Chirurg werden, betreiben aber
heute eine eigene Zahnarztpraxis.
Wie kam es dazu?

In Osterreich fihrt der Weg in die
MKG-Chirurgie Uber beide Ausbil-
dungen: Human- und Zahnmedizin.
Fir mich war die Zahnmedizin an-
fangs eher ein notwendiger Schritt.
Im Laufe der Zeit habe ich jedoch
eine grof’e Leidenschaft dafir ent-
wickelt. Rickblickend war es genau
der richtige Weg, weil ich heute bei-
de Perspektiven in meiner Arbeit
vereinen kann.

Was ist heute der Kern lhrer Pra-
Xis?

Der Fokus liegt klar auf umfassen-
den Rehabilitationen. Wir betrach-
ten den Patienten nicht isoliert tber
einzelne Zahne, sondern im Ge-
samtzusammenhang -  funktio-

DDr. Dehchamani setzt in seiner
Praxis mit dem GBT Protokoll auf
die ganzheitliche Prophylaxe
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nell, asthetisch und parodontal. Es
kommt durchaus vor, dass Patienten
mit dem Wunsch nach einer einzel-
nen MalRnahme zu uns kommen. In
solchen Fallen analysieren wir das
Gesamtsystem und besprechen ge-
meinsam, welche Losung langfristig
sinnvoll ist. Unser Anspruch ist es,
stabile und nachhaltige Ergebnisse
zu erreichen - und dafir braucht es
manchmal mehr als eine isolierte
Therapie.

Das bedeutet fiir die Patienten
auch einen langeren Behand-
lungsweg?

Ja, das kann so sein - und das kom-
munizieren wir sehr offen. Ein zent-
raler Punkt ist dabei die Ausgangs-
situation: Ohne stabile hygienische
Verhéltnisse ist jede weiterflihrende
Therapie langfristig geféahrdet. Des-
halb beginnt bei uns jede umfas-
sende Behandlung mit einer struk-
turierten Prophylaxephase. Wenn
Patienten den Zusammenhang ver-
stehen, ist die Bereitschaft daflr in
der Regel sehr hoch.

Prophylaxe als Fundament - wie
haben Sie das organisatorisch in
der Praxis umgesetzt?

Wir haben einen eigenen Prophyla-
xe-Bereich mit spezialisierten Mitar
beiterinnen und bewusst auch eine
raumliche Trennung vom restli-
chen Praxisbetrieb geschaffen. Das
schafft eine ruhigere Atmosphare,
mehr Fokus auf Préavention und ein
insgesamt positiveres Erlebnis flr
die Patienten. Unser Ziel ist es,
Prophylaxe nicht als Pflichttermin
zu vermitteln, sondern als Wohlfih-
lerlebnis mit einem strahlenden La-
cheln als Endergebnis.

Sie arbeiten mit Guided Biofilm
Therapy - wie sind Sie dazu ge-
kommen?

Ich habe das Konzept auf einem
Kongress kennengelernt und sofort
gewusst: Das kaufe ich. Die Reso-
nanz war so gut- sowohl bei meinen
Paro-Assistentinnen als auch bei
den Patienten-dass ich kurz darauf
ein zweites Gerat angeschafft habe.
Heute haben wir sogar drei. Eines
davon steht im Behandlungsbe-
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Das Team von DDr. Dadbeh Dehchamani in St. Radegund bei Graz

reich als Backup, damit kein Patient
ohne EMS-Versorgung bleibt. Die
Quialitatssicherung erfolgt durch re-
gelmalige Fort- und Weiterbildung
unserer Prophylaxeassistentinnen
durch EMS.

Wie reagieren Patienten, die
schlechte Erfahrungen mit Pro-
phylaxe gemacht haben?

Viele kommen zunachst mit einer
gewissen Skepsis. Wenn sie dann
erleben, dass moderne Prophylaxe
deutlich angenehmer und effektiver
ablauft, verandert sich diese Haltung
oft sehr schnell. Und diese Energie
kommt zurlck, das motiviert das
ganze Team.

Wirtschaftlich betrachtet - lohnt
sich dieser Aufwand?

Unsere Erfahrung zeigt, dass sich
der wirtschaftliche Erfolg vor allem
Uber die Erhaltung der eigenen Zah-
ne sowie die Langlebigkeit der Ver-
sorgung definiert. Wenn es gelingt,
hochwertige Restaurationen lang-
fristig stabil zu halten, profitieren so-
wohl die Patienten als auch die Pra-
xis. Diese Philosophie hat sich Uber
die Jahre insofern sehr bewahrt, da

www.facebook.com/ magazin

zufriedene Patienten die beste Wer
bung sind.

Sie fiihren lhre Praxis in St. Rade-
gund. Viele glauben, hochspezia-
lisierte Zahnmedizin funktioniere
nur in urbanen Regionen.

Diese Sichtweise teile ich nicht. Ent-
scheidend ist aus meiner Sicht nicht
der Standort, sondern die Qualitat
und Konsequenz der Arbeit. Mein
Rat an alle jungen Kollegen: Seien
Sie mutig, investieren Sie und un-
terschatzen Sie |hre Patienten nicht.
Denn wenn Sie hochklassige Zahn-
medizin anbieten, dann kommen die
Leute zu lhnen, egal, wo Sie sind.
Selbst wenn Sie auf dem Mount
Everest waren und nicht am Fule
des Schockls.

Kontakt

Praxis

DDr. Dadbeh Dehchamani
HauptstralRe 20

8061 Sankt Radegund bei Graz
T +43 3132 4553

E.: d.dehchamani@gmail.com
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Kariespravention:
Intensivfluoridierung mit
elmex® Zahngel

Die einmal wochentliche Anwendung von
elmex® Zahngel mit 12.500 ppm Fluorid, davon
2.500 ppm aus Aminfluorid, bietet jungen Zah-
nen zusatzlich zur taglichen Zahnputzroutine
einen extra Kariesschutz.

ER

elmex® Zahngel (25 g)
Bildrechte: CP GABA
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www.cpgabaprofessional.at

ten Lebensjahr. elmex® Zahngel eignet sich auch fir

die Kariespravention unter zahnarztlicher Kontrolle und
unterstiitzt die Behandlung initialer Kariesldsionen. Seit
Neuestem hat das Zahngel einen Pfirsich-Minz-Geschmack.
Zahnmedizinische Fachpersonen haben damit ein weite-
res gutes Argument gegentber Kindern mit sensiblen Ge-
schmacksempfindungen.

E s ist geeignet fir Kinder ab dem vollendeten sechs-

Kalziumfluoridschicht schiitzt von innen und aufRen

Die einmal wdchentliche Anwendung des hochkonzentrier
ten, aminfluoridhaltigen Zahngels zuséatzlich zur zweimal
taglichen Fluoridierung durch Zahnpasta steigert den Schutz
vor Karies signifikant [1, 2]*. elmex® Zahngel bildet initiale
Karieslasionen durch Remineralisierung zurlick [3]. Darlber
hinaus starkt es den Zahnschmelz und reduziert das Risiko
neuer Karieslasionen [1, 2]. Das oberflachenaktive Aminfluo-
rid verteilt sich schnell auf der Zahnoberfldche, um dort von
innen und aufRen zu wirken: Es setzt Fluorid-lonen frei, die
zusammen mit dem Kalzium aus dem Speichel eine kalzium-
fluoridreiche Schutzschicht bilden, die gleichzeitig als Depot
fungiert.

elmex® Zahngel verteilt sich auch an schwer erreichbaren
Stellen gleichméRig, wovon Menschen mit festsitzenden
kieferorthopadischen Apparaturen profitieren [2]. Auch bei
der Molaren-Inzisiven-Hypomineralisation ist die Kariespra-
vention von besonderer Bedeutung, denn die Schmelzveran-
derung macht Zahne anfélliger fir Karies [4].

Kinderzahnpasta mit prabiotischem Zuckersauren-
Neutralisator

Flr die Kariespravention beim taglichen Zahneputzen eignet
sich fur Kinder im Alter von sechs bis zwolf Jahren die neue

CP GABA//

elmex® KARIESSCHUTZ PROFESSIONAL Junior Zucker
schutz Zahnpasta. Die innovative Kariesschutz-Technologie
mit prabiotischem Zuckersduren-Neutralisator kombiniert
1,5 Prozent Arginin mit Fluorid (1450 ppm aus Natriummono-
fluorphosphat) und Kalzium. Arginin, eine natlrlich vorkom-
mende Aminosaure und Bestandteil des Speichels, wirkt als
prabiotischer Zuckersauren-Neutralisator: Es wird von argi-
nolytischen Bakterien im oralen Biofilm verstoffwechselt,
wobei Ammoniak entsteht. Dies flhrt zu einem Anstieg
des pH-Wertes im Zahnbelag und reduziert das kariogene
Potenzial des Biofilms signifikant. Klinische Studien zeigen,
dass die spezielle Wirkstoffkombination eine bis zu vierfach
bessere Remineralisierung im Vergleich zu herkémmlichen
Fluoridzahnpasten mit 1450 ppm Fluorid nach zwei Wochen
regelmaRiger Anwendung ermaoglicht [5% *].

Elterninformation ist Teil der Kariespravention

Der Anteil der Kinder mit Karieserfahrung betragt laut aktu-
eller Osterreichischer Zahnstatuserhebung unter den 6- bis
7-Jahrigen dsterreichweit noch immer 42 Prozent [6]. Fur die
Kariespravention ist es wichtig, dass Eltern valide Informati-
onen erhalten — beispielsweise Uber die Wirkungsweise von
Fluoriden und die altersgeméfie Fluorid- und Zahnpastamen-
ge. Die wichtigsten Informationen rund um das Thema Fluo-
ride stellt CP GABA in Kooperation mit der Osterreichischen
Gesellschaft firr Kinderzahnmedizin (OGKiZ) in Form eines
Flyers bereit:

e
CP GABA bietet zur Orientierung fir Eltern aufserdem unter
https://www.elmex.at/fluoridrechner einen Online-Fluorid-
rechner, der gemeinsam mit der Deutschen Gesellschaft fir
Praventivzahnmedizin (DGPZM) entwickelt EEEE
wurde: ! )
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[1] Madlena et al. Effects of amine fluoride toothpaste and gel
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* elmex® Zahngel vs. Placebo Gel, beide Gruppen in Kombinati-
on mit elmex® KARIESSCHUTZ Zahnpasta.

**im Vergleich zu einer herkémmlichen Fluoridzahnpasta mit
1450 ppm Fluorid (Natriummonofluorphosphat) nach 2 Wochen
regelméaRiger Anwendung.

Hinweise zur elmex® — Zahngel Zusammensetzung finden Sie
unter: https://dentaljournal.co/elmex-zahngel/
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Fiir die tégliche Mundhygiene

Optimiertes LISTERINE® Portfolio
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Eine gute Mundgesundheit wirkt sich positiv auf das Wohlbefinden und ein sicheres Auftreten
aus und leistet auch einen wichtigen Beitrag zur Allgemeingesundheit. Modellschatzungen des
Global Burden of Disease-Projekts der WHO zufolge liegt die Pravalenz schwerer parodontaler
Erkrankungen in Osterreich bei rund 18 % der Bevéolkerung ab 15 Jahren.' Sie zeigt, wie
entscheidend eine konsequente und griindliche Mundhygiene im Alltag ist.

ine wichtige Rolle zwischen den Zahnarztbesuchen

spielt die tagliche hausliche Plague-Kontrolle, jedoch

setzten viele diese zwar regelmafiig, aber nicht griind-
lich genug um. So betragt die durchschnittliche Zeit, die flr
das Zéhneputzen aufgewendet wird, lediglich 46 Sekun-
den?3, und nur knapp ein Drittel gibt an, regelmaf3ig Zahn-
seide zu verwenden.* UbermaRiges Bakterienwachstum
und Plagquebildung beglinstigen in der Folge die Entste-
hung oraler Erkrankungen.®

Wissenschaftlich belegte Erganzung des hauslichen
mechanischen Biofilmmanagements
Uber Vorsorgeuntersuchungen und regelmafige professi-

onelle Zahnreinigungen hinaus hat sich ein zweimal tag-
liches hausliches Biofilmmanagement aus drei Schritten
bewahrt:

1. Z&hneputzen

2. Interdentalreinigung (z. B. mit Zahnseide oder Birst-
chen)

3. Anwendung einer Mundspulung mit antibakterieller Wir
kung

Die deutsche S3-Leitlinie fur hausliches chemisches Bio-
filmmanagement bestatigt auf Basis einer umfangreichen
Studienlage, dass tagliche MundspUlungen das mechani-
sche Biofilmmanagement sinnvoll unterstltzen und des-

/[ Listerine

sen Wirkung verstédrken kdénnen.® Besonders wirksam sind
laut Leitlinie Mundspiilldsungen, die dtherische Ole (wie z.B.
in LISTERINE®) oder Chlorhexidin enthalten.®

Besonders relevante Patientengruppen fiir die ergdanzen-
de Mundspiilung

Besonders profitieren Patientengruppen von der zuséatzli-
chen Anwendung einer Mundspllung mit antibakterieller
Wirkung, bei denen die mechanische Reinigung erschwert
ist. Dazu zéhlen Menschen mit eingeschrankter Feinmotorik,
altere oder gebrechliche Personen, Patient:innen mit starker
Zahnfleischentzlindung trotz geringer Biofilmbildung und
Personen mit erschwertem Zugang zur Reinigung der Zah-
ne, z.B. durch festsitzende kieferorthopadische Apparaturen
oder Prothesen.t”

LISTERINE® - Geschmacksvielfalt nach individuellen Pra-
ferenzen

Fir unterschiedliche Bedlrfnisse erweitert LISTERINE®
sein Portfolio um neue alkoholfreie Varianten in drei Ge-
schmacksintensitdten — von extra mild bis intensiv. Alle ent-
halten bis zu vier atherische Ole (Thymol, Menthol, Euka-
lyptol und Methylsalicylat) und Fluorid. Damit die individuell
passende Mundsptlung noch einfacher gefunden wird, flhrt
LISTERINE® klare Orientierungshilfen ein.

Eine Intensitdtsskala auf der Verpackung zeigt auf einen Blick,
ob eine Variante extra mild, mild oder intensiv schmeckt. Er
ganzt wird dies durch eine visuelle Intensitatsabstufung Gber
die FlUssigkeitsfarbe, die die Auswahl zusatzlich erleichtert.

Eigenmarken im vorteilhaften
Produkt-Abo

Viele Praxen vertrauen bereits auf die Qualitat von Omni-

dent und smartdent.

Die hochwertigen Verbrauchsmaterialien der beiden Eigenmar-
ken mit besonders starkem Preis-Leistungs-Verhaltnis gibt es
nur bei ausgewahlten Dentalhdndlern. Bei minilu.at kannst du
zusatzlich sparen, denn viele meiner Eigenmarkenartikel sind
dort wahlweise auch im Produkt-Abo bestellbar. Um die au-
tomatischen Nachlieferungen in selbst festgelegten Interval-
len auszuldsen, kannst du einzelne Produkte als Abo in den
Warenkorb legen und bestellen. Dabei sind die Intervalle fir
jeden Artikel separat auswahlbar. Grofse Bestellmengen sor
gen im Abo flir weniger Verpackungsmaterial und geringeren
Verbrauch von Ressourcen. Zuséatzlich sparst du mit Produkt-
Abos Zeit und Geld: Je nach Artikel sind die Abonnements 5

bis 10 Prozent glinstiger als der Einzel-Verkaufspreis.

www.minilu.at/produkt-abos
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Zusétzlich sorgt eine neue einheitliche Kennzeichnung an der
Kappe im gesamten Sortiment fir mehr Ubersicht:

¢ Blaues Sicherheitssiegel fur alkoholfreie Produkte

e Schwarzes Sicherheitssiegel flr Varianten mit Alkohol

Eine gute Mundhygiene ist ein Zusammenspiel aus mechani-
scher Reinigung und chemischer Unterstltzung.

LISTERINE® mit bis zu vier dtherischen Olen reduziert Bakte-
rien, die Plaque und Zahnfleischentzindungen verursachen.
Mit den neuen, klar unterscheidbaren Varianten ist es fir
Patient:innen leichter denn je, das passende Produkt auszu-
wahlen. So wird es einfach, die MundspUlung als ergénzen-
den, dritten Schritt in die tagliche Pflege zu integrieren und
diese zu verbessern.
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Behandlung von qualitativen Entwicklungsdefekten des Zahnschmelzes

MIH? |st behandelbar!

Die Diagnose Molaren-Inzisiven-Hypomineralisation (MIH) stellt sowohl fiir die jungen Patienten
als auch fiir die Zahnarztpraxis haufig eine kleine oder auch groRe Herausforderung dar. Es han-
delt sich um einen qualitativen Entwicklungsdefekt des Zahnschmelzes, der vor allem die ersten
permanenten Molaren, haufig aber auch die Inzisiven betrifft.

werden betroffene Zahne oft als , Kreidezahne” be-

zeichnet. Die Defekte entstehen bereits wahrend
der Schmelzbildung, also vor dem Zahndurchbruch. Klinisch
zeigen sich weildlich-cremefarbene bis gelblich-braunliche
Opazitaten. Die betroffenen Zahne sind haufig schmerz-
empfindlich. Durch die geringer mineralisierte und pordse
Schmelzstruktur werden Hypersensibilitaten, posterup-
tive Substanzverluste und karidse Lasionen beglnstigt.

Q ufgrund der porésen, kreidedhnlichen Oberflache

Typischer , Kreidezahn”
Quelle: Univ.-Prof. Dr. Katrin Bekes, MME,
Universitétsklinikum Wien

Effektiver Schutz
Der Dentalhersteller VOCO bietet fir diese Situationen
verschiedene Produkte zum Schmerzmanagement, zur
Desensibilisierung und zur hauslichen Begleitung an:
Profluorid Varnish ist ein zahnfarbener Fluoridlack zur
Behandlung Uberempfindlicher Zahne. Mit 22.600 ppm
Fluorid, guter Haftung an der Zahnhartsubstanz und
Feuchtigkeitstoleranz unterstltzt er eine wirk-

same Desensibilisierung. Er ist in sieben
Geschmacksrichtungen ‘“\g\‘
\J2

erhaltlich: Minze, Melone, Kirsche, Karamell, Bubble Gum,
Cola Lime und Pina Colada.

Neu ist Profluorid Varnish + BioMin. Zuséatzlich zur De-
sensibilisierung und Fluoridierung unterstitzt der BioMin-
Zusatz die Remineralisierung. Durch die Kombination von
22.600 ppm Fluorid und BioMin kann sich auf der Zahno-
berflache eine kristalline Schutzschicht bilden, die zur Har
tung des geschwachten Schmelzes beitragt. Bei ausge-
pragter Uberempfindlichkeit kann ergénzend ein adhasiver
Uberzug, etwa mit Futurabond U, eingesetzt werden. Fir
die tagliche hausliche Anwendung empfiehlt sich zudem
die Zahnschutzcreme Remin Pro. Sie enthélt 1.450 ppm
Fluorid, Hydroxylapatit und Xylitol, unterstiitzt die Neutra-
lisation von Sauren und schiitzt so die Zéhne vor schadli-
chen Saureattacken. Erhéltlich ist Remin Pro in den drei
angenehmen Aromen Melone, Minze und Erdbeere.

MIH ist eine Challenge - aber es gibt Mdglich-
keiten, den kleinen Patienten zu helfen!

Der zahnfarbene Fluoridlack VOCO Profluorid Varnish
unterstlitzt eine wirksame Desensibilisierung
Quelle: VOCO GmbH

VOCO Profluorid Varnish gibt es in
verschiedenen Geschmacksrichtungen
und Darreichungsformen

Setzen lhre Patient:innen ihre
Zahnfleischgesundheit aufs Spiel?
Lassen Sie uns gemeinsam helfen.

Setzen Sie auf meridol
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PARCDONT | EXPERT

EXPERT

Scannen Sie den QR Code,
waéhlen Sie den Webshop aus
und bestellen Sie
GRATISPROBEN

fur Ihre Patient:innen!
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7 28 starkere
X effektiver* X Plaquereduktion™

Empfehlen Sie meridol® PARODONT EXPERT zur Verstarkung
der Wirkung des Zéhneputzens*, um die Ursache von
Zahnfleischproblemen zu bekampfen®

und die Widerstandskraft des Zahnfleisches gegen
Zahnfleischriickgang und Parodontitis zu starken.

Fur die tdgliche Pflege von Zahnfleisch,
Zihnen und Implantaten.

* meridol® PARODONT EXPERT Zahnpasta, in der Umkehr von gelegentlich blutenden

zu nicht blutenden Stellen am Zahnfleisch, im Vergleich zu einer fluoridierten Zahnpasta
(1.000 ppm F-, NaMFP), nach 6 Monaten bei zweimal taglicher Anwendung. Montesani
etal., 2024, J Dent Res, 102 (SI_#3967079).

** Nach 6 Monaten bei zweimal taglicher Anwendung im Vergleich zu einer fluoridierten
Mundspulung, 200 ppm F- als NaF. Montesani et al., 2024, J Dent Res, 102 (SI_#3969463).
# Im Vergleich zu einer fluoridierten Zahnpasta (1.450 ppm F-, MFP/NaF)

§ Re duziert bakterielle Plaque bei kontinuierlicher Anwendung, bevor Zahnfleischprobleme entstehen.

Fiir Fragen wenden Sie sich an:
Tel.: +43-1718833561
E-Mail: CPGABA_dental_AT@colpal.com

PROFESSIONAL

—ORAL HEALTH—
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A Cakguta-Paimelive Compiny
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Promis // PROPHYLAXE

Neu: Podcasts. Kompakt im dental JOURNAL, im Podcast in voller Lange e @

Nachhaltigkeit: Wie Promis die
/ahnpflege neu erfindet

Von der schlechten italienischen Mundhygiene zur nachhaltigen Revolution
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Nora Gallmetzer, der kreative Kopf hinter der Nachhaltigkeitsmarke Promis

enn Nora Gallmetzer iiber
Zahnbiirsten spricht,
klingt das nach Revoluti-

on. Die Tochter des Dental-Unter-
nehmers Dietrich Gallmetzer will
einen Markt aufmischen, der sich
seit einem Jahrhundert kaum ver-
andert hat. Mit ihrer Marke Promis
bringt sie nicht nur Nachhaltigkeit
in die Badezimmer Europas, son-
dern auch Design und Motivation
- dort, wo sie am dringendsten ge-
braucht werden.

Die Idee zu Promis entstand vor etwa
finf Jahren aus einer erniichternden
Beobachtung. ,Wir sind schon sehr
lange in diesem Dentalbereich’ er
klart Nora Gallmetzer. , Durch unsere

eigene Klinik mit Dentalhygienikern
fiel sehr auf, dass die italienische Be-
volkerung eine mangelhafte Grundla-
ge in der Zahnpflege hat.” Als sie sich
den Zahnpflegemarkt genauer ansah,
stellte sie fest: ,Dieser Bereich hat
sich seit Jahrzehnten, fast einem
Jahrhundert, nicht wirklich viel gean-
dert. Klassisch: Zahnburste, Zahnpas-
ta, Zahnburste im Glas zu Hause." Die
Motivation vieler Menschen, taglich
ordentlich Z&hne zu putzen, war ge-
ring. Die Frage war: Wie kann man
das andern?

Nachhaltigkeit trifft auf
Funktionalitat

2020, als Nachhaltigkeit plotzlich in

Nora Gallmetzer, Promis Co-Griin-
derin und Head of Marketing

aller Munde war, schaute sich die jun-
ge Unternehmerin den Dentalbereich
genauer an — und war schockiert. , Da
passierte eigentlich extrem gar nichts
im Nachhaltigkeitsbereich’, erinnert
sie sich. ,,In einem Bereich, wo wir ein
Objekt jeden Tag benutzen und drei-,
viermal im Jahr die Zahnburste wech-
seln sollen, wird extrem viel Mull
produziert” Die Vision war klar: Ein
nachhaltiges, schones Produkt schaf-
fen, das sowohl der Umwelt als auch
der Gesundheit zugutekommt — und
die Menschen motiviert, es besser
zu machen. Was einfach klingt, war
kompliziert. Sechs bis sieben Monate
investierte Nora Gallmetzer allein in
die Recherchearbeit. Zuckerrohrtuben
als Alternative zu Plastiktuben waren
damals noch absolute Nischenproduk-
te. Produktionsfirmen, die nachhaltige
Materialien verarbeiteten, musste sie
erst finden. ,Der erste Entwurf sah
ganz anders aus, als wir heute aufge-
stellt sind’ sagt sie rickblickend.

Trotz des Nachhaltigkeitsfokus war
eines flr die Gallmetzers tabu: Kom-
promisse bei der Mundgesundheit.
.Unser erstes Ziel ist Mundgesund-
heit. Und da, wo Nachhaltigkeit an

PROPHYLAXE // Promis

Materialien Sinn macht, wollen wir
das machen — aber nicht so, dass wir
Angst haben mussen, dass wir unser
Zahnfleisch oder unsere Zéhne verlet-
zen' erklart Nora Gallmetzer. Deshalb
fielen Bambus- und Echtholz-Zahn-
birsten schnell durch. ,Wir haben sie
selbst getestet und waren mit dem
Mundgefihl Uberhaupt nicht zufrie-
den’ sagt sie. ,Ein Zahnarzt wirde
wahrscheinlich keine Bambus- oder
Holzzahnblrste empfehlen. Dadurch,
dass es ein Naturmaterial ist, bleibt
Wasser lange gespeichert. Das heif3t,
Bakterien kdnnen sich schneller ent-
wickeln” Auch die Borstenqualitat
Uberzeugte nicht. ,,Normale Bambus-
Zahnbirsten haben nur 500 Borsten.
Je mehr Borsten, desto besser kon-
nen wir die Plague entfernen” Die
Promis-Zahnbirsten haben deutlich
mehr Borsten — abgerundet, um das
Zahnfleisch zu schitzen. ,Das ist ein
eigener Prozess in der Produktion.
Natirlich bedeutet das auch einen
Mehrwert "

Die Materialien: Abfall wird
zum Produkt

Die Losung fand Nora Gallmetzer in
einem innovativen Material namens
Lignin — Reste aus Papier und Zel-
luloseproduktion, gemischt mit Zu-
ckerrohr, Mais und Starken. , Das ist
alles, was als Abfallbereich in anderen
Produktionen anféllt’ erklart sie. Das
Material ist zwar nicht direkt kom-
postierbar — ,man wirft es in den
normalen Hausmdull, wo es verbrannt
wird” — hat aber einen sehr geringen
CO2-Abdruck, sowohl in der Produk-
tion als auch bei der Verbrennung.
Bei anderen Produkten setzt Promis
auf Zuckerrohrtuben und recyceltes
Plastik aus italienischen PET-Flaschen.
Entscheidend: ,Wir produzieren in Eu-
ropa — Spanien, ltalien, Schweiz und
Deutschland. Wir sind lokal veranlagt.
Auch das drtickt den CO,-Abdruck.”

Die GallmetzerFamilie macht keine
halben Sachen. ,Wir kaufen weder
aus China noch von anderen Handlern
zu. Wir machen das alles selber. Das
Investment war erheblich. Die Fami-
lie hat nie Dividenden ausgeschit-
tet — alles wurde reinvestiert. ,,Beim
Aufbau von Promis haben wir Kapital

www.facebook.com/

gebraucht. Da hat es natirlich eine
Menge Liquiditat gebraucht’ gibt er
zu. Die Strategie zahlt sich aus. Pro-
mis ist mittlerweile weltweit erhalt-
lich. In Osterreich und Deutschland
findet man die Produkte im Naturpro-
dukteregal der Drogeriekette Mdller.
.Das freut uns sehr, weil der Konsu-
ment dort natdrlich sehr haufig seine
Zahnpflegeprodukte kauft’ sagt Nora
Gallmetzer. Gleichzeitig vertreibt sie
die Produkte Uber Amazon und setzt
stark auf Zahnarzte als Meinungsbild-
ner, die die Produkte testen und wei-
terempfehlen.

Die Vision: Das
komplette Pro-
gramm

Nora Gallmetzer ruht
sich nicht auf dem
Erreichten aus. ,Wir
machen gerade die
Kinderlinie fertig und
entwickeln eine In-
terdentalblrste.  Wir
mochten das komplette Programm
abdecken’, erklart sie.

R

Die stdndige Weiterentwicklung ist
Programm. ,Der Nachhaltigkeitsbe-
reich entwickelt sich extrem weiter
mit neuen Materialien, sagt Nora
Gallmetzer. ,Es gibt neue Firmen,
die viel in Entwicklung investieren,
die wir aufmerksam verfolgen. Meine
Schwester kiimmert sich um Zertifi-
zierungen und darum zu verstehen,
wie sich neue Materialien im Mund
verhalten, wie sie auf Bakterien re-
agieren.” Das grofRe Ziel: Die kom-
postierbare Zahnbdrste. ,Das ist sehr
schwierig’, raumt sie ein. ,Aber wir
bleiben dran.”

Fir die Familie Gallmetzer ist Promis
mehr als ein Produkt — es ist Teil ei-
ner grofderen Vision. ,Ich sehe unsere
Gruppe im Dental-Healthcare-Produk-
tionsbereich und im Nachhaltigkeits-
bereich fliihrend’ sagt Vater Dietrich
Gallmetzer mit Blick auf die nachs-
ten fUnf Jahre. Der Boérsengang in
Wien, die massive Investition in die
Anasthesie-Produktion, die geplan-
te Wiederer6ffnung eigener Kliniken
mit Nachhaltigkeitsfokus — alles Bau-
steine einer Strategie, bei der Pro-
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mis eine Schllsselrolle spielt. Und
wahrend der Patriarch weiter expan-
diert und konsolidiert, beweist seine
Tochter Nora mit Promis, dass die
nachste Generation nicht nur erben,
sondern auch gestalten will. Mit einer
Mischung aus Pragmatismus, Design
und echtem Nachhaltigkeitsbewusst-
sein — ganz ohne Greenwashing.

Die griine Revolution im Badezimmer
hat gerade erst begonnen.

PROMIS AUF EINEN
BLICK

Griindung: Vor ca. 5 Jahren (2020)
Grinderin: Nora Gallmetzer

Produktpalette: Zahnbdrsten,
Zahnpasta, Zahnseide, demnachst
Kinderlinie und Interdentalblrsten

Materialien: Lignin (Papier/Zel-
luloseabfélle + Zuckerrohr/Mais),
Zuckerrohrtuben, recyceltes Plastik
aus italienischen PET-Flaschen

Produktion: Europa (Spanien, ltali-
en, Schweiz, Deutschland)

Vertrieb: Weltweit — EU Uber Ml-
lerDrogerien (im Naturproduktebe-
reich), USA Uber eigene Firma, zu-
satzlich Amazon und andere Kanéle

Besonderheit: Eigenentwicklung,
keine Zukaufe von Drittanbietern

Philosophie: Nachhaltigkeit ohne
Kompromisse bei der Mundge-
sundheit

Vision: Komplettes nachhaltiges
Mundpflegeprogramm, langfristig
kompostierbare Produkte

Wwww.promis.care

Promis Zahnblirste zeichnen sich
durch 6.750 weiche Borsten aus.
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W&H // ERFAHRUNGSBERICHT

Thed ist ein fester Bestandtell
unseres Aufberertungsprozesses”

Die Sendlinger StraBe in der Miinchner Alt-
stadt gehort zu den Hauptflaniermeilen der
Bayernmetropole und hat einiges an Sehens-
wirdigkeiten zu bieten. Gleichzeitig sind hier
die ,Zahnarzte im Asamhof” zu Hause - und
das mit einer neuen, ganz eigenen Attraktion
im Bereich der Instrumentenaufbereitung.

r. lhor Prokhorenko/Miinchen:
D .Unsere Praxis ist eine moderne zahnarztliche Ein-

richtung mit Schwerpunkt auf funktioneller Zahnme-
dizin, CMD-Diagnostik, hochwertiger restaurativer Versor-
gung und aktuell finf Behandlern. Wir arbeiten strukturiert
sowie mit digitaler Unterstltzung und legen groRen Wert
auf klar definierte Hygienestandards sowie effiziente Ab-
ldufe im Praxisalltag.”

Vorab-Recherche verdeutlichte: Thed sucht seinesglei-
chen

.Wir arbeiten seit einiger Zeit mit einem Geréat aus der Se-
rieThed/Thed+. Ausschlaggebend flir die Investition waren
flr uns vor allem die hygienische Sicherheit, eine effiziente
Instrumentenaufbereitung und die gute Integration in un-
seren bestehenden Praxisworkflow. Vor der Anschaffung
stand die Optimierung unserer Instrumentenaufbereitung
im Fokus. Uns war es wichtig, die Prozesssicherheit wei-
ter zu erhdhen und gleichzeitig die Ablaufe fir das Team
moglichst effizient zu gestalten. Erste Eindrlicke haben wir
Uber Fachveranstaltungen, Herstellerinformationen sowie
den Austausch mit Kolleginnen und Kollegen gewonnen.
Schnell wurde klar: Wir mochten zeitgemald arbeiten und
fur alle Herausforderungen der Zukunft aufgestellt sein.
Deshalb ist Thed fir uns die beste Produktentscheidung.”

Problemlose Inbetriebnahme und Nutzung bei 3 bis 5
Zyklen taglich

,Die Inbetriebnahme verlief problemlos. Die Einweisung
wurde direkt am Geréat durchgefiihrt, sodass unser Team
die wichtigsten Funktionen schnell kennenlernen und das
Gerat zlgig in den Praxisalltag integriert werden konnte.
Die Bedienung wird vom gesamten Team als Ubersichtlich
und benutzerfreundlich empfunden. Besonders positiv
sind die klare MenUflhrung sowie die ergonomische Bela-
dung der Instrumente hervorzuheben. Thed ist inzwischen
fest in unseren Aufbereitungsprozesses integriert und wir
maochten ihn nicht mehr missen. Abhangig vom Patienten-
aufkommen lauft das Geréat im Durchschnitt etwa drei bis
funf Zyklen pro Tag. Am haufigsten nutzen wir die Stan-
dardprogramme sowie Spezialprogramme bei starker ver-
schmutzten Instrumenten.”
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Praxisimpressionen

Ressourcenmanagement: Nachhaltigkeit im Blick
.Thed nimmt einen hohen Stellenwert in unserem Hygi-
enekonzept ein. Schliellich ist eine zuverldssige und va-
lidierte Instrumentenaufbereitung flr uns ein zentraler
Bestandteil der Patientensicherheit und unseres Hygie-
nemanagements. Kurzum lasst sich zusammenfassen:
Das Gerét spielt eine wichtige Rolle in unserer gesamten
Aufbereitungskette und unterstitzt strukturierte und nach-
vollziehbare Ablaufe. Ein weiterer Produkt-USP ist fir uns
Theds , griiner FuBabdruck” Im Praxisalltag achten wir auf
einen moglichst effizienten Einsatz von Ressourcen wie
Wasser, Energie und Prozesschemikalien. Die automati-
sche Anpassung der Verbrauchswerte an die jeweilige Be-
ladung halten wir fir sinnvoll, da sie unnétigen Verbrauch
reduziert und gleichzeitig wirtschaftlich ist.”

www.wh.com

Thed-ZA Asamhof

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

Thed
erfullt
jeden
Wunsch

Winsch Dir was!

Mehr Leistung, mehr Geschwindigkeit, mehr Flexibilitat —
oder alles zusammen? Die Thermodesinfektoren (RDG)
Thed+ und Thed sorgen fur leistungsstarke Reinigung und
Desinfektion und bieten herausragende Beladungsflexibilitat.
Reduzierte Aufbereitungszeiten und vieles mehr erflllen
selbst die Erwartungen anspruchsvollster Kliniken.
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Calcium &
Phosphate

HARTET SIGNIFIKANT DEN VOCO Profluorid®
GESCHWACHTEN ZAHNSCHMELZ Varnish+BioMin®

* Doppelter Schutz — Kristalline Schutzschicht
und zuverlassige Desensibilisierung
(5% NaF 2 22.600 ppm Fluorid)

o Asthetisch — Zahnfarbener Lack

e Universell — in Tube oder SingleDose

e Geschmacksvielfalt — Minze, Karamell,

Kirsche und Bubble gum £ -, ;
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VOCO GmbH - Anton-Flettner-StraBe 1-3 - 27472 Cuxhaven - Deutschland - Freecall 00 800 44 444 555 - www.voco.dental DIE DENTALISTEN



