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Liebe Kolleginnen
und Kollegen,

zu Beginn unserer KZBV Vertreterversammiung
gab der Bundesminister fiir Gesundheit, Herr
Jens Spahn, den Vertragszahnérzten die Mog-
lichkeit, nach einem Vortrag von etwa einer
halben Stunde Fragen zu stellen. Im Grunde
schon eine tolle Sache, denn es waren genau
45 Minuten Zeit im Vorfeld avisiert und dann
blieb der Minister genau doppelt so lang. Mir, als
Vorsitzenden der Bundesvertreterversammiung,
kam die Aufgabe zu, die Kollegen zu ihren Fragen
aufzurufen und zu Wort zu bitten.

Wenn man eine solche Versammlung leitet, muss
man sehr genau auf jedes Wort achten. So horte
ich bei den Fragen genau zu, ebenso wie bei den
Antworten des Ministers. Nur gab es da meistens
eine erhebliche Diskrepanz zwischen den Inhal-
ten der Fragen und denen der Antworten. Man
musste aber sehr genau hinhéren, um dies zu
erfassen. Der Minister verkiindete als Antwort
auf die Fragen im Grunde das, was er noch
loswerden wollte und in seinem GruBwort nicht
untergebracht hat, unabhéngig von der Frage.
Ohne Zweifel tat er das auf einem rhetorisch sehr
hohen Niveau. Reden kann er sehr charismatisch
und stellt sich in der Gesellschaft als Macher dar,
immerhin 24 Gesetze in 20 Monaten Amtszeit,
das hat vor ihm noch keiner geschafft. Ob das
alles so funktioniert, was da gleich ganz schnell
in Gesetze gegossen wird, scheint zweitrangig.
Hauptsache es tut sich etwas. Bei der Digitalisie-
rung geht ihm alles viel zu langsam. Sein Motto,
erst mal anfangen, auch wenn der Nutzen noch
nicht absehbar ist. Wer nicht mitmacht (weil es
keinen Nutzen bringt), bekommt einen Klaps.
Erst mal einen leichten (1% Honorarabzug oh-
ne Stammdatenabgleich). In der néchsten Stufe
wird es schon schmerzhafter. 2,5% Honorarab-
zug sind geplant und am Ende, denke ich, dauert
es gar nicht mehr lange, bis keine Leistungen
mehr zu Lasten der gesetzlichen Krankenkassen
abgerechnet werden kénnen, wenn man nicht
an die Telematikinfrastruktur angeschlossen ist.

Die ndchsten Anwendungen sind mit einer Aus-
nahme ebenso wenig hilfreich fiir uns. Das e-Re-
zept muss auf die eGK geschrieben und mit dem
elektronischen Zahnarztausweis signiert werden,
dazu aber auch noch einmal auf den Vordruck
aufgedruckt und unterschrieben werden. Die
elektronische AU-Bescheinigung ist nicht bes-
ser. Die miissen wir an die Krankenkasse des

Patienten elektronisch ibermitteln, trotzdem aber
noch einmal fiir den Patienten ausdrucken und
unterschreiben. Dem Patienten wird somit auch
die Maglichkeit genommen, nach unserer Be-
handlung und Abklingen der Anésthesie, selbst zu
entscheiden, ob er sich so schlecht fiihlt, dass er
die AU-Bescheinigung wirklich abgibt oder doch
lieber zur Arbeit geht, denn der elektronische
Schein ist dann schon dort. Bei der Anwendung
flir uns handelt es sich um eine sichere Kom-
munikation der Leistungserbringer (KOM-LE). Es
sollen innerhalb der Tl signierte und verschliis-
selte E-Mails zwischen den Zahnérzten versandt
werden konnen. Hier konnte ein Mehrwert flir
unsere Praxen entstehen, da Rontgenaufnahmen,
Befundberichte und Arztbriefe mit der entspre-
chenden Datensicherheit versandt werden kon-
nen. Wir werden die fiir Anfang 2020 geplanten
Feldtests und deren Ergebnis beobachten und Sie
dann informieren, inwieweit diese Anwendung
einen Nutzen fiir unsere Praxen bringen kann.

Sie sehen, liebe Kolleginnen und Kollegen, es
kommt in ndchster Zeit eine ganze Menge auf
uns zu, oder soll ich besser sagen, es wird uns
eine ganze Menge an biirokratischem Mehr-
aufwand zugemutet. Gleichzeitig bejubelt sich
die Bundesregierung selbst, was sie mit dem
3. Biirokratieentlastungsgesetz alles an Biirokra-
tie abgebaut hat. Im Grunde zum Lachen, tat-
séchlich aber sehr traurig. Nur wir werden nicht
umhinkommen. Wir werden das alles mitmachen
miissen, vielleicht schaffen wir es, bis Ende 2020
das elektronische Antrags- und Genehmigungs-
verfahren in die Praxen zu bringen, dann hétten
wir einen weiteren Vorteil von der Telematikin-
frastruktur. Trotzdem sind in Thiiringen fast 95%
aller Praxen angeschlossen, das ist bundesweit
ein Spitzenwert.

Natirlich kostet das alles Geld, selbst wenn es
eine Anschubfinanzierung gab, es werden wei-
tere Kosten auf uns zukommen und der Minister
sagte ganz Klar, dass die TI-Kosten in Zukunft
genauso Praxiskosten sind wie Behandlungs-
stiihle und Instrumente. Das heiBt, wir miissen
sie (iber die Punktwertverhandlungen einpreisen.
Aber auch das ist leichter gesagt als getan. Fiir
das ndchste Jahr hat das Bundesministerium
eine Grundlohnsummensteigerung von 3,66%
festgestellt. Das Geld haben die Kassen erhal-
ten, aber bei so einer GroBe wollen, zumindest

in den informellen Vorgespréachen, die meisten
Kassen nicht so recht ran. Sie haben es zwar,
aber es wird ihnen zu viel, um es an die Zahn-
arzte weiterzugeben. Wir werden verhandeln
und unter den 3,66 % werden wir freiwillig auch
nicht abschlieBen. Warum auch, in Zeiten, als
die Grundlohnsumme viel niedriger war, haben
wir auch nicht mehr bekommen, nun bestehen
wir auch darauf. Eine Kassenart hat sich auf die-
ses Spiel wieder einmal nicht eingelassen, Sie
werden es ahnen, die AOK PLUS. Fiir alle AOK-
Versicherten, das ist jetzt schon sicher, wird der
Punktwert ab 01.01.2020 (auBer ZE) um eben
diesen Wert angehoben, obwohl es ihnen nicht
sehr leicht gefallen ist. Aber die Philosophie der
AOK PLUS, die Beitragsgelder zur Verbesserung
der Versorgung ihrer Versicherten auszugeben,
ist toll und richtig. Ich wiirde es anderen Kassen
zur Nachahmung empfehlen.

AbschieBend kann ich lhnen versprechen, es
wird fiir uns im néchsten Jahr nicht langweilig,
aber seien Sie versichert, Ihre KZV Thiiringen ist
immer fiir Sie da.

7

Dr. Karl-Friedrich Rommel

Vorsitzender der
Kassenzahnérztlichen Vereinigung Thiiringen
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Gutachtertagung der KZV Thiiringen 2019

Fachlicher Austausch unter Kollegen am 25. und 26. Oktober 2019 in Arnstadt

Von Dr. Uwe Tesch

Aktuelle Entwicklungen und gegenwartiger
Stand im Bereich des Gutachterwesens wa-
ren das Thema der diesjahrigen Gutachterta-
gung der KZV Thiiringen, die am 25. und 26.
Oktober in Arnstadt unter Leitung des stell-
vertretenden Vorsitzenden der KZV Thiiringen
Dr. Klaus-Dieter Panzner stattfand. Beteiligt
waren Kollegen, die gutachterlich in den Be-
reichen PAR, KFO und ZE sowie fiir implanto-
logische Ausnahmeindikationen tétig sind. Wie
bereits in den Vorjahren waren auch Vertreter
der gesetzlichen Krankenkassen sowie der
Zahntechnikerinnung Thiiringens eingeladen.
Einfilhrend erlduterte Dr. Panzner in einer Uber-
sicht die aktuellen Zahlen — in Thiiringen ist ein
leichter Riickgang der Gutachten-Auftrége in
allen Leistungsbereichen festzustellen. Im
Zahnersatzbereich ist bei Planungsgutachen
eine leichte Zunahme von Ablehnungen zu be-
obachten. Griinde hierfiir sind tiberwiegend in
einer ungeniigenden Vorbehandlung zu sehen.
Der Anteil mangelhafter ZE-Therapie stellt sich
unverandert dar. Interessant war hierbei die de-
taillierte Zusammenstellung von festgestellten
fachlichen Méngeln (Okklusion, Funktion und
Halt bei abnehmbarem Zahnersatz, Dezemen-
tierungen, pulpitischen Beschwerden usw.). Zu-
genommen haben gutachtertliche Bewertungen
fiir Suprakonstruktionen (Erstanfertigung) sowie
den Austausch und die Veranderung von be-
reits bestehendem/verschlissenem Zahnersatz
auf Implantaten. Dr. Knut Karst (Ilmenau) re-
siimierte Erfahrungen aus der Arbeit der PAR-
Beratungskommission und stellte die neue
PAR-Nomenklatur vor, die beziiglich Diagnose
und Prognosebewertung deutliche Vorteile be-
sitzt. DS Hans-Otto Vonderlind (Hildburghausen)
zeigte, welche Fragestellungen kieferorthopé-
disch relevant sind. Die Abgrenzung der Leis-
tungspflicht der gesetzlichen Krankenkasse er-
folgt hierbei auf Basis der kieferorthopédischen
Indikationsgruppen (KIG).

Das durch unsere Vertragskollegen getragene
Gutachtersystem hat sich seit vielen Jahren be-
wahrt und ist im klassischen Sinn als ,qualitats-
sicherndes” Instrument zu bewerten. Neue Ent-
wicklungen, die mit praktischen Umsetzungen
der Richtlinien im Bereich Qualitits-Priifung
und Qualitats-Bewertung verbunden sind, wur-
den durch Roul RommeiB, Stellv. Vorsitzender,
thematisiert. Hier sind den gesetzlichen Forde-
rungen entsprechend auch bei uns Strukturen
im Aufbau.

Tagung

der T
im Tagungsce

Dr. Klaus-Dieter Panzner begrtiBte im Namen des Présidiums alle Teilnehmer und bedankte sich
fiir die rege Teilnahme und das entgegengebrachte Interesse

In der sich hieran anschlieBenden Diskussion
&uBerten viele Gutachter ihr Unversténdnis zur
Notwendigkeit solch formalisierter Priifungen.
Gerade zahnarztliche Behandlungen, die durch
liberwiegend nachpriifbare Leistungen (im Sinne
hinterlassener Spuren) und ein umfangreiches
Begutachtungssystem gekennzeichnet sind,
lassen weitere Priifungen als zusatzlichen und
nicht notwendigen Aufwand erscheinen. Kritisch
wurde sich auch hinsichtlich eines hieraus re-

[Iu_i‘;
BEkzv
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Dipl.-Stom. Hans-Otto Vonderlind referierte tiber kieferorthopédische Begutachtungen

sultierenden bzw. drohenden Meidverhaltens bei
Leistungserbringung und Abrechnung geéuBert.

,Eine reine Defensivmedizin kann nicht im Inte-
resse der Patienten sein.”

Der Vorstand machte deutlich, dass diese Be-
flirchtungen durchaus nachvollzogen und versor-
gungsgefahrdend sind. Er bat die Gutachter, den
Kollegen in ihrer anerkannten kollegialen Rolle
deutlich zu machen, dass die nun zu priifende

Fotos: kzvth

hiiringer Gutachter
nter Arnstadt
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Die neu berufenen Gutachter: Zahnarzt Thomas Liedtke, Dr. Albrecht SchneeweiB3,
Dipl-Stom. Andree Klein, Zahnarzt UIf Richter, Dr. Cornelia Seidel, Zahnérztin Christine Eickhorst,
Zahnérztin Andrea Danz, Dr. Sieglinde Topf (v.I. n. r)

Leistungskombination kein Zeichen schlechter
zahnarztlicher Behandlung sei. Insoweit besteht
tiberhaupt kein medizinischer Grund, notwen-
dige vitalerhaltende Leistungen nicht mehr zu
erbringen oder erbrachte Leistungen nicht ab-
zurechnen.

Aktuelle Falldarstellungen aus dem Obergut-
achterbereich Zahnersatz wurden von Dr. Uwe

Foto: Dr. Miiller

Tesch (Erfurt) prasentiert. In diesem Bereich ist
ein gleichbleibender Anteil (21 per anno) von Auf-
trégen zu konstatieren. Diskussionen zu diesen
sowie durch Kollegen mitgebrachten Kasuistiken
nahmen einen breiteren Raum ein. Deshalb bot
dieses Forum eine gute Mdglichkeit, Meinungen
und Standpunkte auszutauschen, um eine mog-
lichst einheitliche Spruchpraxis zu gewahrleisten.
Hervorzuheben ist, dass sich auch im Gutach-

ZE-Gutachter

Zahnarzt Thomas Liedtke
Kreisstelle Ilmenau

Dr. Albrecht Schneewei3
Kreisstelle Gera-Stadt
Dipl.-Stom. Andree Klein
Kreisstelle Greiz
Zahnarzt Ulf Richter
Kreisstelle Saalfeld

Dr. Cornelia Seidel
Kreisstelle liImenau

Dr. Sieglinde Topf
Kreisstelle Erfurt-Stadt

Praxisanschrift:

SchulstraBe 8, 98716 Geraberg
Praxisanschrift:

WiesestraBe 226, 07551 Gera
Praxisanschrift:

Pohlitzer StraBe 161a, 07973 Greiz
Praxisanschrift:

FriedensstraB3e 12, 07318 Saalfeld/Saale
Praxisanschrift:

Hohe StraBe 2 A, 98693 limenau/Unterpérlitz

Praxisanschrift:
Hegemalweg 32, 99087 Erfurt

PAR-Gutachter

Zahnarztin Andrea Danz
Kreisstelle Eisenach

Zahnérztin Christine Eickhorst
Kreisstelle Bad Salzungen

Praxisanschrift:
Plan 4, 99831 Creuzburg

Praxisanschrift:
AmtsstraBe 8, 36466 Dermbach/
Stadtlengsfeld
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terbereich ein Generationswechsel vollzieht —
ca. 1/3 der im ZE-Bereich aktiven Kollegen wur-
den seit dem vergangenen Jahr neu berufen. Ne-
ben den acht neuberufenen jiingeren Gutachte-
rinnen und Gutachtern hatte sich der Vorstand
bemiiht, fiir die Kreisstelle Schmalkalden einen
neuen ,alten“ Gutachter, Christian Bechmann
aus Wernshausen, noch einmal zu gewinnen. Er
ist seiner Kreisstelle als ehemaliger Gutachter
be- und anerkannt.

Der Vorstand der KZV Thiiringen ist liberzeugt,
dass das Format dieser Tagung geeignet ist,
die Qualitat der vertragszahnarztlichen Begut-
achtung auf einem fachlich hohen Niveau wei-
ter zu gewdbhrleisten. Der kollegiale Austausch,
aber auch die Diskussion mit den Vertretern der
Krankenkassen und der Zahntechnikerinnung
zeigen, dass ,,zahnarztliche Selbstverwaltung®
und ,gelebte Vertragspartnerschaft” keine leeren
Worthiilsen sind, sondern durch uns zum Nutzen
unserer Patienten und Kollegen aktiv mit Inhalten
gefiillt werden.

Dr. Uwe Tesch

Referent fiir vertragszahnérzt-
liche Berufsaustibung der
K2V Thiiringen

Sitzungen des Zulassungs-
ausschusses im Jahr 2020

Der Zulassungsausschuss fiir Zahnarzte im
Freistaat Thiiringen tagt im Jahr 2020 an fol-
genden Terminen:

Mittwoch, den 04.03.2020,
Mittwoch, den 03.06.2020,
Mittwoch, den 02.09.2020,
Mittwoch, den 02.12.2020.

Die Sitzungen finden jeweils 14:00 Uhr in der
KZV Thiiringen statt.

Die Antragsunterlagen sind komplett jeweils
3 Wochen vor dem Sitzungstermin an den Zu-
lassungsausschuss flir Zahnérzte im Freistaat
Thiiringen, Geschéftsstelle Kassenzahnarzt-
liche Vereinigung Thiiringen, Theo-Neubauer-
StraBe 14, 99085 Erfurt zu ibersenden.

Zulassungsausschuss fiir Zahnérzte
fiir den Freistaat Thiiringen
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Lappenplastiken und deren Abrechnung in der

zahndrztlichen Praxis
GOA-Nrn. 2381 und 2382 - Einfache und schwierige Hautlappenplastik oder

Spalthauttransplantation
Von Dr. Horst Popp

Im Rahmen von PAR-Behandlungen und Im-
plantationen, auch zeitlich getrennt, u.a. Rezes-
sionsdeckungen, Korrekturen unzureichender
keratinisierter Gingiva und storender beweglicher
Schleimhautareale, Bindegewebstransplantate,
gehdren Hautlappenplastiken nicht zur vertrags-
zahnérztlichen Versorgung.

Erfolgt eine Hautlappenplastik/freie Schleimhaut-
transplantation im direkten Zusammenhang mit
PAR- oder Implantatbehandlungen, so ist die
gesamte Behandlung als Privatleistung in Rech-
nung zu stellen. Eine Abrechnung der GOA-Nrn.
2380 bis 2382 ist somit ausgeschlossen, es sei
denn, es handelt sich um ortsgetrennte separate
Eingriffe.

GOA-Nr. 2381 - Einfache

Hautlappenplastik, eine Schleim-
haut-Verschiebelappenplastik

Der einfache Wundverschluss ist nicht Gegen-
stand dieser Leistung gemaB GOA-Nr. 2381.

Ist eine einfache Readaption angrenzender
Wundrander nicht maglich, so ist die Deckung
des Defektes durch einen in begrenztem Umfang
beweglichen Lappen mit Dehnung, Drehung, Ver-
schiebung o. &. (iber den zu deckenden Defekt
mit entsprechender Fixierung erforderlich.

Zusammen mit einer Osteotomie, WSR, Zysten-
OP, einfachen Exzisionen 0.4. ist die GOA-NTr.
2381 nur im Ausnahmefall abrechenbar.

Die geltenden Einschréankungen im Rahmen der
vertragszahnérztlichen Versorgung sind zu be-
achten.

abrechnungsféhig:

= wenn der Wundverschluss einen Mehraufwand
darstellt oder eine zusétzliche einfache Haut-
lappenplastik notwendig ist

= nur in Ausnahmefallen bei Nachblutungen zur
Blutstillung

= zur Defektdeckung nach groBeren Weichge-
websexzisionen und Verletzungen

= nur neben chirurgischen bzw. parodontal-
chirurgischen Eingriffen bei Risikopatienten:

Abb. 1: GOA-Nr. 2381 — einfache Hautlappenplastik bei Bisphosphonatmedikation

bei bestehender Dialysepflicht, Zustand nach
Radiatio im betroffenen Kieferbereich, nach
Bisphosphonattherapie, Voroperationen im
Kieferbereich, Schleimhautlazerationen, gro-
Bere Kieferdefekte

= je Hautlappenplastik
= nicht neben der GOA-Nr. 2382

nicht abrechnungsfahig:

= fiir den einfachen Wundverschluss mit Osteo-
tomie, WSR, oro-antrale Kommunikation (Pla0,
Pla1) — ohne zusétzliche Hautlappenplastik

= zur Prophylaxe von Nachblutungen

= im Zusammenhang mit pré-, intra- und postim-
plantologischen MaBnahmen

= fiir eine schwierige Hautlappenplastik (GOA-
Nr. 2382)

= fiir eine Spalthauttransplantation (GOA-NT.
2382)

= zur Rezessionsdeckung (PAR-Richtlinie V. Nr.1)

= fiir BEMA-Leistungen Pla0 — Pla3, SMS, Dia,
KnR

GOA-Nr. 2382 - Schwierige

Hautlappenplastik oder
Spalthauttransplantation

Die GOA-Nr. 2382 beschreibt in Abgrenzung zur
GOA-Nr. 2381 aufwendigere Lappenplastiken
mit deutlich erhohtem operativen Aufwand und
besonderen Anforderungen an die operativen Fé-
higkeiten zum Verschluss groBerer Substanzde-

fekte im Bereich des Alveolarfortsatzes, groBerer
enoraler Weichgewebsdefekte (Zunge, Wangen,
Lippe, Mundboden...), u.a. mittels Split-Flap-Lap-
pen, laterale Verschiebelappen, Schwenklappen,
Rotationsplastiken, V-Y Plastiken, Z-Plastiken,
Verschiebelappen und freien Schleimhauttrans-
plantaten (FST und GTR).

abrechnungsfahig:

= nur wenn der Wundverschluss einen Mehrauf-
wand bedeutet oder eine zusatzliche schwie-
rige Hautlappenplastik notwendig ist, je Haut-
lappenplastik

nur neben chirurgischen bzw. parodontal-chi-
rurgischen Eingriffen bei Patienten:

— mit permanenten Antikoagulantien und kon-
ventionell unstillbarer Blutung/Nachblutung,
im Ausnahmefall

— mit Radiatio im Kieferbereich

— Schleimhautlazerationen, gréBere Weich-
gewebs- und Kieferdefekte nach Vorope-
rationen

— freiliegende ossére Kieferareale

—nach Bisphosphonattherapie bei erhohtem
Aufwand gegeniiber der GOA-Nr. 2381

— Schutz exponierter und nicht dem Mund-
hohlenmilieu aussetzbarer anatomischer
Strukturen (z. B. Nerven etc.)

fiir das Verschieben der Mukosa (Schleimhaut),
bei einer Vorschadigung oder ungiinstigen Kli-
nischen oder anatomischen Situationen wie
z. B. Sekundérnaht bei Infektion

= nur in Oralchirurgie und MKG abrechenbar
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nicht abrechnungsféhig:

= fiir den einfachen Wundverschluss

= neben der GOA-Nr. 2381

= zur Rezessionsdeckung (PAR-Richtlinie V. Nr.1)

= im Zusammenhang mit implantologischen
MaBnahmen

Der Grund fiir die zusétzliche schwierige Hautlap-
penplastik ist im OP-Bericht zu dokumentieren.

Dr. Horst Popp

Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurg
Praxis Dr. Popp und Dr. Glirtler
in Erfurt

Abb. 2: GOA-Nr. 2382 - schwierige Hautlappenplastik nach ausgedehnter Bisphosphonatnekrose

Zahnarztin durch und durch

Nachruf fir Frau Dr. med. dent. Sigrid Collier

Dr. med. dent. Sigrid Collier

Foto: privat

Die Zahnirzte in Jena-Land und Umgebung
trauern gemeinsam mit der Familie um Frau
Dr. Sigrid Collier, die fiir uns alle noch immer un-
fasshar am 16.10.2019 plotzlich und unerwar-
tet verstarb. Unsere Kollegin war eine heraus-
ragende und geschétzte Personlichkeit.

Sigrid Collier war als Zahnérztin ein einmaliges
Urgestein. Sie arbeitete noch in ihrem 80. Le-
bensjahr am Stuhl und war ebenso fachlich
interessiert. Zahnmedizin war ihr Leben. Au-
Berdem engagierte sie sich in der standespoli-
tischen Arbeit der Kreisstelle. Sie war ethisches
und moralisches Vorbild und ihre Meinung war
gefragt. Ihre Hilfsbereitschaft spiirten Patienten

und Zahnérzte gleichermaBen. Die Bezeichnung
,zahnarztliche Mutter wurde daher von vielen
Kollegen angewendet.

Sigrid Collier wurde am 01.03.1940 geboren.
Abitur in Stendal und Studium der Stomatologie
in Halle absolvierte sie bravourds. 1965 appro-
bierte und promovierte sie und arbeitete dann im
Kreis Halberstadt, wo sie auch den Fachzahnarzt
fiir Allgemeine Stomatologie abschloss. 1970 zog
es sie an die Poliklinik nach Kahla, wo sie bis
1990 als Leiterin der Abteilung fiir Allgemeine
Stomatologie tétig war. Bis zu 10 Zahnérztinnen
und Zahnarzte arbeiteten gleichzeitig, teilweise
im Schichtdienst unter ihrer Leitung. Fiir ihre Kol-
legen, deren Arbeitsumstdnde und die Patienten
setzte sie sich mit allen Mitteln ein, wenn es sein
musste auch gegen die arztliche Leitung.

Sie war Weiterbildungsleiterin des Kreises Jena-
Land und bildete 20 Zahnérzte zum Fachzahnarzt
weiter, zusétzlich war sie Mitglied der Priifungs-
kommission des Bezirkes Gera. Viele Zahnérzte
haben ihre Routine und Genauigkeit bei Frau
Dr. Collier gelernt und verbessert. lhre Ehrlichkeit
und Offenheit, ihre burschikose und herzliche
Art half den Kollegen und Patienten. So manche
Schmerzsituation wurde dadurch bei Patienten
geringer empfunden. Die jungen Kollegen emp-
fanden die fachlich-miitterliche Art als angenehm
und hilfreich.

Im Jahr 1991 wagte sie den Schritt in die ei-
gene Niederlassung und entwickelte diese er-
folgreich fort. Vor 10 Jahren griindete sie dann
eine Gemeinschaftspraxis mit inrem Sohn und
bildete ihn als ihren letzten , Assistenten” weiter.

tzb 1112019
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Standespolitisch engagierte sich Frau Dr. Collier
vom ersten Tag ihrer Niederlassung in der Kreis-
stelle. Sie war unsere erste Vorsitzende, war
Mitglied der ersten Kammerversammlung und
Mitglied im Haushaltsausschuss der Kammer von
1990-1994. Bis zuletzt nahm sie an Kreisstel-
lenversammlungen teil und sagte ihre Meinung.
Ihre herausragende moralische Grundhaltung
wurde anerkannt und prégte unser Handeln.

Sigrid Collier ist nicht mehr unter uns, das macht
unsere Herzen schwer. Sie wird weiterhin als ein
Vorbild bei uns sein und wir werden ihr Andenken
bewahren.

Dr. Olaf Wiinsch fiir die Kreisstelle Jena-Land

ZiPP - Das Zentral-
institut fur die kassen-
arztliche Versorgung
(Zi) informiert:

Der Versand der Erhebungsunterlagen an die
Praxen erfolgte Anfang September 2019. Die
Frist fiir die Riicksendung der Unterlagen an
die Treuhandstelle des Zentralinstituts fiir die
kassenérztliche Versorgung (Treuhandstel-
le des Zi, Hildesheimer StraBe 14a, 15366
Neuenhagen), ist bis zum 31. Januar 2020
verlangert worden. Bitte nutzen Sie hierfiir
ausschlieBlich die bereitgestellten braunen
Riicksendeumschlage.
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~Examen, und was dann?“

Get-together von niedergelassen Zahnirzten und Studierenden der FSU Jena

.\
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Wie bereits im Juni dieses Jahres angekiindigt,
intensivierte der Arbeitskreis standespolitische
Zukunft (AK Zukunft) der KZV Thiiringen den
Kontakt mit der Fachschaft Zahnmedizin Jena.
Es wurden gegenseitige Interessen erfragt und
Méglichkeiten der Zusammenarbeit eruiert. Aus
den konstruktiven Treffen zwischen Herrn Dr. Se-
bastian Breitenstein, Frau Dr. Susanne Oehring
und der Fachschaft Zahnmedizin der Universitat
Jena entstand die Idee, Studierende mit nieder-
gelassenen Kollegen zusammen zu bringen, um
so den ersten Kontakt mit der Welt auBerhalb
des Unialltags zu erleichtern — ein Get-together.

Nach Absprache mit der Fachschaft war auch ein
Termin gefunden. So lud Frau Dr. Elisabeth Triebel
zusammen mit Herrn Dr. Steffen Klockmann im
Auftrag der KZV und LZK am Donnerstag, dem
24.10.2019, erstmals Studierende des 4. und
5. Studienjahres sowie des Examensjahrgangs
der FSU Jena zu einem Get-together mit den nie-
dergelassenen Kollegen aus dem AK Zukunft der
Kassenzahnérztlichen Vereinigung und der Hos-
pitationspraxenliste der Landeszahnérztekammer
in das SCALA Restaurant des Intershop-Towers
in Jena ein.

In einer lockeren und entspannten Atmosphére
sollte allen Beteiligten die Mdglichkeit gegeben
werden, ohne Scheu aufeinander zuzugehen. Es
freute uns sehr, dass knapp 50 Studierende und
30 Kollegen kurzfristig der Einladung folgten.
Auch die Uni Jena wurde zu dem Get-together
eingeladen und durch Frau PD Dr. med. habil.
Florentine Jahn vertreten.

Unter Federfilhrung des AK Zukunft erreichten
KZV und LZK die Studierenden mit dieser er-
folgreichen Pilotveranstaltung. Ziel war es unter
anderem, (ber die Mdglichkeit der Hospitation
im schonen Freistaat Thiiringen zu informie-
ren sowie um zu eruieren, an welcher Stelle
und in welcher Form die Studierenden auf ih-
rem Weg in die Freiberuflichkeit unterstiitzt
werden konnen. Zu diesem Zweck stellten
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Frau Zahnérztin Ricarda Wappler aus Schleiz
und Herr Dr. Alexander Volkmann aus Jena/
Eisenach ihren personlichen Werdegang nach
dem Examen in die eigene Niederlassung vor.
Die Referenten gaben einen sehr schonen und
kurzen Riickblick ber ihren individuellen Weg
und gingen auf Besonderheiten und Aspekte der
Niederlassung in Land- und Stadtpraxen ein.
Zwischen und nach den Vortragen gab es fiir Stu-
dierende und Kollegen immer wieder die rege in
Anspruch genommene Mdglichkeit, Kontakte zu
kniipfen und sich untereinander auszutauschen.

In den nachfolgenden Tagen wurde bei mehreren
Gespréachen mit Studierenden und Kollegen der
Abend als sehr positiv eingestuft. Dies bestarkt
den AK Zukunft, diese Veranstaltung auch im
kommenden Jahr zu wiederholen, fortzufiihren
und eventuell sogar auszubauen.

Auch unter den Kollegen waren sich alle einig,
dass der Weg nach dem Examen friiher oder spé-
ter in die eigene Praxis (gerne auch auBerhalb
der Stadtmauern von Erfurt, Weimar und Jena)
flihren sollte. Dazu gehdrt auch das standespoli-
tische Engagement zum Erhalt der Freiberuflich-
keit. Dafiir miissen wir ,Jungen Kollegen“ unsere
»Jingeren Nachfolger” begeistern.
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Zahndérztin Ricarda Wappler sprach (iber ihren
Weg in die Selbststandigkeit

Fotos: kzvth

Dr. Elisabeth Triebel,
Vorsitzende des
AK standespolitische Zukunft

Offnungszeiten der KZV Thiiringen iiber die Feiertage

und zum Jahreswechsel

Tag Datum

Montag 23.12.2019
Dienstag 24.12.2019
Mittwoch 25.12.2019
Donnerstag 26.12.2019
Freitag 27.12.2019
Montag 30.12.2019
Dienstag 31.12.2019
Mittwoch 01.01.2020
Donnerstag 02.01.2020
Freitag 03.01.2020

Offnungszeiten am Empfang
07.00 Uhr — 16.00 Uhr
geschlossen

Feiertag

Feiertag

geschlossen
geschlossen
geschlossen

Feiertag

07.00 Uhr — 15.00 Uhr
07.00 Uhr — 15.00 Uhr



Priifungsausschuss

Priifungsausschuss ZFA 1

Landeszahnirztekammer tzb 1112019

Arbeitsgruppe

ZMF/ZMP 1

Arbeitgeber
= Dr. Ralf Kulick (Jena)
= Stellvertreterin: Dr. Karin Seidler (IImenau)

Arbeitnehmer
= Marion Mordhorst (Vachdorf)
= Stellvertreterin: Cornelia Ullrich (Erfurt)

Lehrer
= Markus Heyder (Jena)

Priifungsausschuss

ZMF/ZMP 11

Arbeitgeber
= Dr. Robert Eckstein (Meiningen)
= Stellvertreter: Dr. Ulrich Klagge (Erfurt)

Arbeitnehmer
= Gabriele Klewer (Gera)
= Stellvertreterin: Cornelia Hecht (Kamsdor)

Lehrer
= Dr. Guido Wucherpfennig (Erfurt)
= Stellvertreterin: Dr. Birgit Melle (Erfurt)

Priifungsausschuss

yAUNY

Arbeitgeber
= Dr. Bert Hochstein (Erfurt)
= Stellvertreterin: Dr. Martina Jarosch (Erfurt)

Arbeitnehmer

= Annett Berl (Erfurt)
= Stellvertreterin: Bianca Lindemann (Erfurt)

Lehrer
= Irmgard Marischler (Bogen/Bayern)
= Stellv.: Hilde Moosmayer (Bischberg/Bayern)

Fotos: proDente

Arbeitgeber
= Dr. Christine Kluge (Erfurt)
= Michael Bdcke (Nordhausen)
= Stellvertreterinnen:
Christiane Kunau-Artjuschenko (Erfurt)
Dr. Birgit Gotzrath (Klettbach)
Arbeitnehmer
= Sabine Heinz (Schmalkalden)
= Sabine Ludwig (Erfurt)

= Stellvertreterinnen:
Sabrina Friede (Elxleben)
Annett Berl (Rockhausen)

Priffungsausschuss ZFA 11

Arbeitgeber
= PD Dr. Florentine Jahn (Jena)
= Dr. Andreas Bierbaum (Gera)

= Stellvertreter:
UIf Richter (Saalfeld/Saale)
Dr. Ute Matschinske (Miinchenbernsdorf)

Arbeitnehmer
= Sylvia Rother (Saalfeld/Saale)
= Cornelia Hecht (Kamsdorf)
= Stellvertreterinnen:

Bianca Lindemann (Erfurt)
Antje Oeftger (Gera)

Priifungsausschuss ZFA II1

Arbeitgeber
= MUDr./Univ. Palacky Silke Wessely (Siilzfeld)
= Dr. Frank Obermiiller (Meiningen)

= Stellvertreter:
Maik Wieczorrek (Wasungen)
Dr. Iris Brader (Meiningen)

Arbeitnehmer
= Ute Hiibner (Nordheim)
= Sabrina Bock (Hildburghausen)

= Stellvertreterinnen:
Katharina Herdmann (Wallbach)
Silke Schneider (Mehmels)

Den Priifungsausschiissen gehdren in gleicher
Zahl jeweils Vertreter der Arbeitgeber und der Ar-
beitnehmer sowie eine Berufsschul-Lehrkraft an.
Mindestens zwei Drittel aller Mitglieder miissen
Beauftragte der Arbeitgeber und Arbeitnehmer
sein. Die Arbeitnehmervertreter wurden vom Ver-
band medizinischer Fachberufe vorgeschlagen.
Die Berufsschullehrer werden durch das Thiirin-
ger Kultusministerium entsandt.

Endodontologie

= Benedikt Bock (Apolda)
= Dr. Barbara Kuriz (Jena)
= Elvira Lehmann (Wutha-Farnroda)

Arbeitsgruppe
Implantologie

= Dr. Anne Bauersachs (Sonneberg)
= Dr. Tobias Giirtler (Erfurt)
= Dr. Joachim Hoffmann (Jena)

Arbeitsgruppe
Parodontologie

= Dr. Knut Karst (Ilmenau)
= Dr. Markus Reise (Jena)
= PD Dr. Ulrike Schulze-Spéte (Jena)

Arbeitsgruppe
Prothetik

= Dr. Steffen Klockmann (Erfurt)
= Dr. Jan Lorbeer (Jena)
= Dr. Marco Dederichs (Jena)

Arbeitsgruppe Kinder- und
Jugendzahnheilkunde

= Prof. Dr. Roswitha Heinrich-Weltzien (Erfurt)
= Rebecca Otto (Jena)
= PD Dr. Ina M. Schiiler (Jena)

AG Funktionsdiagnostik/

Funktionstherapie

= Maik Wieczorrek (Wasungen)
= Dr. Bernd Rupprecht (Leinefelde-Worbis)
= Prof. Dr. Dr. Collin Jacobs (Jena)

Die vorgenannten Arbeitsgruppen ergénzen den
bereits berufenen Fortbildungsausschuss der
Landeszahnarztekammer Thiiringen. Sie sollen
in ihren jeweiligen Bereichen fachliche Inhalte
fir Curricula und Kursreihen der Fortbildungs-
akademie ,,Adolph Witzel“ iiberarbeiten. AuBer-
dem sollen sie eingereichte Teilnehmerunterla-
gen zur Erlangung eines Fortbildungszertifikates
fachlich priifen und das Abschlussgesprach fiih-
ren sowie weitere spezielle Fortbildungsthemen
erarbeiten.
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Unterstitzung fir Zahndrzte in allen Lebenslagen

Landeszahnarztekammer

Kammervorstand beruft weitere Ausschiisse und Arbeitsgruppen

Der Vorstand der Landeszahnirztekammer
Thiiringen hat am 23. Oktober 2019 weitere
Ausschiisse eingesetzt und deren Mitglieder
berufen. Neben zahlreichen Arbeitsgruppen
der Forthildung sowie Priifungsausschiissen
fiir die Aus- und Aufstiegsfortbildung des
Praxispersonals wurde ein neuer Ausschuss
geschaffen, der die Unterstiitzung des zahn-
arztlichen Nachwuchses, die Niederlassungs-
forderung und die Kreisstellenarbeit aushau-
en soll.

Bereits zum Ende der vergangenen Wahlperiode
hatte der damalige Vorstand die Notwendigkeit
erkannt, (iber alle Generationen, Lebenslagen
und Berufsmodelle hinweg auf die sich ver-
andernde Struktur der Mitglieder und deren
unterschiedliche Anspriiche an die Kammer zu
reagieren. Der Vorstand hatte daher die Schaf-
fung eines neuen Querschnittsreferats in der nun
begonnenen Legislaturperiode angeregt.

Entsprechend biindelte der neugewahite Kam-
mervorstand die Mitgliederangelegenheiten und
die Kreisstellenarbeit in einem Referat unter
Leitung von Dr. Steffen Klockmann (Erfurt). Zur
Bewaltigung der vielféltigen Aufgaben sah es
der Vorstand zudem als geboten, einen unter-
stiitzenden Ausschuss neu einzusetzen.

Neuer Ausschuss fir

Zahndrztliches Berufsleben

Mitglieder des neugestalteten Ausschusses
,Zahnarztliches Berufsleben“ sind:

= Dr. Tina Biemann (Jena)

= Dr. Marcus Heyder (Jena)

= PD Dr. Florentine Jahn (Jena)
= Dr. Steffen Klockmann (Erfurt)
= Dr. Peter Pangert (Rudolstadt)
= Doreen Weidhaas (Gera)

Der Ausschuss soll Konzepte fiir spezielle Mit-
gliedergruppen (zum Beispiel Neumitglieder,
junge Mitglieder und Senioren) sowie Mitglie-
der in besonderen Lebenslagen (zum Beispiel
Schwangerschaft und Elternzeit) erarbeiten. Da-
neben soll er bestehende Angebote der Kammer
wie die Seniorenbetreuung und die Vermittlung
von Hospitationspraxen an Zahnmedizin-Studie-
rende weiterentwickeln. AuBerdem sollen neue
Praxis- und Arbeitszeitmodelle (zum Beispiel
Jobsharing und ein Vertreterpool aus Zahnérzten
im Ruhestand) entwickelt werden.

Da im Vorstandsressort auch die Kontaktpflege
zur Universitdt Jena ihren Studenten angesiedelt
ist, soll der Ausschuss (iberdies Wege fiir eine
friihe Kontaktaufnahme zwischen Studierenden
und Kammer finden. Weiterhin sollen spezifische
Angebote fiir Studierende konzipiert werden.

Seniorenbetreuung

in bewihrter Hand

Der Vorstand hat zudem Heidemarie Borner
(Gera) erneut zur Seniorenbeauftragten der
Landeszahndrztekammer bestellt. Dabei ist
der Vorstand weiterhin der Uberzeugung, dass
die Bindung zwischen den Kammermitgliedern
auch nach Ausscheiden aus der aktiven zahn-
érztlichen Tatigkeit aufrechterhalten werden soll.
Aligemein wird die Moglichkeit sehr geschatzt,
nach dem Berufsleben im regelméBigen Kontakt
mit Kollegen bleiben und zum Beispiel bei Senio-
renfahrten und Weihnachtsfeiern alte Bekannt-
schaften pflegen zu kénnen.

Zugleich sieht der Vorstand angesichts der ste-
tig wachsenden Zahl an Kammermitgliedern
im Ruhestand aber auch die Notwendigkeit,
die bisherige Form der Seniorenbetreuung den
sich &ndernden Rahmenbedingungen anzupas-
sen. Eine Neukonzeption soll mit der KZV Thii-
ringen und dem Versorgungswerk abgestimmt
werden.

.}
(=] Alle Ausschiisse auf einen Blick:

= : www.Izkth.delde/ausschuesse‘{‘\'\\L\

Spiilprotokoll

Essenzieller Bestandteil einer Aufbereitung
des Wurzelkanals nach GOZ-Gebiihrennum-
mer 2410 ist, dessen Lumen durch mecha-
nische Erweiterung fiir desinfizierende und
gewebeaufldsende Spiilldsungen zugénglich
zu machen. Die Desinfektion ist damit ein
zwingender Bestandteil der Wurzelkanalauf-

bereitung.

Die Anwendung eines speziellen Spiilproto-
kolls stellt eine besondere Ausfiihrung der
Wurzelkanalaufbereitung nach GOZ-Nummer
2410 dar. Die zusétzliche Analogberechnung
des Spiilprotokolls ist nicht zuldssig, da die
Anwendung eines solchen Protokolls keine
selbststandige zahnérztliche Leistung ist. Der
liberdurchschnittliche Aufwand, der durch die
Anwendung von Spiilprotokollen entsteht,
muss iber den Steigerungssatz der Gebiih-

rennummer 2410 abgebildet werden.

Werden die im Rahmen des Spiilprotokolls
verwendeten Desinfektionslosungen ultra-
schallaktiviert, so kann dies nach der GOZ-
Gebiihrennummer 2420 (Zusétzliche Anwen-
dung elektrophysikalisch-chemischer Metho-
den) gesondert berechnet werden. Werden
gegebenenfalls je Wurzelkanal verschiedene
Spiillésungen aufeinanderfolgend aktiviert,
so kann dieser erhohte Aufwand ebenfalls
bei der Festsetzung des Steigerungsfaktors

berticksichtigt werden.

www.goz.lzkth.de

GOZ-Beratung der Kammer:

4
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Vergutungssystem aus der Zeit des Kalten Krieges

Warum auch Zahndrzte mehr verdienen durfen missen

Von Dr. Peter Engel

wDer arztliche Beruf ist wunderlicher Natur,
und immer wieder haben geistvolle Kopfe
dariiber nachgedacht, was eigentlich an
diesem Gemisch von Wissenschaft, Kunst,
Handwerk, Liebestatigkeit und Geschift das
Wesentliche ist.“ Schon im friihen 20. Jahr-
hundert warf der Mediziner Hermann Ker-
schensteiner die Frage nach dem Wesen des
Arztes und seiner Berufung auf.

Ohne intrinsische Leidenschaft fiir die eigene
Tétigkeit, die tAglich zwischen robustem Hand-
werk und Kiinstlerischer Leistung schwankt,
wére auch die Ausilibung des Zahnarztberufes
heute nicht moglich. Dennoch hat das Geschaft-
liche fiir alle Praxen zwangslaufig an Bedeutung
gewonnen. Verdient ein Zahnarzt wenig Geld?
Nein. Gibt es dennoch dringenden Reformbedarf
in der Gebiihrenordnung? Ja.

Dr. Peter Engel, Président
der Bundeszahnérztekammer

Foto: BZAK/Lopata

Aushingeschild

und Wirtschaftsmotor

Um die Mundgesundheit in Deutschland steht es
so gut wie noch nie. Die Ergebnisse der fiinf-
ten Deutschen Mundgesundheitsstudie (DMS V)
untermauern diese Erkenntnis. Von Jung bis Alt
profitieren hierzulande viele von einem gestie-
genen Bewusstsein fiir die Mundhygiene, von
Prévention und modernen Behandlungsmetho-
den und Therapien. In keinem anderen Land der
Welt wachsen verhéltnismaBig weniger Kinder
mit Karies auf und nirgendwo wird Zahnlosig-
keit im hohen Alter derart effektiv bekdmpft wie
in Deutschland — unabhéngig vom Einkommen
des Patienten. Schwere Zahnerkrankungen ver-
schieben sich immer weiter in ein hohes Alter.
Fiir eine Gesellschaft, die alter wird, hat das weit-
reichende Implikationen. Denn gesunde Z&hne
bedeuten Teilhabe und Lebensqualitat.

Die gute Leistung zahnérztlicher Arbeit kommt
nicht nur beim Patienten an. Auch die Volks-
wirtschaft profitiert vom Wachstumsmarkt und
Jobmotor Zahnmedizin. Mit 21,4 Milliarden Eu-
ro tragt sie fast ein Prozent (0,8) zur gesamten
Bruttowertschopfung Deutschlands bei. Zudem
generiert jeder in der Zahnmedizin erwirt-
schaftete Euro weitere 1,20 Euro in anderen
Bereichen. Vor allem in Zeiten der abkiihlenden
Konjunktur wird die Gesundheitswirtschaft
zum Vorbild.

DreiSig Jahre warten

auf Inflationsausgleich

Der positiven Entwicklung von Qualitit und
Wirtschaftskraft steht ein regulatives Instrument
gegeniiber, das ohne weiteres als Relikt ver-
gangener Epochen beschrieben werden kann.
Denn die Honorierung privater zahnarztlicher
Leistungen stiitzt sich heute auf eine Gebiihren-
ordnung, die aus dem Jahr 1988 stammt. Seither
erlebten wir Mauerfall, Wiedervereinigung, neun
Gesundheitsminister/innen und drei Pépste, oh-
ne dass sich am Grundwert der Gebiihrenord-
nung fiir Zahnérzte (GOZ) von 11 Pfennig etwas
gedndert hatte.

Inflation, héhere Mieten, gestiegene Strom-,
Ausstattungs-, Personalkosten — die vergange-
nen 30 Jahre sind auf der Ausgabenseite fiir die
Zahnmediziner nicht kostenneutral vergangen.
Keine Berufsgruppe muss tiber 30 Jahre auf eine
inflationsausgleichende Gehaltsrunde warten.

Die Gesundheitspolitik und das Verfassungsge-
richt haben den Reformbedarf mit dem Verweis
auf ,alternative Abrechnungsspielrdume* jahre-
lang erfolgreich von der politischen Agenda fern-
gehalten. Auch die GOZ-Novelle von 2012 riihrte
den Grundwert nicht an. Aber diese Spielrdume
sind bereits seit geraumer Zeit maximal ausge-
reizt. Was fehlt, ist ein dynamischer Grundwert,
der sich sinnvoll an die betriebswirtschaftliche
Gesamtlage und die Herausforderungen der
zahnérztlichen Arbeit anpasst. Denn diese wach-
sen. So musste fiir eine Praxisneugriindung im
Jahr 2017 etwa eine halbe Million Euro aufge-
wendet werden. Auch zahnirztliches Fachper-
sonal soll und muss nach modernen MaBstaben
angemessen, gerecht und kontinuierlich steigend
entlohnt werden. Um mit diesen Entwicklungen
Schritt zu halten, muss die Gebiihrenordnung
angepasst werden.

Dynamischer Punktwert

fur faires Honorar

Die Forderung nach einer Reform des GOZ-
Grundwertes, wie sie die Bundeszahnérztekam-
mer nun mit der #11Pfennig-Kampagne vortragt,
ist kein simples Kostenkalkiil. Zahnéarztliche
Arbeit ist kein Wirtschaftsbereich, der sorglos
einem ungeordneten Wettbewerb {iberlassen
werden darf. Denn eine modern geregelte Ge-
biihrenordnung ist entscheidender Bestandteil
des Vertrauensverhaltnisses zwischen Arzt und
Patient. Sie ist ein notwendiger Schritt, um die
freie, allein am Patientenwohl orientierte Be-
rufsaustibung dauerhaft zu sichern. Honorarver-
einbarungen mit Patienten kénnen kein Dauer-
zustand sein und sind auf Dauer nicht geeignet,
das Problem zu lésen.

Nur ein dynamischer Punktwert gabe Zahnérzten
die Chance, fiir ihre Leistungen zeitgemaB und
fair honoriert zu werden, ohne langst ausge-
reizte Abrechnungsspielrdume in Anspruch neh-
men zu miissen. Dies wiirde die gesunde Basis
gegenseitiger Wertschdtzung zwischen Patient
und Zahnarzt starken. Die Politik ist aufgeru-
fen, die GOZ endlich aktuell auszugestalten.

(Quelle: www.observer-gesundheit.de)

EI EI #11Pfennig-Kampagne:
IEI www.011.1zb.link

T
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Neue Gutachter gesucht!

Landeszahnarztekammer

Nachwuchs kann von Wissen und Erfahrung bisheriger Gutachter profitieren

S,

Von Dr. Thomas Kirchner
und Dr. Matthias Schinkel

Das Gutachterwesen unserer Landeszahn-
drztekammer Thiiringen wird hédufig von
Patienten, Zahnérzten und Gerichten in An-
spruch genommen. Gutachterlich iiberpriift
werden meist zahnérztliche Behandlungen,
deren Planung sowie Abrechnungsfragen zu
diesen Fillen. In den néchsten Jahren wer-
den allerdings viele langjahrig gutachterlich
tatige Zahnérztinnen und Zahnérzte ihre Be-
rufstétigkeit beenden.

Wir mochten langfristig Auswirkungen dieses
Wandels auf das Gutachterwesen der Kammer
verringern. Deshalb suchen wir friihzeitig nach
engagierten Kolleginnen und Kollegen, die jetzt
noch vom Wissens- und Erfahrungsschatz un-
serer erfahrenen Gutachter profitieren konnen.
Der Vorstand der Landeszahnarztekammer
mdchte an dieser verantwortungsvollen Aufgabe
interessierte Kollegen ausdriicklich dazu auffor-
dern, sich um die Aufnahme in das Gutachterver-
zeichnis zu bewerben.

Bewerben konnen sich alle Zahnérztinnen und
Zahnérzte, die unter anderem

= seit mindestens sieben Jahren zahnarztlich
berufstétig und Mitglied der Landeszahnérz-
tekammer Thiiringen sind,

= in den vergangenen fiinf Jahren mehr als
150 Fortbildungspunkte erworben und davon
30 Punkte in dem Fachgebiet erlangt haben,
fiir das die Bewerbung gilt,

= ginen einwandfreien Leumund haben.

Zahl des Monats

Jahre und 11 Monate warten Zahnéarztinnen und Zahnérzte auf eine Anpassung des GOZ-
Punktwertes an die allgemeine Preisentwicklung und Kostensteigerung.

Die Bundeszahnarztekammer fordert deshalb vom Deutschen Bundestag eine zeitgemaBe sowie
fachlich und betriebswirtschaftlich stimmige Gebiihrenordnung. Denn die Personal- und Sachko-
sten in den Zahnarztpraxen steigen kréftig, und in anderen Branchen wurden in der Zwischenzeit
mehrfach Inflationsausgleiche oder Tariferhhungen vorgenommen. Zudem fiihrt die verzogerte
Punktwertanpassung dazu, dass Jahr fiir Jahr weitere GOZ-Honorare unter die Bema-Sétze der
Gesetzlichen Krankenversicherung fallen. Bereits jetzt sind etwa 60 Leistungen in der GOZ schlechter
bewertet als im Bema. L2k
Kraftsiof
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Berufung fiir einzelne
oder mehrere Teilgebiete

Berufen werden die Gutachter fiir einzelne Teil-
gebiete. Bei entsprechender Qualifikation kénnen
auch mehrere Gebiete benannt werden aus:

= Konservierender Zahnheilkunde, Endodontie
und Parodontologie,

= Prothetik einschlieBlich implantatgetragene
Prothetik,

= Chirurgie,
= Implantologie,
= Kieferorthopadie.

Im Wissen, dass nach dieser kurzen Aufforde-
rung sicher noch viele Fragen offen sind, laden
wir Interessierte ein, mit dem Kammerreferat fiir
GOZ, Patientenberatung, Gutachter- und Schlich-
tungswesen Kontakt aufzunehmen.

E E Gutachter werden:
E iﬁ www.670.tzb.link

T

Dr. Thomas Kirchner ist
niedergelassener Zahnarzt
in Erfurt sowie Beauftragter
fiir das Gutachterwesen der
* Landeszahnérztekammer
Thiiringen.

Dr. Matthias Schinkel ist
niedergelassener Zahnarzt

in Sémmerda sowie
Vorstandsreferent fiir GOZ,
Patientenberatung, Gutachter-
und Schlichtungswesen der
Landeszahnérztekammer
Thiiringen.
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Qualifizierung fiir ungelerntes Praxispersonal

Erfolgreich abgeschlossene Online-Fortbildung erlaubt Aufbereitung und Freigabe

Praxispersonal ohne eine abgeschlossene
zahnmedizinische Berufsausbildung ist nicht
zur Aufbereitung und Freigabe von Medizin-
produkten in der Zahnmedizin berechtigt. Ein
Online-Kurs der Landeszahnirztekammer
Thiiringen schlieBt diese Liicke und quali-
fiziert auch ungelerntes Personal fiir diese
Arbeiten in der Zahnarztpraxis. Der Einstieg
in den Kurs mit seinem umfangreichen und
zeitlich flexiblen Selbststudium per Internet
ist jederzeit moglich.

Generell diirfen Aufbereitung, Wartung, Inspekti-
on und Freigabe von Medizinprodukten nur von
Personen durchgefiihrt werden, die aufgrund ih-
rer Ausbildung und praktischen Tatigkeit iiber die
erforderlichen Sachkenntnisse verfiigen. Mit dem
Online-Kurs der Landeszahnérztekammer kann
auch ungelerntes Praxispersonal nachtréglich die
Qualifikation fiir den gesamten Aufbereitungspro-
zess der Medizinprodukte erhalten.

Selbststudium im Internet

und Prisenzveranstaltung

Der Kurs gliedert sich zunéchst in ein Selbst-
studium per Internet, an das sich eine eintégige
Présenzveranstaltung mit praktischen Ubungen,
einer Zusammenfassung aller wichtigen Kurs-
inhalte und der schriftlichen Priifung mittels
Multiple-Choice-Test anschlieBt.

B

Foto: © zeremskimilan - fotolia.com

Personal fortbilden,
motivieren und binden

»im Ausschuss fiir Praxisfiihrung haben wir
in der vergangenen Legislaturperiode einen
Online-Hygienekurs fiir ungelerntes Praxisper-
sonal entwickelt. Durch den erfolgreichen Ab-
schluss des Kurses wird ungelerntes Personal
zur Aufbereitung und Freigabe von Medizinpro-
dukten berechtigt.

Ebenso kdnnen auch ausgebildete ZFA ihre
Kenntnisse zur Hygiene sehr gut auffrischen. In
Zeiten des Personalmangels konnen wir Zahn-
arzte so unser Personal fortbilden, motivieren
und dadurch besser binden.

Auch ich habe bereits eine ungelernte und eine
gelernte Helferin zu diesem Kurs geschickt und
kann ihn sehr empfehlen.”

Dr. Bernhard Brosig,
Zahnarzt in Berga/Elster

Foto: privat

Voraussetzung fiir eine Kursteilnahme sind theo-
retische Vorkenntnisse bei der Aufbereitung von
Medizinprodukten sowie eine mindestens ein-
jahrige Tétigkeit in einer Zahnarztpraxis. Auszu-
bildende werden fiir den Kurs nicht zugelassen,
da die entsprechende Sachkenntnis im Rahmen
der vollstandigen Ausbildung an den Thiringer
ZFA-Berufsschulen vermittelt und gepriift wird.

Die Teilnehmergebiihren fiir den gesamten Kurs
betragen 495,00 Euro. Sobald nach der Anmel-
dung die Gebiihr an die Landeszahnarztekammer
gezahlt wurde, erhalten die Kursteilnehmerinnen
und Kursteilnehmer ihre Freischaltung fiir das
Selbststudium im Internet.

Zeitlich und ortlich

flexibel lernen

Innerhalb der kommenden zwdlf Wochen kdnnen
sich die Teilnehmer dann unbegrenzt mehrfach
und zeitlich flexibel in ihren jeweiligen person-
lichen Bereichen im Internet anmelden und den
ersten Kursteil durchlaufen. Danach findet die
abschlieBende Prasenzveranstaltung in der Er-
furter Kammerverwaltung statt. LzKTh

"E.IE_EEI Informieren und_ anmelden:
El%;r&‘ www.532.tzb.link

O

Neue Weiterbildungs-
erméichtigungen

Der Vorstand der Landeszahnarztekammer
Thiiringen hat am 23. Oktober 2019 die Er-
méchtigung zur Weiterbildung im Fachgebiet
Kieferorthopédie erteilt an Zahnarztin

= Gertraud Korb (Miihlhausen).

Zugleich wurde die Zahnarztpraxis

= Gertraud Korb,
Heinrich-Pfeiffer-StraBe 1, Miihlhausen

als Weiterbildungsstétte im Fachgebiet Kiefer-
orthopadie fiir eine anzurechnende Weiterbil-
dungszeit je Weiterbildungsassistent von bis
zu zwei Jahren zugelassen.

AuBerdem erteilte der Kammervorstand eine
Weiterbildungsermachtigung fiir das Fachge-
biet Oralchirurgie an Zahnarzt

= Dr. Jens Wurdinger (Jena).

Auch diese Zahnarztpraxis
= Dr. Jens Wurdinger,

Ernst-Hackel-Platz 1, 07745 Jena
wurde als Weiterbildungsstétte im Fachgebiet
Oralchirurgie fiir eine anzurechnende Weiter-
bildungszeit je Weiterbildungsassistent von
bis zu zwei Jahren zugelassen.

LZKTh
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Landeszahnarztekammer

Neue Strahlenschutz-Regelungen ab 2020

Anderungen fir Mehrfachpraxen und fir Weitergabe digitaler Aufnahmen

Anfang 2019 haben ein neues Strahlen-
schutzgesetz und eine neue Strahlenschutz-
verordnung die bisherige Rdntgenverord-
nung abgelést. Dies hat auch in Thiiringer
Zahnarztpraxen so manche Neuregelung
erfordert. Das kommende Jahr 2020 bringt
nun erneut einige strahlenschutzrechtliche
Anderungen.

Um die biirokratische Mehrbelastung der Praxen
S0 gering wie moglich zu halten, stellt die Zahn-
érztliche Rontgenstelle zusétzliches Hilfsmaterial
im Internet-Portal der Landeszahnérztekammer
Thiiringen bereit. Die Mustertexte kdnnen (iber-
nommen und auf die jeweiligen Praxisgegeben-
heiten vor Ort angepasst werden. Fiir Riickfragen
und weitere Informationen steht die Rontgenstel-
le gern zur Verfligung.

Nutzung einer Rontgenanlage

durch mehrere Zahnirzte

Wird eine Rontgenanlage in einer Praxisgemein-
schaft oder Gemeinschaftspraxis durch mehrere
strahlenschutzverantwortliche Zahnérzte geméan
§69 des Strahlenschutzgesetzes (StriSchG) be-
trieben, ist laut §44 Abs. 2 der Strahlenschutz-
verordnung (StriSchV) hieriiber eine vertragliche
Vereinbarung zu schlieBen. In dieser miissen
die jeweiligen Betreiberpflichten eindeutig
geregelt sein:

= Nutzung der Rontgenanlage

= Fachkunde und Kenntnisse im Strahlenschutz
= Aufgabenzuweisung im Strahlenschutz

= Bereithalten der Strahlenschutzgesetze

= Einrichten von Strahlenschutzbereichen

= Technische Anforderungen

= Verantwortung fiir Personal

= Haftung und Versicherungsschutz

= Aufzeichnungs- und Aufbewahrungspflichten
= Meldepflichten bei Vorkommnissen

Wenn die Rontgenanlage schon vor dem
31. Dezember 2018 von mehreren Verant-
wortlichen gemeinsam betrieben wurde,
muss ein solcher Vertrag geméaB § 188 Abs. 1
StrlSchV nachtréglich bis zum 31. Dezember
2019 geschlossen sein. Diese Verpflichtung
entfallt nur dann, wenn bereits der Griin-
dungsvertrag einer Praxisgemeinschaft oder
Gemeinschaftspraxis vollumféanglich die zuvor
erwahnten strahlenschutzrechtlichen Rege-
lungen beinhaltet.

Fiir Rontgenanlagen, die nach dem 31. Dezem-
ber 2018 gemeinschaftlich in Betrieb genommen
wurden, gilt diese Vereinbarungspflicht bereits
seit dem 1. Januar 2019. Ist ein solcher Ver-
trag noch nicht geschlossen, muss das zeitnah
nachgeholt werden. Die Vereinbarung ist dem
Thiiringer Landesamt fiir Verbraucherschutz als
der zustandigen Aufsichtsbehdrde auf Verlangen
vorzulegen.

Standardisierte Weitergabe

digitaler Rontgenbilder

Die Weitergabe digitaler Rontgendaten einer Pra-
Xis an externe Dritte muss ab 1. Januar 2020 im
standardisierten DICOM-Format (Digital Imaging
and Communications in Medicine) erfolgen. Dies
betrifft insbesondere Aufnahmen, die an weiter-
behandelnde Zahndrzte und Arzte {ibergeben
werden. Diese Festlegung hat der Lénderaus-
schuss Rontgenverordnung (LA RGV) bereits im
Jahr 2014 getroffen.

Damit ein einheitliches Ubertragungsformat
und somit ein reibungsloser Austausch digitaler
Rontgenaufnahmen gewahrleistet ist, muss je-
de Zahnarztpraxis die Weitergabe aller digitalen
Réntgenbilder im DICOM-Format gewdahrleisten.
Betreiber digitaler zahnérztlicher Rontgengerate
konnen entsprechende Erkundigungen beim
jeweiligen Rontgengerét-Hersteller sowie beim
Anbieter ihrer Praxissoftware einholen. Die Wei-
tergabe von Bilddaten innerhalb der eigenen
Praxis muss nicht im DICOM-Format erfolgen.

Alle entsprechenden Informationen finden sich
in der neuen DIN 6862-2 zur Weitergabe von
Roéntgenaufnahmen und zugehdrigen Aufzeich-
nungen in der digitalen Radiographie, digitalen
Durchleuchtung, digitalen Volumentomographie
und Computertomographie.

Strahlenschutz fur

Begleitpersonen

GemaB §122 Abs. 1 sowie § 124 StrISchV miis-
sen Betreuungs- und Begleitpersonen betreu-
ungsbediirftiger Patienten vor dem Betreten des
Kontrollbereichs tiber mdgliche Gefahren der Ex-
position aufgeklart werden. Ihnen sind geeignete
schriftliche Hinweise anzubieten und auf Wunsch
auszuhandigen.

Die bestatigten Unterweisungen dieser Per-
sonen sind ein Jahr lang aufzubewahren. Der
Strahlenschutzverantwortliche hat dafiir zu
sorgen, dass ein Leitfaden fiir den Strahlen-
schutz von Betreuungs- und Begleitpersonen
erstellt wird. LZKTh

E EI Mustervertrag ansehen:

El " www.715.tzb.link Q:j

[=]¥:

1@*&? www.716.tzb.link

Leitfaden und Merkblatt lesen:

4

Ansprechpartnerin

Jana Niichter

Zahnarztl. Rontgenstelle
Telefon: 0361 7432-115
Telefax: 0361 7432-185
E-Mail: zrst@Izkth.de
www.roentgen.lzkth.de
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Kontinuitat in Hilfsprojekten

Dentists for Africa feiert 20-jahriges Jubildum in Erfurt

Von Johanna Wiest

Die diesjéhrige Jahreshauptversammliung des
zahnérztlichen Hilfswerks Dentists for Africa
fand vom 1. bis 3. November in den Rdumen
der Landeszahnérztekammer Thiiringen in Er-
furt statt. Im Zentrum der Veranstaltung stand
das 20-jéhrige Jubildum der Organisation.

Etwa 80 Interessenten, Mitglieder, Paten und
langjéhrige Wegbegleiter aus ganz Deutschland
fanden sich am 2. November zur 6ffentlichen
Informationsveranstaltung ein. BegriiBen durf-
ten wir den Prasidenten der Landeszahnérz-
tekammer Thiringen, Dr. Christian Junge. In
seinem mutmachendem GruBwort wiirdigte er
das Engagement in Kenia und sprach von den
Projekten sowie der nachhaltigen Wirkung fiir
die Bediirftigen.

Auch Sr. Seraphine, die seit zwolIf Jahren das
Patenschaftsprojekt in Kenia leitet, war nach
Deutschland gereist. Sie gab Einblicke in ihre
Arbeit und sprach dabei vor allem im Namen der
Kinder, denen durch das Patenschaftsprojekt ei-
ne Schul- und Berufsausbildung ermdglicht wird.
Besonders beeindruckend waren die zahlreichen
Redebeitrage der ehrenamtlichen Mitarbeiter, die
ganz personliche Einblicke in ihre Projekte und
ihre Arbeit gaben.

Sr. Seraphine im TV-Interview

Foto: Benedix

Immer offen fir

neue Interessenten

Dabei wurde auch der 1. Vorsitzende Dr. Hans-
Joachim Schinkel geehrt. Er hat die Organisation
1999 gegriindet und sie in 20 Jahren mit viel
Engagement, Sensibilitdt, Geduld und Mensch-
lichkeit aufgebaut. Dafiir war der Zahnarzt aus
Sommerda im vergangenen Jahr mit dem Bun-
desverdienstkreuz ausgezeichnet worden.

Schinkel gab einen Riickblick auf diese Zeit und
die besonderen Menschen, die die Organisation
seit ihrer Griindung geprégt haben. ,Ohne die
Unterstiitzung von ehrenamtlichen Mitarbeiter,
Einsatzleistenden, Spendern, Paten und Unter-
stiitzern in Deutschland ist unsere Arbeit nicht
moglich“, sagte Schinkel. Der Verein sei immer
offen fiir Interessenten, die sich gerne in die Pro-
jektarbeit einbringen méchten.

tzb 112019
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Jéhrlich versorgt Dentists fiir Africa etwa
30.000 bediirftige Patienten.

Fiir die Mitarbeiter in den Zahnstationen und
die Studenten, die mit Unterstiitzung von
DfA zahnmedizinische Facher studieren, sind
zahndrztliche Weiterbildungsseminare ge-
plant. Dabei sollen die Patientenzahlen weiter
gesteigert und neue Patenkinder aufgenom-
men werden, denn der Bedarf nach Unterstiit-
zung in Gesundheit und Bildung ist in Kenia
weiterhin groB.

) ) Die Projekte von Dentists for Africa verdindern das
Leben ungezihlter notleidender Menschen in Kenia.
Sie geben ihnen Perspektiven in unserem Land
und helfen ihnen, ihr Leben selbst in die Hand

zu nehmen und zu gestalten.

Auch ein Fernsehteam des MDR Thiiringen war
anwesend. Beitrag fiir das ,, Thiiringen Journal®,
der noch am gleichen Abend ausgestrahlt wurde,
berichtete sehr positiv liber die Arbeit von DfA
und stellte das ehrenamtliche Engagement in den
Vordergrund.

Mitglieder entscheiden

tiber kiinftige Ausrichtung

Am Nachmittag fand die Mitgliederversammiung
statt. Dort trafen sich (iber 50 Zahnarzte, Paten,
Einsatzleistende und Unterstiitzer, um gemein-
sam iber die zukiinftige Ausrichtung von Den-
tists for Africa zu entscheiden.

Fiir die kommenden Jahre hat sich die Orga-
nisation viel vorgenommen: In Githurai, einem
Slum der kenianischen Hauptstadt Nairobi, soll
2020 eine neue Zahnarztpraxis eréffnet werden.
AuBerdem soll die zahnmedizinische Fakultét
der Moi University in Eldeoret im Westen Kenias
ausgebaut werden.

(Franziskanerin Sr. Seraphine aus Kenia)

Am Samstagabend trafen sich Teilnehmer beider
Veranstaltungsteile zum gemeinsamen Abend-
essen im Restaurant Pier 37. Fiir Sonntag war
eine Flihrung in der Gedenk- und Bildungsstétte
AndreasstraBe, dem ehemaligen Erfurter Unter-
suchungsgefangnis des Ministeriums fiir Staats-
sicherheit der DDR, organisiert.

Zwanzig Jahre nachhaltige

Entwicklungshilfe in Kenia

Dentists for Africa leistet seit 20 Jahren nachhal-
tige Entwicklungshilfe und arbeitet von Anfang
an mit zwei Franziskanerinnen-Orden als lokalen
Projektpartnern zusammen. Die Projekte zeich-
nen sich daher durch besondere Kontinuitét aus.

Ein Schwerpunkt der Arbeit liegt in der Forderung
der Schul- und Berufsausbildung von Waisen-
kindern. Wenn diese sich fiir eine zahnmedizi-
nische Ausbildung entscheiden, arbeiten sie in
den Zahnstationen von DfA und werden dort
von deutschen Einsatzleistenden unterstiitzt.
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Spendenkonto

Dentists for Africa e.V.

IBAN: DE86 8205 1000 0140 0467 98
BIC: HELADEF1WEM

(Sparkasse Mittelthiiringen)

EI?‘E.I Informieren und mithelfen:
% www.dentists-for-africa.org
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Dadurch konnten bereits drei Zahnarztinnen
und acht Community Oral Health Officer ihren
Abschluss machen. Sie setzen sich nun fiir die
zahnmedizinische Versorgung der bediirftigen
Bevolkerung ein.

Jahrlich werden in den 14 Zahnstationen und
bei mobilen Einsétzen etwa 30.000 Patienten
versorgt sowie etwa 6.000 Kinder an Schulen
untersucht, aufgeklart und bei Bedarf kostenlos
behandelt. AuBerdem werden soziale Projekte
betreut: Dazu gehért die Vermittlung transpa-
renter Patenschaften fiir Waisenkinder und die
Unterstiitzung einer Witwenkooperative, in der
von der Aids-Epidemie betroffene Witwen ein
selbstbestimmtes Leben fiihren kénnen.

Wir bedanken uns fiir die breite Unterstiitzung in
der Thiiringer Zahnérzteschaft! Weiterhin bitten
wir um lhre Unterstiitzung im Zahnarztprojekt,
bei der Ubernahme einer Patenschaft fiir eines
unserer kenianischen Waisenkinder und um Teil-
nahme an unserer Edelmetall-Sammelaktion.

Johanna Wiest arbeitet in
Kenia fiir die Offentlichkeits-
arbeit, das Fundraising und
das Projektmanagement
von Dentists for Africa.

Offen gesagt ...
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Kleiner Plausch eines Patienten in der Praxis

Von Markus Kilian

Niemand geht gerne zum Zahnarzt. Und das
hat auch seine Griinde: GroBe Bohrer, die sich
durchs Karies frasen, Zangen, die am Zahn
riitteln, und spitze Sonden, die entlang des
Gebisses gleiten und im Sekundentakt in die
Zahnfleischtaschen zwicken. Aua! Schmerzen
— oder sagen wir: Unannehmlichkeiten —, die
der kooperative Patient hilf- und willenlos auf
dem flach eingestellten Zahnarztstuhl ertragen
muss. Eine Stunde Geisterfahrt in allen vier
Quadranten. Und danach erwdchst die stille
Hoffnung, dass mindestens ein Jahr bis zur
nachsten Kontrolle bleibt, um sich von den
Strapazen zu rehabilitieren. Wer gesund sein
will, muss leiden. Oder?

Gesprich ohne

Gansehaut

Von meiner letzten Begegnung mit dem Dental-
Besteck kann ich ohne Gansehaut erzéihlen.
Denn diese verlief anders. Zunachst verwickelt
mich die Zahnérztin in eine Plauderei, die sich
vom Smalltalk schnell zu einem richtigen Ge-
sprach entwickelt, das sich nicht nur darum
dreht, wie oft ich Zahnseide verwendete. Nein,
es geht vielmehr um die groBen Themen: Wo
machte ich sesshaft werden? Wie kann ich Pri-
vates und Berufliches unter einen Hut bringen?
Und: Wie sieht die Zukunft der Zeitung aus?

In aller Ruhe schildert die Mittvierzigerin, wie
sie mit ihrer Familie in Meiningen ihr Heim
gebaut hat, obwohl ihr Mann im 180 Kilome-
ter entfernten Niirnberg arbeitet. ,,Eine zweite
Wohnung dort kam fiir uns aber nie wirklich
infrage“, sagt sie. Jeden Morgen gegen 5 Uhr
fahrt sie ihn zum Bahnhof, mehrere Stunden
verbringt ihr Partner dann im Zug und tétigt von
dort aus schon die ersten beruflichen Anrufe.
Mit dabei: Die Zeitung. Als Gegenleistung fiir
den langen Arbeitsweg lebt die Zahnarztin nur
in kurzer Distanz zu ihren Eltern, die einsprin-
gen konnen, falls ein Kind mal krank wird. Ob so
eine Wohnsituation fiir eine Familie funktioniert,
miisse jeder fiir sich selbst wissen, meint sie.
Fiir ihre passt es.

Nachdem wir auch (ber unsere gemeinsame
Studienstadt Wiirzburg getratscht haben, lacht
sie schlieBlich: ,So, jetzt miissen wir aber ir-
gendwann auch mal anfangen.“ Sie greift zum
glanzenden Dentalbesteck — und mir geht es
gut. Kein kalter Schauer, der den Riicken hinun-
terlauft. Keine nassen Hande in Erwartung einer
aufreibenden Behandlung. Stattdessen hdngen
meine Gedanken dem Gespréach nach.

Tortur hat

an Schrecken verloren

Natiirlich durchfahrt mich auch dann kein
direktes Gliicksgefiihl, als die Zahnfleischta-
schen angepiekst werden. Aber die Tortur hat
an Schrecken verloren. Der Kopf ist woanders,
genauso wie die Augen: An der Decke héngt ein
Urlaubsbild zur Beruhigung — der Strandblick
vom Zahnarztstuhl. Und auf Wunsch schallt da-
zu beruhigende Musik aus dem bereitliegenden
Kopfhorer. Ein paar Mal den Mund schon 6ffnen,
zwei, drei Mal ausspiilen — fertig.

Was mir von meinem Besuch nun in Erinnerung
geblieben ist? Die Dinge, die wir besprochen
haben viel mehr als das leise Surren, als der
Zahnstein abgefrast wurde. Und: Ich kenne
meine Zahnarztin nun etwas besser, was die
Behandlung erleichtert. Denn unser Mund ist
ein intimes Korperteil, an das wir doch eigent-
lich nur den Partner lassen — und bloB beim
Zahnarzt einen sonst vollig Fremden mit Latex-
handschuhen.

Ich muss erst in knapp einem Jahr wieder
zur Kontrolle. Das hatte ich auch gehofft.
Aber auf einen kleinen Plausch freue ich mich
jetzt schon.

(Quelle: FW Meininger Tageblatt)

Markus Kilian ist
Lokalredakteur des
FW Meininger Tageblatt.
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Neue Promotionen an der Universitit Jena

Kurzbeitrige zu ausgewihlten zahnmedizinischen Forschungsarbeiten

Grafiken: Shin-Miiller

Betreuer der Dissertation:
Prof. Dr. Arndt Giintsch

Etablierung einer Methodik

zur 3D-Visualisierung vestibuldrer Zahnflichen

Von Jae-Eun Shin-Miiller

Wissenschaftlicher Hintergrund

Die biomimetische Mineralisation von Zahn-
oberflachen beruht auf der Bildung geordneter,
schmelzéhnlicher Mineralschichten auf Zahn-
hartsubstanzen. Das Ziel der Arbeit war es, eine
Methode zu etablieren, die es erlaubt, die Ober-
flachen der mit einem experimentellen Biomine-
ralisations-Kit (BIMIN, Kulzer) behandelten Zahne,
non-invasiv und in situ zu analysieren.

Die BIMIN-Applikation erfolgte fiinfmal in einem
18-Stunden-Zyklus (Einwirkzeit 9 Stunden, Ruhe-
zeit 9 Stunden) auf extrahierten humanen Zahnen
in drei verschiedenen Studiengruppen (SG): SG 1
keine Vorbehandlung, SG 2 Speichelkontakt vorher,
SG 3 Speichelkontakt und Zahneputzen vorher.

Nach jedem Zyklus wurden die Z&hne mittels
scanbaren Silikons abgeformt. Die Abdruckober-
flichen wurden im Anschluss mit einem Strei-
fenlichtscanner digitalisiert. Die gewonnenen
STL-Datensétze wurden zur Analyse der Oberfla-
chendifferenzen iiberlagert. Zur Uberpriifung der
Reproduzierbarkeit der Messmethode wurden
flinf kariesfreie Probanden als Kontrollgruppe

eingesetzt. Bei ihnen erfolgte keine BIMIN-Ap-
plikation und eine dreimalige Abdrucknahme zu
verschiedenen Zeitpunkten. Des Weiteren wurde
aquivalent zum in-vitro-Versuchsteil verfahren.

Wichtigste Erkenntnisse

Die nachgewiesenen Mineralauflagerungen wa-
ren unregelméaBig und inselartig tiber die Ober-
flache der Versuchszahne verteilt. Sie wiesen im
Mittel einen Schichtzuwachs von ca. 6,5 pm nach
dem ersten Behandlungszyklus und im weite-
ren Versuchsverlauf minimale Oberfldchenver-
&nderungen auf. Ein Einfluss von Speichel und
Zéhneputzen auf die Hohe und die Menge der
Mineralauflagerung konnte nicht festgestellt
werden (p>0,05). Die Ergebnisse der in-situ-
Untersuchung zeigten keine signifikanten Ober-
flichenverdnderungen (p>0,05) und eine aus-
reichend bis beachtliche Reproduzierbarkeit der
Messwerte (k=0,27-0,80).

Praktische Konsequenzen

Die Digitalisierung der Silikonabdriicke und das
anschlieBende Matching scheinen eine praktika-
ble Darstellungsmethode der Mineralauflagerung
Zu bieten, die in situ verwendbar ist.

Untersuchungen zur Wirksamkeit der antibakteriellen Photodynamischen Therapie

auf einen oralen ex-vivo-Biofilm

Von Amelia-Cristina Voos

Wissenschaftlicher Hintergrund

Das Ziel der Studie war es, die antibakterielle
Wirkung der Photodynamischen Therapie mit Sa-
franin O im Vergleich mit einer 0,2-prozentigen
Chlorhexidin-Lésung zu untersuchen. Fiir die
Etablierung des Biofilms wurden von 19 Paro-
dontitispatienten der Poliklinik fiir Konservie-
rende Zahnheilkunde und Parodontologie Plaque-
und Speichelproben entnommen. Auf den mit
Speichel konditionierten Mikrotiterplatten wur-
den die entsprechenden 24-Stunden-Plaque-
kulturen pipettiert. Nach Wachstum (24 Stunden
und 72 Stunden) unter anaeroben Bedingungen
erfolgte die Behandlung des Biofilms durch aP-
DT mit Safranin O (15 Minuten Inkubation, 20 J/
cm2, 50 J/cm?, 532 nm Ceralas G2, CeramOptec

GmbH) bzw. mit Chlorhexidinlésung (0,2 Prozent,
Inkubation 1 und 3 Minuten). AnschlieBend wur-
de mit einer sterilen Impfose der Biofilm vom
Boden der Mikrotiterplatte geldst. Die Verdiin-
nungsreihen der Proben bis 10-° wurden auf
Schadler-Agar-Platten ausplattiert. Die Kulti-
vierung erfolgte fiir zwei Tage unter anaeroben
Bedingungen mit anschlieBender Ermittlung der
Koloniebildenden Einheiten (KBE/m).

Wichtigste Erkenntnisse

Im Vergleich zur Kontrolle war bei einer Einwirk-
zeit von 1 Minute mit CHX 0,2 % nur eine geringe
Reduktion der KBE/ml (0,5 log) zu beobachten,
wobei sich die Effektivitdt nach 3 Minuten etwas
erhéhte (1,1 log). Wesentlich bessere Ergebnisse
wurden mit der Photodynamischen Therapie er-
zielt. Bei einer Energiedichte von 20 J/cm? konn-

te eine Reduktion um 2,2 log-Schritte ermittelt
werden. Am effektivsten war die PDT-Wirkung
mit einer Energiedichte von 50 J/cm? (2,6 log).
Bei dem 72-stiindigen ex-vivo-Biofilm haben
beide Therapiemethoden keine signifikante Re-
duktion erzielt.

Praktische Konsequenzen

Die vorliegende Untersuchung zeigte, dass die
Photodynamische Therapie mit Safranin O eine
deutlich bessere Wirkung auf den ex-vivo-Biofilm
aufwies als eine 0,2-prozentige Chlorhexidin-
lésung.

Betreuer der Dissertation:
Prof. Dr. Dr. Bernd W. Sigusch
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Zusammenhang zwischen Body-Mass-Index und Zahnstatus
bei 6-jahrigen philippinischen Grundschiilern

Von Manuela Seifert
Wissenschaftlicher Hintergrund

Karies und Untergewicht bei Kindern sind in Ent-
wicklungsléndern Public-Health-Probleme. Sie
bedingen sich meist gegenseitig und sind eng
mit ungeniigenden Hygienebedingungen, feh-
lendem Zugang zu Gesundheitsleistungen und
fehlender Nahrungsversorgung verbunden.

Ziel der Arbeit war es, die Mundgesundheit und
den Ernahrungsstatus von 6-jahrigen philippi-
nischen Schiilern zu untersuchen. Herangezo-
gen wurden dazu die Daten von 1.962 Schiilern,
die im Rahmen des National Oral Health Survey
(2005-2006) untersucht wurden. Kariespréva-
lenz und -befall wurden nach WHO-Standard
und dentogene Infektionen mit dem pufa-Index
erfasst. Die Kategorisierung von Unter-, Nor-
mal- und Ubergewicht erfolgte mit BMI anhand
der Klassifikationssysteme von WHO, Center of
Disease Control (CDC) und International Obesity
Taskforce (IOTF). Ein hdusliches Fernsehgerét
und die Anzahl der Geschwister dienten als
Proxy-Variablen des sozio-okonomischen Status.

Wichtigste Erkenntnisse

Nahezu jedes Kind war karids betroffen (Ge-
samtkariespravalenz 97,1 Prozent; 8,4 dmft;
0,6 DMFT; pufa: 84,7 Prozent; 3,4). Die Karies
war fast vollstandig unbehandelt. Kariesbefall
und dentogene Infektionen waren signifikant
mit ,selbstberichteten Problemen im Mund*® der
Schiiler assoziiert.

Abhéngig vom verwendeten Klassifikationssys-
tem variierte die Prdvalenz des Untergewichts
zwischen 17,8 Prozent (WHO) und 41,2 Prozent
(I0TF). Die Prévalenz des Ubergewichts war kli-
nisch unbedeutend (7 Prozent). Jungen waren
sowohl haufiger unter- als auch (ibergewichtig.

Aufgrund der hohen Kariesprévalenz war ein
signifikanter Zusammenhang zwischen dem
BMI und der Kariespravalenz nicht nachweisbar.
Untergewichtige Kinder hatten weniger blei-
bende Z&hne. Sie wiesen teils hohere dmft- und
dmfs-Werte auf. Adipdse Kinder hatten weniger
dentogene Infektionen. Kinder mit niedrigerem
sozio-6konomischem Status waren haufiger
untergewichtig.

Einfluss des ,Essential Health Care Programme*

auf die Mundgesundheit philippinischer Grundschiiler

Von Patrick Benjamin Miiller

Wissenschaftlicher Hintergrund

Das Essential Health Care Programme (EHCP)
ist ein philippinisches Gesundheitsprogramm,
das auf die Verbesserung der Allgemein- und
Mundgesundheit der Schulkinder fokussiert ist.
Es umfasst unter anderem das t4gliche supervi-
dierte Zahneputzen mit fluoridhaltiger Zahnpaste
(1.450 ppm F) in der Grundschule.

Ziel der vorliegenden Arbeit war es, die Effekti-
vitat des EHCP beziiglich der Mundgesundheit
9-jahriger philippinischer Grundschulkinder nach
einer Laufzeit von zwei Jahren zu priifen. In die
Querschnittsstudie wurden 541 philippinische
Schiiler einbezogen, die erstens am EHCP teil-
nahmen (Interventionsgruppe 1/1G 1), die zwei-
tens ergdnzend zum EHCP einmal wdchentlich
ihre Zahne mit dem hochkonzentrierten Fluorid-
gel Elmex Gelee® (22.000 ppm F) putzten (IG Il)
oder die drittens nicht am EHCP teilnahmen (Kon-
troligruppe/KG).

Die gingivale Gesundheit wurde mit dem Enzym-
schnelltest Periomarker® und dem Bluten nach

dem Zahneputzen (BnZ) beurteilt. Zur Erfassung
der Zahngesundheit wurde der Kariesbefall (dm-
ft/DMFT-Index) und dentogene Infektionen (pufa/
PUFA-Index) im Milch- und bleibenden Gebiss
verwandt.

Wichtigste Erkenntnisse

Die Pravalenz vom Periomarker® und von BnZ
war in den Interventionsgruppen signifikant nied-
riger als in der Kontrollgruppe (Periomarker®):
1G 1 70,1 Prozent, IG Il 72 Prozent, KG 91,5 Pro-
zent; BnZ: IG 1 61,0 Prozent, IG I 59,3 Prozent;
KG 85,4 Prozent; Periomarker® und BnZ: 1G
I vs. KG: p = 0,00; IG Il vs. KG: p=0,00). So-
wohl die dmft- als auch pufa-Werte unter-
schieden sich nicht relevant von denen der KG
(dmft: 1IG 1 4,7; 1G Il 4,9; KG 4,3; pufa: IG | 1,4;
1G111,3; KG 1,4).

Die bleibenden Zahne profitierten besonders vom
taglichen Zéhneputzen mit fluoridhaltiger Zahn-
paste (DMFT:1G11,3;1G 11 1,2; KG 1,7; 1G | vs. KG:
p=0,01; 1G Il vs. KG: p=0,00). Der PUFA-Wert
unterschied sich nicht zwischen den Studien-
gruppen (Interventionsgruppe 1 0,2; Interventi-
onsgruppe Il 0,2; Kontrollgruppe 0,2).

Spektrum

Praktische Konsequenzen

Das ganzheitliche Gesundheitsprogramm ,Fit
for School“ fokussiert auf die Verbesserung der
Mundgesundheit und den Erndhrungsstatus phi-
lippinischer Grundschiiler.

Betreuerin der Dissertation:
Prof. Dr. Roswitha Heinrich-Weltzien

Philippinische Schiiler beim Zahneputzen
auf dem Schulhof

Foto: Miiller

Praktische Konsequenzen

Die PréventionsmaBnahmen des EHCP fiihrten
zu einer verbesserten Mundgesundheit philippi-
nischer Grundschulkinder. Der kariesprotektive
Effekt kann durch wdchentliches Z&hneputzen
mit einem hochkonzentrierten Fluoridpraparat
gesteigert werden.

Betreuerin der Dissertation:
Prof. Dr. Roswitha Heinrich-Weltzien
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Serologische Bestimmung von Knochenbiomarkern
zur Risikoabschdtzung der Entwicklung Medikamenten-assoziierter Kiefernekrosen

Von Konig KC

Wissenschaftlicher Hintergrund

Antiresorptive Agenzien wie Bisphosphonate und
Denosumab werden zur Therapie der Osteoporo-
se oder Knochenmetastasen eingesetzt. Neben
den gewiinschten Effekten dieser Agenzien, stellt
die Medikamenten-assoziierte Kiefernekrose
(MRONJ) eine bedeutende Nebenwirkung dar.

Dentoalveoldre Eingriffe werden in diesem Zu-
sammenhang als Risikofaktor fiir eine MRONJ
angesehen. Die Bestimmung von Knochenbio-
markern konnte vor einem oralchirurgischen Ein-
griff hilfreich sein, um das Risiko einer MRONJ
individuell zu bestimmen.
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Insgesamt 20 Patienten mit einer manifesten
MRONJ und weitere 20 Patienten unter einer
antiresorptiven Dauertherapie ohne Anzeichen
einer MRONJ wurden in die Studie einbezogen.
Bestimmt wurde die Serumkonzentration von
C-terminalen Telopeptid des Typ-1-Kollagen (s-
CTX), Osteocalcin (s-0C), Parathormon (s-PTH),
der knochenspezifischen alkalischen Phospha-
tase (s-BAP) sowie Parametern der Klinischen
Chemie (s-Ca, s-CRP, s-LEUK).

Wichtigste Erkenntnisse

In der MRONJ-Gruppe zeigten sich im Vergleich
zur Kontrollgruppe nicht signifikant niedrigere
Konzentrationen fiir s-CTX (130.00 pg/ml vs.
230.00 pg/ml; p=0,12) und s-0C (10,6 ng/

#-PTH (ngh)
] H

— =

MRONJ Hontroligruppe

5-BAP (pkat/l)

In-vitro-Vergleich verschiedener Materialien

zur Gingivaretraktion
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ml vs. 14.80 ng/ml; p=0,051) und signifikant
niedrigere Konzentrationen fiir s-BAP (0.23 pkat/|
vs. 0.31 pkat/l; p=0.002). Die Konzentration von
s-PTH war bei Patienten mit manifester MRONJ
im Vergleich zur Kontrollgruppe nicht signifikant
erhoht (30.65 ng/l vs. 25.50 ng/l; p=0.89)

Praktische Konsequenzen

Dieser Querschnittsstudie kommt eine besondere
Bedeutung zu, da (iber die in der aktuellen Li-
teratur kontrovers diskutierten Knochenbiomar-
ker immer noch keine klare Aussage beziiglich
deren Wertigkeit getroffen werden konnte. Der
Knochenbiomarker s-BAP zeigte in dieser Stu-
die signifikant (p=0,002) verminderte Konzen-
trationen bei MRONJ Patienten. Des Weiteren
zeigte s-Ca in der MRONJ-Gruppe signifikant
(p=0,007) verminderte und s-CRP signifikant
(p=0,023) erhéhte Serumkonzentrationen.

Aufgrund der breiten Spannweite der erfassten
Marker-Konzentrationen ist jedoch eine routine-
méBige Bestimmung vor oralchirurgischen Ein-
griffen zur Risikoabschétzung fiir eine MRONJ
noch nicht zu empfehlen. Schlussendlich sind
weitere Untersuchungen erforderlich, um die in
dieser Studie analysierten Ergebnisse, klinisch
und wissenschaftlich weiterfiihrend zu bewerten.

Betreuer der Dissertation:
Prof. Dr. Dr. Stefan Schultze-Mosgau

Von Stefanie Nehls

Wissenschaftlicher Hintergrund

Eine gelungene Abformung ist Voraussetzung fiir
eine suffiziente prothetische Versorgung. Einer
der entscheidenden Schritte vor der Abformung
ist die Retraktion des Weichgewebes zur Freile-
gung der Praparationsgrenze. Die am haufigsten
genutzten Materialien sind Retraktionsfaden. Ei-
ne Neuentwicklung in diesem Bereich, die Sugi-
Retraktionsstreifen, wurden im Rahmen dieser in
vitro-Arbeit gepriift.

Die Sugi-Retraktionsstreifen wurden auf die
entstehenden Driicke und das Handling in zwei
verschiedenen Modellen untersucht. Die Ap-
plizierbarkeit, ein ReiBen beim Einbringen und
Entfernen aus dem Sulkus und der notige Druck
beim Applizieren des Streifens in den Sulkus

wurden registriert. Weiterflinrend wurden Ultra-
pak-Retraktionsfdden hinsichtlich der gleichen
Fragestellungen untersucht, um die Ergebnisse
zu vergleichen.

Wichtigste Erkenntnisse

Die im Aufbau groBeren Streifen (abhéngig von
Dichte und Stanzbreite) mit einer queren Lauf-
richtung (ibten den gréBeren Druck aus. Die
Stanzbreite hat, gefolgt von Dichte und Lauf-
richtung dabei den groBten Einfluss. Hinsichtlich
der Fragestellungen nach dem ReiBen beim Ent-
fernen und dem nétigen Druck beim Applizieren
bedarf das Sugi-Material Verbesserungen. Die
groBeren Streifen bendtigten fiir die Applikati-
on einen héheren Druck, rissen jedoch weniger
beim Entfernen. Bei den Ultrapak-Féden ergab
sich keine Einschrankung in der Handhabbarkeit.
Im Druckvergleich generierten die Sugi-Streifen

im Mittel groBere Driicke als die Ultrapak-Féden.
Beziiglich der Trankungen sind weitere Untersu-
chungen anzustreben, da sich das Aufsaugver-
halten des Sugi-Materials als positiv zeigte.

Praktische Konsequenzen

Die Sugi-Streifen als Grundlage fiir ein Retraki-
onsmaterial prasentierten sich als geeignet. Der
Druckaufbau im Sulkus ergab gute Ergebnisse,
das Aufsaugverhalten war ausgezeichnet, doch
ist das Material in einigen Fragen der Hand-
habbarkeit noch verbesserungswiirdig. Eine
Weiterentwicklung mit verbesserten Materialei-
genschaften, besonders hinsichtlich der ReiBfes-
tigkeit, ware wiinschenswert.

Betreuer der Dissertation:
Prof. Dr. Arndt Giintsch
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Experimentelle Untersuchung der Auswirkung unterschiedlicher Oberflichenmodifikationen
zahnfarben beschichteter Stiftstumpfaufbauten auf den adhisiven Verbund zu Vollkeramikkronen

Von Jorg Albrecht

Wissenschaftlicher Hintergrund

Zur Verringerung optischer Nachteile von gegos-
senen Stiftstumpfaufbauten unter Vollkeramik-
kronen wurden in der Vergangenheit verschie-
dene Entwicklungsvarianten beschrieben. Unter
anderem erfolgte die zahnfarbene Beschichtung
mit Keramik und Komposit.

Ziel dieser Arbeit war die experimentelle Unter-
suchung der Verbundfestigkeit der zahnfarbenen
Beschichtung zu adhésiv befestigten Vollkera-
mikkronen. Untersucht wurde der Einfluss des
Beschichtungsmaterials selbst, die mechanisch
rotierende Bearbeitung mittels Préparierdiaman-
ten unterschiedlicher KorngroBen, die chemische
Konditionierung und der Einsatz niedrig viskdser,
ungefillter Haftvermittler.

Wichtigste Erkenntnisse

In den Versuchsreihen mit Verblendkomposit lagen
die hochsten Werte bei 14,36 MPa. Dabei waren
die Werte der Priifserien mit ausschlieBlicher me-
chanischer Vorbehandlung am geringsten. Jede
weitere chemische Oberfldchenkonditionierung
erhohte die Verbundfestigkeitswerte signifikant.

Die hdchsten gemessenen Werte gab es bei Prif-
korpern mit Aufbrennkeramik, die mittelwertig
bei 23,7 MPa lagen. Dabei gab es nach 24-stiin-
diger Lagerung keine signifikanten Unterschiede
zwischen den Versuchsreihen mit und ohne vor-
heriger Atzung mit Fluorwasserstoffsaure. Nach
25.000 TLW-Zyklen waren die gemessenen
Werte aller Versuchsreihen signifikant geringer,
wobei die hochsten Verbundfestigkeitswerte in
den keramischen Gruppen mit Flusssaureatzung
gemessen wurden.

Verbundfestigkeit verschiedener Kombinationen von

Glasfaserstiften und dualhirtenden Befestigungskompositen

Von Alexandra Paschka
Wissenschaftlicher Hintergrund

Ziel dieser Studie war es, den besten Verbund
zwischen Glasfaserstiften und Befestigungskom-
positen zu ermitteln. Dafiir wurden vier géngige
Glasfaserstifte auf ihre Verbundfestigkeit zu dem
vom Hersteller empfohlenen Komposit sowie der
Verbund zu anderen auf dem Markt befindlichen
Kompositen gepriift.

Des Weiteren galt es herauszufinden, ob eine
Vorbehandlung die Haftkraft beeinflusst. Um
dieser Hypothese nachzugehen, wurde zum ei-
nen der ER DentinPost Coated der Firma Komet
verwendet, welcher werkseitig PVD beschichtet
ist. Zum anderen wurde der FRC Postec Plus ge-
nutzt, der im Versuch manuell mittels Monobond
Plus silanisiert wird.

Fiir den Versuch wurden insgesamt vier Stiftsys-
teme mit ihren entsprechenden Befestigungs-
kompositen getestet: der ER DentinPost Coated
mit DentinBuild Evo, der X-Post mit Core X-Flow,
der FRC Postec Plus mit Multilink Automix und
der Panavia Post mit Panvia F 2.0. Zusétzlich
wurden alle Stifte mit den jeweiligen Komposi-
ten der anderen Systeme und den beiden haufig
verwendeten Befestigungsmaterialien Variolink
Il sowie RelyX getestet. Die Halfte der Probekor-
per wurde einer Thermowechsellastbehandlung
unterzogen.

Wichtigste Erkenntnisse

Die folgenden Ergebnisse beschreiben je-
weils die Werte nach Thermowechsellast. Die
hochste Verbundfestigkeit erreicht der ER Den-
tinPost Coated mit Core X-Flow der Fa. Dentsply
(39,7 £5,6 MPa). Das vom Hersteller empfoh-
lene DentinBuild Evo erzielt im Vergleich mit
den anderen Befestigungskompositen beim ER
Dentin Post Coated die niedrigsten Haftwerte
(30,4+4,3).

Der Panavia Post erzielt den optimalen Verbund
mit RelyX (26,7 + 3,9 MPa). Die geringste Haft-
kraft zeigt sich mit dem vom Hersteller empfoh-
lenen Panavia F 2.0 (10,6 +1,9 MPa).

Mit nicht einmal der Hélfte der Haftkraft des
ER DentinPost Coated folgen anschlieBend
der FRC Postec Plus der Fa. IvoclarVivadent
und der X-Post der Fa. 3M Espe. Der opti-
male Verbund wird vom FRC Postec Plus mit
RelyX erreicht (25,1 + 4,4 MPa), der geringste
mit Multilink Automix (9,7 + 3,1 MPa). Somit
weist das vom Hersteller empfohlene Kompo-
sit lediglich 40 Prozent der Verbundfestigkeit
des RelyX auf.

Die geringste Haftkraft liegt beim X-Post vor.
Mit DentinBuild Evo wird die hochste Haft-
kraft erzielt (17,9 +2,8 MPa). Den niedrigsten
Haftverbund erzielt das Multilink Automix mit
9,7+1,3 MPa.

Praktische Konsequenzen

Die Anwendung eines optisch modifizierten ge-
gossenen Stiftstumpfaufbaus stellt eine Alterna-
tive zur Verwendung metallfreier, teilweise kri-
tisch zu bewertender Stiftsysteme dar. Dabei ist
aufgrund der hoheren Verbundfestigkeitswerte
der Aufbrennkeramik der Vorzug zu geben. Die
finale Praparation sollte mit feinkdrnigen Dia-
manten durchgefiihrt werden. Die Verwendung
eines Bonders ist in jedem Fall zu empfehlen.
Eine Flusssaureétzung der keramischen Ober-
flachenbeschichtung ist in Erwégung zu ziehen,
aber intraoral als sehr kritisch zu bewerten.

Betreuerin der Dissertation:
PD Dr. Monika Schmidt

ER DestnPost Coted XPost

Vergleichende Ubersicht
nach Thermowechsellast (n=8)

Grafik: Paschka

Praktische Konsequenzen

Die Ergebnisse zeigen, dass der ER DentinPost
Coated am besten abschneidet. Interessanterwei-
se erreichen herstellerfremde Komposite oft sogar
bessere Werte und hohere Verbundfestigkeiten. Be-
trachtet man die Befestigungsmaterialien separat, so
schneidet das RelyX am besten ab (27,3 + 9,2 MPa).

Die Thermowechsellast fiihrte bei fast allen Kom-
binationen zu einer signifikanten Abnahme der
Haftkraft. Dennoch liegen auch hier gravierende
Unterschiede vor. So bleibt der ER DentinPost Coa-
ted mit einer Abnahme von 3 Prozent relativ stabil,
wahrend beim Panavia Post eine Reduzierung der
Haftkraft von iiber 30 Prozent zu verzeichnen ist.

Der ER DentinPost Coated filhrte zu maximalen
Haftkraftwerten. Das zeigt, dass durch die Wahl
des richtigen Stiftes und des richtigen Befesti-
gungsmateriales die Haftkraft um bis zu 75 Pro-
zent gesteigert werden kann.

Betreuerin der Dissertation:
PD Dr. Florentine Jahn
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zum 96. Geburistag

Frau SR Dr. Johanna Konig,
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zum 80. Geburtstag
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Kleinanzeigen

Praxisabgabe

ZA-Praxis in Arztehaus in Nordhausen, 2 BZ,
Parkplétze, Fahrstuhl, Klimaanlage, Anfang
2020 abzugeben. Chiffre Nr. 460

Attraktive ZAP in guter Lage in Erfurt Siidost
abzugeben Chiffre Nr. 461

Scheuen Sie den Weg in die Niederlassung, weil
es Ihnen an Erfahrung fehit? Eine umsatzrentable
Praxis im Thiiringer Siiden, Ndhe Coburg, bietet
Ihnen den Einstieg zum Erfolg. Profitieren Sie
u.a. von einem langjahrig eingespielten Team
und meiner Berufserfahrung. Neugierig?

Chiffre Nr. 462

Stellenangebote

Praxis flir MKG und Oralchirurgie (Jena)

sucht ab sofort Vorbereitungsassistent/-in,
Weiterbildungsassistent/-in oder angestellten
Zahnarzt. Chiffre Nr. 463
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Herrn Dr. Willfried Kosa, Miihlhausen (22.11.)
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Wir trauern um

Herrn Zahnarzt

Dr. Albrecht Dietze

aus Langenorla

* 3. September 1937
1 23. Oktober 2019

Landeszahnarztekammer Thiiringen
Kassenzahnarztliche Vereinigung Thiiringen

Wir trauern um

Frau Zahnarztin

Dr. Sigrid Collier

aus Kahla

* 1. Marz 1940
1 16. Oktober 2019

Landeszahnarztekammer Thiiringen
Kassenzahnarztliche Vereinigung Thiiringen

Antworten auf Chiffre-Anzeigen senden Sie

mit der Chiffre-Nr. auf dem Umschlag an:
Werbeagentur Kleine Arche GmbH,
Holbeinstr. 73, 99096 Erfurt

Den Kleinanzeigenauftrag finden Sie als aus-
fiillbares PDF-Formular zum Download unter
www.kleinearche.de/download

Wir trauern um

Herrn Zahnarzt
Dr. Andreas Stracke
aus Jena

* 19. September 1954
1 6. November 2019

Landeszahnarztekammer Thiiringen
Kassenzahnarztliche Vereinigung Thiiringen




DIE EXZELLENZPRAXIS

FUR ALLE ZAHNARZTPRAXEN IN THURINGEN

Wasserhygiene delegieren, Geld sparen,

Rechtssicherheit gewinnen

Wasserhygiene — friher kontrovers diskutiert, heute
allgegenwartig. Aufgrund materieller und bautech-
nischer Gegebenheiten sowie hoher Standzeiten und
niedriger Durchflussraten bieten Wasser fihrende
Systeme von zahnmedizinischen Einrichtungen aqua-
tischen Biofilmen einen idealen Nahrboden. Diese
kénnen Legionellen oder Pseudomonaden beherbergen
und das durchflieBende Wasser kontaminieren. Zudem
sorgen sie fur Verstopfungen, hohe Reparaturkosten
und teure Ausfallzeiten.

Ein Problem dessen Losung sich BLUE SAFETY seit fast
zehn Jahren verschrieben hat. Mit dem zentral imple-
mentierten SAFEWATER Hygiene-Technologie-Konzept
werden Biofilme dauerhaft abgebaut. Den Schwerpunkt
legt der Premium Partner des Deutschen Zahnarztetags
auf die Rundum-Betreuung. Neben der Installation
begleiten die Wasserexperten von der Beratung Uber
die maBgeschneiderte Einpassung bis zum téglichen
Einsatz. Mit dem klaren Ziel, das Praxisteam bestmdg-
lich zu entlasten.

In Gber 1000 Praxen sorgen die Wasserexperten so fir
rechtssichere Wasserhygiene. Eine davon, das Zahn-

zentrum Emsland, gehort Dr. Jan Martin Ebling, der
jahrlich circa 10.000 Euro mit SAFEWATER einspart:
,Neben den Reparaturkosten spare ich jede Menge
Chemikalien, das System hat sich langst im Praxisalltag
amortisiert. Ich wirde es immer wieder machen. Auch
einfach, weil ich ein gutes Geflhl habe.”

Ob akutes Problem oder praventiv, BLUE SAFETY ist Ihr
Ansprechpartner in allen Fragen rund ums Wasser. Jetzt
kostenfreie Sprechstunde Wasserhygiene vereinbaren
und mehr erfahren: unter 00800 88552288 oder

www.bluesafety.com/Termin. I.

Hinweis: Biozidprodukte vorsichtig
verwenden. Vor Gebrauch stets Etikett

-
[
und Produktinformationen lesen. "

SAFEWATER
BLUE SAFETY GmbH

Siemensstr. 57,
48153 Minster,
kostenfrei Fon 00800 88 55 22 88,
kostenfrei Fax 00800 88 55 22 99,
Mail: hello@bluesafety.com,
www.bluesafety.com

Sharp Diamond Instrumente — nie mehr Schleifen!

Instrumente fiir die professionelle Zahnreinigung
missen scharf sein! Das Biofilmmanagement kann
nur dann erfolgreich durchgefiihrt werden, wenn die
Instrumente Beldge zuverlassig entfernen und die
Wourzeloberflache dabei schonend glatten.

Viele Instrumente missen zum Erhalt ihrer Schérfe noch
geschliffen werden. Das regelmaBig erforderliche
Schleifen fuhrt jedoch zu einem Form- und Effektivitats-
verlust der Arbeitsspitzen.

Der finnische Hersteller LM Dental 16st dieses Problem
mit seiner innovativen Instrumentenserie ,Sharp
Diamond”. Die Instrumente sind duBerst scharf, extrem
hart und sehr leicht. Sharp Diamond Instrumente
missen aufgrund ihrer einzigartigen Mikromembran-
Beschichtung nicht geschliffen werden, sie bleiben
wahrend ihrer Einsatzzeit scharf. Aufgrund der hohen
Bestandigkeit und der Harte des Klingenmetalls sind sie
effizient und langlebig. Jedes einzelne Sharp Diamond
Instrument bietet dem Anwender wesentliche Vorteile:
mit kontrolliertem Druck und verbesserter taktiler
Sensitivitat kdnnen weiche und harte Beldge zuverlassig

und sicher entfernt werden. Das zeitintensive Schleifen
der Instrumente entféllt, die prazise Form der Arbeits-
spitzen bleibt daher auch nach langerer Benutzungs-
dauer erhalten.

Zudem zeichnen sich LM Sharp Diamond Instrumente
durch sehr ergonomische Handgriffe aus. Die
ErgoSense Handgriffe ermoglichen ein ermtdungsfreies
und entspanntes Arbeiten. Die Griffe sind farbkodiert
und erleichtern die Wahl des richtigen Instrumentes
wéhrend der Behandlung.

Loser & Co GmbH
Tel: +49-2171-70 66 70
E-Mail: info@loser.de

Web: www.loser.de
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\\ Dentists for Africa

Unterstlutzen Sie mit Ihrer Spende unsere zahnmedizinischen Projekte, sowie
unser Waisen- und Witwenprojekt in Kenia. Helfen Sie uns nachhaltige Strukturen
aufzubauen, um den Menschen eine bessere Zukunft zu ermoglichen!

Bankverbindung:
Dentists for Africa e.V.
DE86 8205 1000 0140 0467 98
Sparkasse Mittelthuringen
BIC HELADEF1WEM

info@dentists-for-africa.org | Tel. 03634 /6048592
www.dentists-for-africa.de | www.facebook.com/dentists.africa/



