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Editorial

—I\

Es waren wieder einmal die Anderen. Die es einfach nicht ver-
stehen, die es einfach nicht hinbekommen. Mit all denen hat
die Zahndrztekammer ein ernsthaftes Problem. Wer genau
diese Anderen sind? Kurzum: Es kann, je nach Laune der
Kammervertreter, so gut wie jeden treffen.

In der Osterreichischen Zahnirztezeitung Ausgabe 1/13 teilt
der Pressereferent der Kammer DDr. Claus Ratschew seinen
Unmut all jenen mit, die diesen seiner Meinung nach zu ver-
antworten haben. Wieder einmal kommt dabei der Gesund-
heitsminister zum Handkuss. Ebenso wie Zahnarztassistentin-
nen, die Ratschew scheinbar fir unfihig und nicht belastbar
halt. Danach wendet er sich der OVP zu. Diese verstehe ndm-
lich nicht, was Marktwirtschaft bedeute. Und erst die griine
Patientenanwaltin aus Wien — frage nicht!

Woher kommt dieser blinde, ein wenig kindliche Zorn, mit
dem die Zahnirztekammer in alle Richtungen austeilt, wenn
es nicht ,,Ja* und ,,Amen* heifdt zu ihrem verschrobenen All-
machtsanspruch?

Auch die Bundesinnung der Zahntechniker, und mich im Spe-
ziellen, hat Ratschew in seinem Kommentar mit Kritik be-
dacht. Ratschew wirft uns vor, in unserer PR-Kampagne gezielt
falsch zu informieren. So hitten wir Zahntechniker, schreibt
Ratschew, auf den Pressekonferenzen behauptet, wir wollen
Patienten zukiinftig im Alleingang tiber Zahnersatz aufklaren.
Das ist selbstverstandlich Unsinn. Weder die Kollegen Lan-
desinnungsmeister noch ich haben so etwas kommuniziert.

Dass es fiir Patienten mehr als sinnvoll ist, ein fachliches Ge-
sprach iber zahntechnische Moglichkeiten mit dem Zahn-
technikermeister zu fithren, davon sind wir allerdings tiber-
zeugt. Daran sollte auch verantwortungsvollen Zahnérzten
gelegen sein. Denn nur wir Zahntechniker kdnnen wirklich
iber samtliche Aspekte unserer Arbeit Auskunft geben. Nur
wir Zahntechniker haben den detaillierten Uberblick tiber ver-
fiigbare Materialien und wissen, wann was am besten einge-
setzt werden sollte. Zahntechnikermeister als Patientenberater
— dazu sind wir bestens ausgebildet. Natiirlich muss die medi-

zinische Analyse und Bera-
tung weiterhin ausschlief-
lich den Zahndarzten vorbe-
halten sein. Daran wollen
wir auf keinen Fall ritteln.

Tatsdchlich gab es in eini-
gen wenigen der zahlrei-
chen Berichte tiber unsere
Kampagne missverstand-
liche Formulierungen sei-
tens der Journalisten. Hatte
DDr. Ratschew die Berichterstattung aber genauer verfolgt, wa-
re wohl auch ihm aufgefallen, dass seine Behauptung aus der
Luft gegriffen ist. In so gut wie allen Beitrdgen steht, was wir
kommuniziert haben: Wir finden es wichtig, Patienten auf de-
ren Wunsch hin fachlich zu beraten und mogliche Arbeits-
schritte mit ihnen — und selbstverstdndlich auch mit dem
Zahnarzt — zu besprechen.

Hatte DDr. Ratschew genauer hingeschaut, hétte ihm auch auf-
fallen miissen, dass das Interesse an den Pressekonferenzen,
anders als er es schreibt, sehr grofd war. Insgesamt gab es rund
60 Berichte in Tageszeitungen, in Magazinen im Internet, im
Radio und nicht zuletzt im Fernsehen (sieche dazu auch Be-
richt auf Seite 10).

Am Ende seines Artikels gibt Ratschew seinen Lesern noch
ein inbrinstiges ,,Lei Lei* mit: Ich sei verhaltensoriginell und
beratungsresistent, steht ein paar Zeilen davor. Stimmt nicht,
ich lasse mich gerne gut beraten. Auf Expertisen aus dem
Faschingsverein bin ich aber nicht angewiesen.

Euer
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T JOAN Streiflicht

Haristos Girinis Uber GlUck, die Leidenschaft fir den Beruf und das liebe Geld

... Menschen brauchen Zahne. Im Prinzip ist dieser Slogan
aus der Sehnsucht leidenschaftlicher Zahntechniker he-
raus entstanden, die Zahntechnik aufzuwerten und das
Gliick zurtck in den Beruf zu bringen. Gliick ist ein gro-
es Wort, das oft nur noch im Zusammenhang mit priva-
ten Erlebnissen oder Gewinnspielen verwendet wird. Das
finde ich schade. Denn schlielich verbringen die Men-
schen viel Zeit am Arbeitsplatz. Zudem sollte man sein
Glick nicht vom Zufall abhdngig machen. Denn Zufalle
gibt es nicht. Von beruflichem Gliick oder Glickseligkeit
kann man aus meiner Sicht sprechen, wenn man sich da-
rin — denn in Beruf steckt Berufung — verwirklichen kann.
Natirlich ist dies aber nicht nur eine idealisierte, sondern
auch eine ganz profane Definition des Gliicks, denn der
Beruf dient auch der Sicherung und dem Erhalt der Exis-
tenz. Es dreht sich also wieder mal ums liebe Geld, denn
auch das scheint Glick zu bringen.

Der Gedanke, der hinter dieser Initiative steckt, fufit so-
mit unter anderem auf dem Bediirfnis nach innerer
Glickseligkeit. Im Grunde holen wir uns diese aus der
Anerkennung. Die Anerkennung von aufien, aber auch
von innen, wenn ich mit mir, meiner Situation und dem
was ich geleistet habe, zufrieden bin. Wenn wir ehrlich
sind, dann klafft eine grofe Licke zwischen dem, was
viele Zahntechniker fiir ihren Beruf empfinden und dem,
was am Ende dabei ,,heraus springt”. Leider ist es oft das
ewig gleiche Lied: Die Arbeit ist getan und das Ergebnis
zu teuer, zu gelb, zu grof}, zu klein, alles Dinge, die man
als angestrengt arbeitender, gewissenhafter Zahntechniker
—und in vielen anderen Berufsgruppen — immer wieder
zu horen bekommt. Ich gebe zu und kann zum Teil verste-
hen, dass es fiir Menschen, die sich noch nicht mit unse-
rem Beruf und dem was wir tun, auseinander gesetzt ha-
ben, schwierig ist zu verstehen, wie ihre Krone — denn
mehr ist es eben oft nicht fiir den Patienten — entstanden
ist. Doch fiir uns sind und sollten es Zahne sein. Und
wenn man nicht weifl, wie etwas entstanden ist, dann
kann man auch den Wert dahinter nicht sehen. Am Ende
muss ein gewisser Betrag X iiberwiesen werden — ein ho-
her Betrag. Die vielen, unterschiedlichsten Arbeitsschrit-
te, die Leidenschaft, die Herausforderung und die Mufe,
mit der ich mich zum Beispiel jedem Werk widme. All das
hat seinen Preis und darf und muss diesen auch haben!
Ist fiir Sie Ihr Beruf auch mehr als ,,nur* ein Handwerk?
Fihlen Sie sich dem, was wir tun, stark verbunden? Iden-
tifizieren Sie sich mit Threm Beruf? Wenn Sie alle Fragen
mit ja beantwortet haben, dann lautet aus meiner Sicht

die gute Nachricht: Sie sind weder krank, noch allein —
Sie moégen Thren Beruf. Glauben Sie mir, es gibt viele, die
so denken. Und das ist gut so!

Aber zuriick zu ,,Zdhne brauchen Menschen, Menschen
brauchen Zahne“. Wie passt dies nun ins Bild. Nun ja,
sehr gut eigentlich, denn hier kommt der zweite Aspekt
des Gliicks hinzu. Das liebe Geld. Denn der Spruch ist als
verkettete Argumentation zu sehen. Weil Menschen Zah-
ne zum Leben brauchen, brauchen sie Menschen, die ih-
nen die verloren gegangenen wieder ,,nachbauen“. Es ga-
be also keine kiinstlichen Zihne, wenn es keine Men-
schen gébe, die es sich zur Aufgabe gemacht haben, diese
zu erschaffen. Diese Erkenntnis ist etwas tolles, denn wir
Zahntechniker diirfen uns selbstbewusst vor Augen fiih-
ren, dass wir gebraucht werden. Denn das werden wir,
mehr denn je. Wichtig ist nur, dass wir dieses Selbstbe-
wusstsein starken. Wir sollten uns nicht ldnger fiir den
Preis rechtfertigen miissen, den wir fiir unser ,, Werk" ver-
langen. Aus meiner Sicht hat diese innere Unsicherheit
zur Folge, dass ,,man uns auf der Nase herum tanzt“. Da-
bei sind es gar nicht die bosen anderen, sondern wir
selbst. Was daraus folgt, ist traurig und oft an Kurzsichtig-
keit nicht zu iiberbieten. Wir Zahntechniker unterbieten
uns im Preis. Setzen auf neue Technologien, mit denen
wir endlich gilinstigeren Zahnersatz anbieten kénnen und
sind — verzeiht, liebe Kollegen — auch noch so blod, diese
Preissenkungsmafinahmen auf jeder Bithne hinaus zu po-
saunen. , Hurra, wir kénnen billig!“ Wir miissen aber
nicht billig, weil unsere Arbeit ihren Preis hat. Wir haben
jedoch leider vergessen, die Menschen fiir unser Tun zu
begeistern und ihnen von uns zu erzdhlen. Warum tun
wir, was wir tun? Warum haben Zihne ihren Preis?
Miissen wir wirklich darum bangen, einen Kunden zu
verlieren, nur weil wir ,,zu teuer” sind? Die erniichternde
Antwort lautet leider oft: Ja. Aber nur deshalb, weil wir
versaumt haben, flir unseren Preis einzustehen. Natiirlich
miussen wir erkldren, wie dieser zu Stande gekommen ist.
Die vielen Arbeitsschritte, unser ganzes zahntechnisches
Wissen und Geschick und vieles, vieles mehr. Also, gehen
Sie in sich und verinnerlichen Sie, dass es, so lange es
Menschen gibt, die Zdhne brauchen, es auch Menschen
geben muss, die diese Zdhne herstellen. Das ist doch ein
gutes Gefiihl. ,,Zdhne brauchen Menschen, Menschen
brauchen Zihne*“ — von Menschen fiir Menschen.

Euer
Haristos Girinis
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Informationen
Die Idee, die hin-
ter ,Zé&hne brau-
chen Menschen,
Menschen
brauchen Zahne“
steckt, wurde im
Rahmen eines
Kurses, der auf
Mallorca statt
fand, von den
Da Vincis (Mas-
similiano Trom-
bin, Claudia Fus-
senich, Achim
Ludwig) und Ha-
ristos Girinis er-
dacht und ins
Rollen gebracht.
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R N\ Innung Aktuell

Start der Kampagne der Bundesinnung fur Zahntechniker

WISSEN, WER DIE ZAHNE MACHT

Woher kommt die Zahnkrone? Wer fertigt Briicken an? Und woraus bestehen diese eigentlich? Viele
Patienten gehen davon aus, dass Zahnersatz ausschlieBlich von Zahnarzten kommt. Mit Beginn des
Jahres 2013 hat die Bundesinnung der Zahntechniker eine Kampagne gestartet, die iiber die Leistun-
gen der osterreichischen Zahntechnik aufklart. Mit Erfolg.

Startpunkt der Kampagne fiir Offentlichkeitsarbeit war ei-
ne Reihe von Pressekonferenzen, die die Bundesinnung in
fiinf Landeshauptstddten abhielt. Bundesinnungsmeister
Richard Koffu und die Landesinnungsmeister des jeweili-
gen Bundeslandes informierten die zahlreich anwesenden
Journalisten tiber das Berufsbild ,,Zahntechniker* und die
wichtigen Ziele der Standespolitik.

Fir die Innungsmeister stand neben grundsatzlicher In-
formation iiber zahntechnische Leistungen vor allem die
Einfiihrung der verpflichtenden Konformititserklarung
im Zentrum. Dass Patienten auch heute schon die Mog-
lichkeit haben, von Zahnérzten eine Konformitatserkla-
rung zu verlangen, wissen die wenigsten von ihnen. Um
fiir Patienten ein groftmogliches Maf an Transparenz ge-
wahrleisten zu konnen, so die Vertreter der Bundesin-
nung, musse diesen bewusst gemacht werden, dass sie ein
Recht darauf haben, tiber den gesamten Produktionspro-
zess sowie Uber verwendete Materialien aufgeklart zu
werden.

Eine verpflichtende Konformitétserkldrung, wie sie die
Innung fordert, wére ein wichtiger Schritt in Richtung
bessere Patienteninformation und mehr Rechtssicherheit.
Zahndrzte waren damit verpflichtet, ihren Patienten un-
aufgefordert eine genaue Aufstellung auszuhdndigen.
Dies, so Bundesinnungsmeister Richard Koffu, miisse im
Sinne aller Beteiligten und vor allem im Sinne der Patien-
ten sein. Das Interesse und Verstdndnis fiir die Forderun-
gen der Bundesinnung der Zahntechniker waren von An-
fang an grof. Entsprechend oft und umfassend berichte-
ten Osterreichische Medien tiber die Kampagne. Von Bei-
tragen in Tageszeitungen wie den Salzburger Nachrich-
ten, der Tiroler Tageszeitung, der Kronen Zeitung, der
Kleinen Zeitung, dem Wirtschaftsblatt, den Niederoster-
reichischen Nachrichten, den Oberosterreichischen
Nachrichten, den Vorarlberger Nachrichten — um nur ei-
nige von ihnen zu nennen, reichte die Berichterstattung
bis hin zu Fachzeitschriften, Gesundheitsmagazinen, On-
lineportalen und natiirlich dem ORF. Dieser berichtete in
Radiobeitragen, online und in , Bundesland-Heute“-Aus-
gaben, die zu den reichweitenstirksten Sendungen im
oOsterreichischen Fernsehen zédhlen. ,,Die grofle Resonanz

auf unsere Presseinformationsveranstaltungen hat uns
natiirlich sehr gefreut”, sagt Richard Koffu, ,,Der Kampa-
gnenstart ist damit Giberaus gut gegliickt. Wir konnten ins-
gesamt rund 60 Veroffentlichungen in Tages-, Wochen-,
Wirtschafts- und Publikumsmedien generieren. Wir
mochten mit dieser Kampagne das Tatigkeitsfeld des
Zahntechnikers fiir die Bevolkerung greifbar machen. Im
Alltag gab es bisher zu selten einen direkten Kontakt zwi-
schen Patient und Zahntechnikermeister. Auch den
Zahntourismus haben wir angesprochen. Nur selten wis-
sen die Patienten, worauf sie sich bei ausldndischem
Zahnersatz einlassen. Hier ist Aufkldarungsarbeit gefor-
dert. Und diese iibernehmen wir nur allzu gerne*, freut
sich Richard Koffu tiber den gelungenen Kampagnenstart.
Ebenso positiv sei das Feedback aus der Kollegenschaft,
so der Bundesinnungsmeister.

Weitere Teile der Kampagne sind etwa Horfunkspots, die
derzeit in Osterreichischen Radiosendern laufen und In-
formationsbroschiiren, die Tageszeitungen beiliegen. Die
Bundesinnung hat in diesem Jahr und fiir die kommen-
den drei Jahre weitere Mafnahmen in der Offentlichkeits-
arbeit fixiert. ,,Zu vermitteln, welche Leistungen Zahn-
techniker und Zahnérzte erbringen, muss beiden Berufs-
gruppen ein Anliegen sein. Vor allem aber haben Patien-
ten aus unserer Sicht ein Recht darauf, im Detail zu erfah-
ren, wer ihren Zahnersatz hergestellt hat und was darin
verarbeitet wurde*, fasst Richard Koffu zusammen. O
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R vy Innung Aktuell

Tag der Zahntechnik 2013

FACHLICHES UND GESELLIGES

In den vergangenen Jahren ist der ,Tag der Zahntechnik” in Linz zum Fixpunkt im zahntechnischen
Veranstaltungskalender geworden. Heuer findet er am 17. Mai statt.

Nicht nur weil sich in der Zahntechnik immer etwas tut,
sind Fachveranstaltungen wichtig. Hier konnen Kollegen
sich untereinander austauschen und sich gleichzeitig fort-
bilden. Der , Tag der Zahntechnik“ ist eine dieser Veran-
staltungen.

Wie in den Vorjahren richtet ihn die oberdsterreichische
Landesinnung der Zahntechniker aus und hat wieder ein-
mal fiir ein ebenso spannendes wie informationsreiches
Programm gesorgt. An einem Nachmittag gebtindelt er-
wartet die Teilnehmer eine Reihe von Fachbeitrdgen: Die
Bandbreite reicht von rechtlichen Themen tiber Ausbil-
dungsfragen bis hin zu der erfolgreichen PR-Kampagne,
welche die Bundesinnung Anfang des Jahres gestartet hat.

Die Landesinnung Oberosterreich und Landesinnungs-
meister Franz Reisinger laden alle Mitglieder und Lehr-
linge ein, den Vortrdgen und Présentationen beizu-
wohnen und an dem geselligen Zusammentreffen teil-
zuhaben. Auch Kollegen aus den anderen Bundeslandern
sind selbstverstandlich herzlich eingeladen, so die Landes-
innung. U

TAG DER
/AHNTECHNIK

Veranstaltungsdauer: ~ 14.00 bis 17.30 Uhr
Ort: WKO Linz, Hessenplatz 3

Anmeldung und néhere Informationen bei der Wirtschaftskammer
Oberosterreich unter 05 90 909 4143

oder per E-Mail an gewerbe4@wkooe.at

Das Programm im Detail:

- Eintreffen der Teilnehmer und Imbiss

- BegriiBung durch Landesinnungsmeister Franz Reisinger

- Flr Lehrlinge:
Gerhard Nelwek der Akademie fir Osterreichs Zahntechnik infor-
miert zur Lehrabschluss- sowie zur und Meisterpriifung in Baden
Ubergabe der Ausbildungsmappe

- Fir Mitglieder:
Vortrag von Dr. Friedrich Filzmoser, WKOO: ,Gewahrleistung und
Garantie"
Fachvortrag Stefan Rempelbauer

- Présentation der bundesweiten PR-Kampagne der Zahntechniker
durch Mag. Ursula Piihringer von der Agentur Frischblut

- Informationen zu den Fortbildungsrichtlinien

12 07.Jahrgang 2/2013
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Ehrung fur den jahrzehntelangen Einsatz

100 MAL
GEPRUFT

Franz Petschenig hat sich in den vergangenen
30 Jahren in der Arbeit mit dem 6sterrei-
chischen Zahntechnikernachwuchs verdient
gemacht.

In Baden verlieh die Bundesinnung der Zahntechniker
vor kurzem Franz Petschenig eine Urkunde, um dessen
Leistungen als Priifer dsterreichischer Zahntechniker
zu wirdigen. Hier ist Petschenig seit nunmehr drei
Jahrzehnten als Lehrlingsvertreter bei Lehrabschluss-
priifungen tétig. Anlass fiir die Ehrung war die 100.
Lehrabschlusspriifung, die er abnahm. Im Anschluss
daran tbergab der niederOsterreichische Landesin-
nungsmeister Alfred Kwasny dem aus Kérnten stam-
menden Zahntechnikermeister, als Dank fiir seinen
Finsatz und sein Engagement in der Ausbildung des
Berufsnachwuchses, feierlich eine Urkunde. (|
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Internationaler Dentalkongress in Bad Ischl vom 14. bis 15. Juni

=\

Fortbildung hat bei Wieladent Tradition. Seit mehr als 15 Jahren existiert das Wieladent-College mitten im

M ZEICH

schoénen Salzkammergut. Das Unternehmen veranstaltet dartiberhinaus regelméaBig Kongresse flir Zahn-
arzte, Chirurgen, Implantologen und Zahntechniker. Das erste groBe Wieladent-Event fand 1997 in Gmun-
den statt, darauf folgten KitzbUhel, Mondsee, Salzburg, Graz und Wien. Geladen waren hochkaréatige Red-
ner aus ganz Europa und sogar aus den USA — und auch fur dieses Jahr arbeitet man auf Hochtouren an
einem spannenden Programm, das fUr alle Kundengruppen Interessantes bietet.

Das Event 2013 findet am 14. und 15. Juni statt. , Es wird uns
erstmals in die Kaiserstadt Bad Ischl verschlagen, die mitten im
schonen Salzkammergut mit viel Flair und bester Infrastruktur
aufwartet, erklart Ingrid Rochelt, verantwortlich fiir die Orga-
nisation der Veranstaltung, ,,Wieladent verfolgt dieses Jahr ein
neues Konzept. Neben Vortrdgen werden Hands-on-Kurse,
Demonstrationen und Workshops angeboten. Durch diesen
Programm-Mix bekommen die Teilnehmer die Moglichkeit,
sich ihr individuelles Programm zusammenzustellen.
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Bad Ischl hat auch abseits des Kongressgeschehens viel zu bieten — von

Golfplatzen ber historische Ausflugsziele wie Hallstatt oder St. Wolfgang
und vieles mehr
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Fix im Programm steht bereits
Ztm. Jan Langner, der mit seinem
Referat ,all on four“ das Thema
Prothese auf Implantaten pra-
sentiert. Ztm. Haristos Girinis, ein
Meister der Keramik, lasst das Herz
der Zahntechniker mit ,next to na-
ture” hoher schlagen. Sein Vortrag
ist sozusagen Auftakt zu einem zwei-
tagigen Masterkurs, den er noch
diesen Sommer im Wieladent-
College abhalten wird. Auch PD DDr. Daniel Rothamel kommt
wieder nach Osterreich. Er referierte bereits letztes Jahr vor
Fachpublikum in Salzburg und Graz. Dieses Jahr stellt er die
Frage: ,, Knochen- und Bindegewebeersatzmaterialen. Was ist
neu? Was macht Sinn?* Auch Dr. Drazen Tadic konnte gewon-
nen werden. Er ist Managing Partner von botiss biomaterials
und wird die Themen Kollagenmembranen und Kollagenpro-
dukte sowie Knochen- und Knochenersatzmaterialien hin-
sichtlich ihrer Unterschiede, Wirksamkeit und Grundlagen
aufarbeiten.

Besonders stolz ist Wieladent, Dr. Orcan Yiiksel in Bad Ischl zu
begriifRen, seine Kompetenz liegt in der Knochenringtechnik,
die er sowohl als Vortrag als auch als Hands-on-Kurs prasen-
tieren wird. Dr. Sascha Cramer von Clausbruch wird mit dabei
sein. Er ist Leiter der Forschung und Entwicklung von Wie-
land Dental. Wieland présentiert 2013 gleich zwei neue CNC-
Frasmaschinen und innovative Materialen fiir die
CAD/CAM-Bearbeitung. Mit dem Thema ,,Monolithik 3.0“
konzentriert sich Dr. Cramer von Clausbruch insbesondere auf
neue Werkstoffe. Die Themen sind vielfaltig. Wieladent
spannt den Bogen von Chirurgie und Implantation tber
CAD/CAM bis zu traditionellen Themen wie Keramik und
Prothetik. Das finale Referat wird Dr. Armin Wolf halten,
Achorman der ZIB2. Er ist Spezialist fiir social media — und
genau diese werden sein Thema in Bad Ischl sein. Welchen
Einfluss haben Facebook, Twitter und Co auf unser Konsum-
und Kaufverhalten — und wie kann man sie im beruflichen
Alltag niitzen und einsetzen.

Das Kongressprogramm ist unter www.wieladent.at abrufbar.

Das Kongresshaus
Bad Ischl im schonen
Salzkammergut steht
am 14. und 15. Juni
2013 einmal mehr ,im
Zeichen der Krone*
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Erstmals in Osterreich: Der ITI-Kongress (International Team for Implantology) vom 21. bis'22,

POTS" IN
PLANTOLOGIE

OIS

M

Am 21. und 22. Juni 2013 veranstaltet die Sektion Osterreich seinen ersten nationalen ITI-Kongress. Uber
die geplanten Vortrage, Referentinnen und Referenten dieser Premiere in Salzburg sprach der Vorsitzende
des wissenschaftlichen Komitees, Univ. Prof. Dr. Alexander Gaggl von der Uniklinik fir Mund-, Kiefer-, und
Gesichtschirurgie Salzburg mit dem — ebenfalls dem Komitee zugehdrigen Dr. Sascha Virnik, Oberarzt der

MKG-Abteilung vom Landeskrankenhaus Klagenfurt.

Virnik: Herr Kollege, was ist fiir Sie das Besondere an dieser
Veranstaltung, die in Kiirze in Salzburg stattfindet?

Gaggl: Das ITI sorgt seit vielen Jahren auf internationaler Ebe-
ne dafiir, dass fithrende Expertinnen und Experten aus Wis-
senschaft und Klinik zusammenkommen, um ihre Fachkennt-
nisse, Studien und Erfahrungen untereinander zu teilen. Das
Credo des ITI ist die Forderung, Entwicklung und Weiterbil-
dung in allen Bereichen der zahnérztlichen Implantologie und
Geweberegeneration. Die zahllosen Erfahrungen der Kolle-
ginnen und Kollegen aus aller Welt sind fiir uns Implantolo-
gen von unschatzbarem Wert, denn schliefflich wollen wir al-
len unseren Patienten eine Behandlung nach neuesten wissen-
schaftlichen Erkenntnissen anbieten. Dass dieser wichtige
Kongress diesmal in Salzburg stattfindet bedeutet, dass eine
Menge Teilnehmer aus den benachbarten Landern unmittel-
bar erreicht werden. Wir erhoffen uns somit einen regen Zu-
strom — neben Osterreich auch aus der Schweiz, und ebenso
aus dem stiddeutschen Raum.

Virnik: Was erhoffen Sie sich personlich von diesem Kon-
gress?

Gaggl: Wie bei jedem Zusammentreffen solch hochkaratiger
Fachleute bei den ITI-Kongressen erhoffe ich mir neue, ein-
schldgige Erkenntnisse der Praktiker und einen regen Erfah-
rungsaustausch. Von den Referentinnen und Referenten er-
hoffe ich mir informative, gehaltvolle Vortrage und Denkan-
stofle, die anschliefend zu ausgiebigen Diskussionen tber die
diesmal teils , heilen Themen fithren.

Fiir mich personlich sind die Gesprache, die den Vortragen
folgen, das Prunkstiick eines jeden Kongresses. Nach einem
interessanten Vortrag ist man inspiriert, Dinge auch einmal
anders zu handhaben oder ist neugierig, welche Losungen die
Kollegen anbieten und ob man diese in der eigenen Praxis
auch umsetzen konnte. Bestenfalls fithlt man sich bestdtigt
was die eigene Behandlungsweise angeht, hat aber in der Re-
gel weitere, tiefgreifendere Fragen zu einem speziellen Thema;
schlieflich lernt man nie aus. Aus den Diskussionsrunden ent-
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wickeln sich oftmals neue Ideen und auf diese sowie auf die
Inspiration an sich mdchte ich nicht verzichten.

Virnik: Geben Sie uns einen Einblick in die Themen, die
dieses Mal behandelt werden?

Gaggl: Ich habe soeben schon angedeutet, dass bei der diesjah-
rigen ITI-Kongress-Premiere in Salzburg etwas ,heiflere
Themen angefasst werden. Wir Behandler freuen uns natiir-
lich immer, wenn eine Operation komplikationslos gelingt
und der Langzeiterfolg nach Jahren noch gegeben ist. Aber
wir wissen auch, dass das nicht immer der Fall ist. Wir sind
Menschen und arbeiten mit beziehungsweise an Menschen.
Unterschiedliche Bedingungen fithren zu unterschiedlichen
Ergebnissen. Maschinen kann man programmieren, mit
Menschen geht das nicht. Dieses ,,Randgebiet wird beim
kommenden Kongress einen festen Platz haben.

i in Salzburg

Dr. Sascha Virnik,
Oberarzt der MKG-
Abteilung, Landes-
krankenhaus
Klagenfurt
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Professor Dr. Alexander Gaggl, Uniklinik flir Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie Salzburg

Virnik: Auf welche Referenten und Themen diirfen wir uns
denn im Einzelnen freuen?

Gaggl: Wir haben ein breit gefichertes Angebot an Vortragsthe-
men und natiirlich Referenten, die in ihrem Fachgebiet Experten
sind. Nur um einige Beispiele zu nennen: Dr. Petra Giif ist eine
hervorragende Prothetikerin und Oberarztin des Uni-Klinikums
in Freiburg. Thr Thema sind CAD/CAM-Materialien in der di-
gitalen Zahnmedizin. Das Thema ist sicher hochinteressant fiir
alle, die sich in irgendeiner Form mit den Suprakonstruktionen
beschiftigen, denn die Technik entwickelt sich standig weiter.
Passend dazu wird Rudi Hrdina, Zahntechnikermeister aus
Guntramsdorf tiber neue Technologien in der Zahntechnik und
tiber die modernen Kommunikationsmoglichkeiten zwischen
Zahnarzt und Zahntechniker berichten. Seitdem er 1993 das
zahntechnische Fortbildungsinstitut BSI gegrindet und 1995
die Geschiftsfiihrung des zahntechnischen Laboratoriums des
BSI iitbernommen hat, hat er sich durch zahlreiche Vortrdge im
In- und Ausland tber implantatprothetische Rehabilitation und
angewandte Biomechanik einen Namen gemacht; ein iiberaus
kompetenter Referent und Ansprechpartner.

Das komplette Programm einschlieflich der Referenten ist
unter www.iti.org/congressaustria/ einzusehen.

Virnik: Herr Kollege, mit welchem Thema im Gepdck rei-
sen Sie nach Salzburg?

Gaggl: Nun, eine Periimplantitis ist zwar ein Schreckgespenst
fiir jeden Behandler, aber sie bedeutet nicht immer die Explan-
tation. Es gibt durchaus chirurgische Moglichkeiten die er-
folgversprechend sind, und diese Moglichkeiten mdchte ich
den Teilnehmern aufzeigen.

Herr Kollege, ich danke Ihnen fiir das anregende und infor-
mative Gesprach. O
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Nobel Biocare App setzt intelligente Standards

OSSEOCARE PRO

Implantieren mit dem iPad? Die Chirurgieeinheit OsseoCare Pro von Nobel Biocare macht’s jetzt moglich.
Denn das medizinische Gerat wird liber das iPad gesteuert. Ausgestattet mit vielen intelligenten Eigen-
schaften unterstiitzt die Einheit die Behandler, die implantologischen Eingriffe noch sicherer und effi-
zienter zu gestalten. So verfiigt das System iiber vorprogrammierte Bohrprotokolle fiir alle Nobel Bio-
care Implantate und lasst sich dank der intuitiven Benutzeroberflache einfach bedienen. Die entspre-
chende OsseoCare Pro-App lasst sich liber den Apple App Store kostenfrei auf das iPad laden und wird

zukiinftig regelmaBig um neue Funktionen ergénzt.

Die Bedienung der OsseoCare Pro App per Touch Screen
ist einfach und erschliefft sich dem Behandler von selbst.
Die einzelnen Parameter wie Geschwindigkeit, Drehmo-
ment, Kihlmittelfluss und Lichtstiarke sind leicht zu re-
geln. Alle Daten werden patientenbezogen aufgezeichnet
und als Pdf in der App hinterlegt.

Die in der App integrierten Bohrprotokolle aller Nobel
Biocare Implantate fiir das Freihand- und das gefiihrte
Einbringen der Implantate helfen dem Chirurgen, die
Operation optimal vorzubereiten und geben zusétzlich Si-
cherheit. Ein weiteres Plus: Fiir den Fall, dass mehrere
Implantate gesetzt werden, kann der Behandler alle Os-
teotomien in einem Arbeitsgang durchfiihren und be-
quem im Wechsel an mehreren Implantatpositionen ar-
beiten. Somit behilt er das vordefinierte Protokoll immer
im Blick.

Dank der benutzerdefinierten Bereiche eignet sich die
App auch gut fiir Praxen mit mehreren Behandlern — so-
mit kann jeder seine individuellen Einstellungen in einem
nur ihm zugénglichen Bereich abspeichern.

Zudem konnen mit der App alle relevanten Daten gespei-
chert, exportiert und ausgedruckt werden. Damit ist sie
auch gut zur Patientendokumentation nutzbar.

Die OsseoCare Pro kann mit dem iPad 2 betrieben
werden. O

Sobind
Béncmrs'

[E]3chegim

=&

iPad ist ein eingetragenes
Warenzeichen der Apple Inc.

Sicher und efffizient
implantieren mit der
OsseoCare Pro App

Systeminfo
Entwickler Nobel Biocare
Sprache Deutsch, Englisch,
Franz6sisch und weitere
Preis Softwareupdates kostenlos
iPad 2 v
iPhone =
iPod touch =
i0S-Version 4.2 (oder hoher)

Android-Version =

Weitere Informationen

Nobel Biocare GmbH Deutschland
Fon +49 221 500 85-590
info.germany@nobelbiocare.com
www.nobelbiocare.com
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Innen vollkommen. AuBBen vollendet.

Der Klassiker unter den Frontzahnen — aus Anspriichen [T geformt.

VITA shade, VITA made. VITA

Anforderungen wachsen, Bediirfnisse andern sich. Darauf gilt

es, zu antworten. Dies haben wir getan: VITAPAN PLUS ist die
weiterentwickelte Ergdnzung von VITAPAN und mit seiner mo-
dernisierten Anatomie die perfekte Symbiose aus Asthetik und
Funktion. Hierzu zahlen unter anderem verbesserte Winkelmerk-

male fiir eine harmonischere Frontaufstellung, verbreiterte Zahn-
halse zur altersgerechten Zahnfleischgestaltung und eine opti-
mierte Schichtung ftir mehr Lebendigkeit. Das ist Ihr Plus an Multi-
funktionalitt, Asthetik und Sicherheit. Das ist Ihr VITAPAN PLUS.
www.vita-zahnfabrik.com [E3 facebook.com/vita.zahnfabrik
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Kongress mit neuem Format und hohem, anwendbaren Wissenstransfer

)

Vom 7. bis 8. Juni 2013 findet in Augsburg der erste better in practice-Kongress gemeinsam mit dem
17. Symposium des BDIZ EDI statt. Ziel dieses Kongresses ist es, dem ambitionierten Zahnarzt vor allem
zwei wichtige Fragen zu beantworten: Wie werde ich ein besserer Zahnarzt und wie werde ich ein besserer

Unternehmer?

Fiir den Kongress ,,better in practice’ wurde ein vollig neues
Konzept entwickelt. Dabei drehen sich alle Vortrdge um die
Beantwortung der beiden zentralen Fragen: Wie verbessere
ich meine zahnarztliche Expertise und wie werde ich ein bes-
serer Unternehmer? Beides ist untrennbar miteinander ver-
bunden und sollte daher auch in einem einzigen Kongress ge-
klart werden. better in practice kombiniert einen Fachkon-
gress mit einem Unternehmertag — dies hat es in dieser Form
fiir den zahnmedizinischen Bereich noch nicht gegeben.

Zu den Zielgruppen gehoren der niedergelassene Praktiker
und junge Kollegen, die auf eine eigene Praxis hinarbeiten. Je-
der, der als Fachmann oder Unternehmer nach Impulsen
sucht, ist hier richtig. Zur Beantwortung der zentral gestellten
Fragen wurden ausschlieflich Referenten eingeladen, die sich
didaktisch und fachlich auf einem hohen Niveau bewegen.

Gute Lehrer, mit der notigen Portion Praxiserfahrung, damit
Sie von den Besten lernen, um selbst erfolgreich zu sein.

Augsburg — Eine Stadt mit Geschichte

Stattfinden wird der better in practice-Kongress in Augsburg,
der mit seinen zirka 270000 Einwohnern drittgrofiten Stadt
Bayerns und — neben Trier und Kempten — &ltesten Stadt
Deutschlands. Vor allem die Fuggerei, das Rathaus mit sei-
nem berithmten Goldenen Saal und die Puppenkiste ziehen
jedes Jahr zig tausend Touristen aus aller Welt an. Augsburg
ist iibrigens weltweit die einzige Stadt mit einem eigenen ge-
setzlichen Feiertag, dem seit 1650 alljahrlich am 8. August in
der Altstadt begangenen Augsburger Friedensfest. Spricht der
Augsburger von seiner ,, Altstadt*, so meint er damit meist das
mittelalterliche Gassengewirr, das sich zwischen der Maximi-

In der schénen Stadt
Augsburg findet

der erste ,better in
practice“-Kongress
gemeinsam mit dem
17. Symposium des
BDIZ EDI statt
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lianstrafie und dem Stadtgraben erstreckt und als Lechviertel
bezeichnet wird. An lauen Sommerabenden laden wunder-
schone groflere und kleinere Biergérten in der ganzen Altstadt
dazu ein, sich die Zeit zu vertreiben. In der Maximilianstrafle
haben anschliefend unzahlige Kneipen und Kellerbars geoft-
net, in denen sich die Nachtschwarmer zum Feiern treffen.

Die ideale Kulisse flir
Veranstaltungen —
das neu renovierte

Kongresszentrum
,Kongress am Park"

zentrum angrenzt, schon von Weitem zu sehen ist — mit
158 Metern das hochste Gebdude der Stadt. Vor allem durch
die offene Gestaltung mit ihren klaren Linien und wohldurch-
dachten Strukturen spiegelt das Augsburger Kongresszentrum
den Grundgedanken des better in practice-Kongresses perfekt
wider.

Von uns erfahren Sie ...

Dr. Karl-Ludwig Ackermann

.. ob die minimalinvasive Therapie auch ei-

ner aufwandreduzierten Diagnostik und
Planung entspricht

.. wie viel interdisziplindres Wissen notwen-

dig ist, um gebietsiibergreifend planen und
behandeln zu konnen

.. wie der zahnlose, extrem atrophierte

Alveolarfortsatz implantatprothetisch the-
rapiert werden kann

Dr. Giuseppe Allais

was die wichtigste Frage ist, die man sich
am Anfang einer Behandlung stellen muss
ob das zu verwendende Material tatsdch-
lich der wichtigste Faktor fiir eine lange
haltbare Restauration ist

ob der Zahntechniker wirklich nur fiir die
Finalisierung des Zahnersatzes wichtig,
oder schon vorher eingebunden werden
sollte

ZA Christian Berger

wie die GOZ von einer Gebiihrenordnung
zu einer Erstattungsordnung wurde

warum die Analog-Abrechnung von Leis-
tungen wichtiger denn je ist

wie Sie Probleme mit Versicherungen/Erstat-
tungsstellen vermeiden oder meisten kénnen
wie Sie trotz GOZ zu einem angemessenen
Honorar kommen

PD Dr. Florian Beuer

.. wie die digitale Zahnmedizin das Berufs-
bild des Zahnarztes dndert

.. wo die objektiven Vorteile der digitalen
Zahnmedizin liegen

.. wie Ihre restaurativen Konzepte durch digi-
tale Techniken noch sicherer werden

.. wo aus heutiger Sicht die Schwierigkeiten
in der digitalen Zahnmedizin liegen

Dr. Claudio Cacaci

.. warum die Implantation im Frontzahnbereich
eine besondere Herausforderung darstellt

.. warum wir Implantologen gerade im dsthe-
tisch kritischen Bereich eine hohe therapeu-
tische Verantwortung haben

.. warum nach Zahnverlust im Frontzahnbe-
reich sofort gehandelt werden muss

.. warum gerade in der Implantologie die
Team- bzw. Netzwerkbildung so wichtig ist

ZA Horst Dieterich

.. wie heute bei der Einzelzahnversorgung de-
fektbezogen prapariert und versorgt wird

.. ob im Zeitalter der Implantologie eine
zahngetragene festsitzende Briicke bereits
ein Kunstfehler ist

. der Auswahl und dem effizienten Einsatz
von Préparationsinstrumenten zu beachten
1st

Q2 07.Jahrgang 2/2013

>>>



LERAMEX”

dsthetisch - natirlich + sicher
et
o
KERAMIK- vt
IMPLANTATE

ZERAMEX"T ZERAMEX Plus’

* chir. systemkompatibel

3. INTERNATIONALER KONGRESS

Mag. Markus Da-Pozzo
Telefon 0699 129 10057
markus.da-pozzo@zeramex.com

www.zeramex.com

DENTALP@INT

Swiss Implant Solutions

PRAXISORIENTIERTE, METALLFREIE ZAHNVERSORGUNG

Datum: 31. Mai 2013
Ort: Crowne Plaza, Zirich
Zeit: 11.30 - 18.00 Uhr

Anmeldung: www.zeramex.com/Kongress
Gebuhren inkl. Mittagessen: CHF 250.-/€ 200.— exkl. MwSt

Wissenschaftliche Grundlagen (Prof. Dr. A. Mombelli, Dr. N. Cionca)

Praxisorientierte Chirurgie mit ZERAMEX-Implantaten (Prof. Dr. Dr. S. Jank, Dr. Mario Kirste)
Hochste dsthetische Anforderungen-Prothetische Umsetzung auf ZERAMEX®-Implantaten
(Georges Degoumois, Dietmar Gruber, 3M ESPE)
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QAN Aduel

Klare Take-Home-Messages ben. Damit Sie sich ein besseres Bild vom Kongress

konnen, haben wir die Referenten vorab gebeten, zu erkl.
Das fachliche Programm ist bewusst breit gefichert, denn die ~ welche Fragen sie in ihren Vortragen beantworten werden. Auc
Zahnmedizin hat viele Facetten. Zu jedem Thema wird den Teil-  das ist neu und in dieser Form kein zweites Mal vorhanden. Wir
nehmern eine klare Take-Home-Message mit auf den Weg gege-  freuen uns, Sie in Augsburg begriifen zu durfen. O

Von uns erfahren Sie ...

Dr. Dirk Duddeck

.. Warum es so schwer ist, mit Patienten tiber
Geld zu reden

.. wie leicht es sein kann, den richtigen Ton
zu finden, wenn man auch zuhort

.. warum Vertrauen die wichtigste Wéhrung
Threr Praxis ist

PD Dr. Stefan Fickl

.. wie eine moderne Parodontaltherapie aus-
sieht

.. bis wohin Zahnerhalt sinnvoll ist und wann
Implantate die bessere Wahl sind

.. ob Periimplantitis ein Problem bei paro-
dontal vorerkrankten Patienten ist

Dr. Johannes Heimann

.. wie eine strukturierte Vorgehensweise in
der CMD-Diagnostik aussieht

.. welche Moglichkeiten es in der funktionel-
len Datenermittlung gibt, um ,,Chipping*
zu vermeiden

.. welchen Weg Sie gehen miissen, um die ge-
fundene Schienenposition sicher in die Re-
konstruktion iibertragen zu konnen

.. welche Behandlungsstrategie angewendet
werden sollte, mit der ohne Okklu-
sionskontrolle direkt adhésiv eingesetzt
werden kann

Prof. Dr. Thomas Ratajczak

.. was sich rechtlich zum Thema , Aufkla-
rung* gedndert hat

.. wie kiinftig aus Sicht der Rechtsprechung
bei Behandlungsfehlern vorzugehen ist

.. was bei der Dokumentation auf Sie zu-
kommt

.. welche Punkte bei der Abrechnung zu be-
achten sind

Prof. Dr. Gerhard F. Rieg|

.. warum ein Zahnarzt nicht nur mit dem,
was ihn bisher erfolgreich gemacht hat,
auch noch weiterhin erfolgreich bleiben
kann

.. wie man als Zahnarzt durch die richtigen
Praxisaktivititen mehr Wertschopfungen
erzielt als durch Mehrarbeit und Anstren-
gungen um jeden Preis

.. was man in der zahndrztlichen Praxis fiir
Geld nicht kaufen kann, was aber die Pra-
xisalleinstellung und die hohen Wettbe-
werbsattraktivitdten bei Patienten ausmacht

.. wie im Internet-Zeitalter Benchmarking auf

der Basis von Patienten-Insights und Patien-
tensteuerung quasi als Wunderwaffe des
Praxis-Marketings wirkt

.. warum ideale Patienten eine der wichtigs-
ten Voraussetzungen fiir die ,,Zahnarztpra-
xis als Center of Excellence* sind

Axel Thiine

.. alles iiber die ,,amuse bouche“-Mundfreu-
de fiir Patienten und Teams

.. wie Sie und Ihr Team mit Freude arbeiten
und Patienten begeistern konnen

.. wie Sie und Ihr Team anziehend auf Thre
‘Wunschpatienten wirken

.. wie Sie Ihren Praxiserfolg dauerhaft
sichern und ausbauen kénnen

.. Passung — wenn sich Menschen verstehen

Weitere Informationen und Anmeldung:

teamwork media GmbH | Michael Hofler
HauptstraBe 1 | 86925 Fuchstal | Deutschland
Fon +49 8243 9692-14 | Fax +49 8243 9692-55
event@teamwork-media.de | www.bip-kongress.de
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Was genau verbirgt sich hinter dem innovativen Konzept? — Interview mit Ralf Suckert

Was gab Thnen den Impuls zu
diesem neuartigen Fachkon-
gress?

Ralf Suckert: Es handelt sich um
keinen typischen Fachkongress,
sondern um die Kombination ei-
nes Fachkongresses mit einem
Unternehmertag. Und das ist
wirklich neuartig. Aus vielen Ge-
sprachen weiss ich, dass den am-
bitionierten Zahnarzt im Wesent-
lichen zwei Fragen beschaftigen: ,,Wie werde ich ein bes-
serer Zahnarzt?* und ,,wie werde ich ein besserer Unter-
nehmer?* Folgerichtig mochten wir die beiden Fragestel-
lungen derart miteinander verkniipfen, dass daraus Ant-
worten generiert werden, die fiir den Praxisalltag sowohl
fachlich wie auch wirtschaftlich tauglich sind. Dabei geht
es uns nicht um Ethik und Monetik, sondern darum, wie
man systematisch therapiert und trotzdem gekonnt ma-
nagt. Beides miteinander zu verkniipfen, lernt man derzeit
an keiner Universitit. Wie gesagt: BIP ist ein Fachkon-
gress und ein Unternehmertag.

Ralf Suckert

Ist es in heutigen Zeiten mit all den Kiirzungen und
Sparmafinahmen im Gesundheitswesen iiberhaupt noch
moglich, beide Rollen gleich gut auszufiillen? Oder
muss sich der Zahnarzt zwischen dem gewissenhaften
Versorger und dem erfolgreichen Unternehmer iiber
kurz oder lang entscheiden?

Ralf Suckert: Nein — soweit darf es gar nicht erst kommen.
Kostendruck und finanzielle Aspekte diirfen die Arzte-
schaft und somit auch die Zahnérzte nicht in ihrer Thera-
piefreiheit einschranken. Der Zahnarzt ist immer in erster
Linie der Mundgesundheit und seinen Patienten verpflich-
tet. Damit das wirtschaftliche Uberleben der Praxis nicht
zur Maxime erhoben wird, muss der Zahnarzt sich auch
rechtzeitig in der Fiihrung seiner Praxis schulen. Themen
wie z.B. Ablauforganisation, Kundenbindung, Marketing
oder Personalfiihrung sind Bestandteil jeder modernen
Unternehmensfithrung. Und auch wenn es viele immer
noch nicht wahrhaben wollen: Eine Arztpraxis ist ein Un-
ternehmen. Die Strategie des Erfolgs ist es dabei, das
Fachliche und das Wirtschaftliche in Einklang zu bringen.
Ein Behandlungserfolg sollte sich fiir den Patienten und
den Zahnarzt lohnen; und zwar abseits jedes gewinnorien-

tierten Asthetik- und Wellnessdenkens. In erster Linie
bleibt der Zahnarzt dabei Arzt. Diese Sichtweise kann
dem Gesundheitssystem und dem Berufsstand nur nutzen.

Fiir alle, die noch zdgern: Was sind die Highlights auf
diesem Kongress?

Ralf Suckert: Wir wollen die Teilnehmer nach zwei inspie-
rierenden Fortbildungstagen als bessere Zahndrzte und
Unternehmer in ihren Praxisalltag entlassen. Dazu haben
wir Referenten eingeladen, die zu den besten Thres Faches
gehoren. Referenten, die didaktisch hervorragende Vor-
trage halten, dabei aber nicht den Praxisbezug verlieren.
Man kann sagen: Wir vermitteln interdisziplindres Fach-
wissen fiir den ambitionierten Praktiker. Und die alte
Fuggerstadt Augsburg ist schon fiir sich eine Reise wert.

Das fachliche Programm ist wirklich hochkaritig.
Wird es neben den Vortrigen auch Raum fiir Fragen
und Diskussionen geben?

Ralf Suckert: Mehr noch. Die Diskussion wird bei diesem
Kongress zum Stilmittel erhoben, denn die Referenten
moderieren sich in den Diskussionspausen gegenseitig.
Das ist eher uniiblich, aber hochst effizient. Wer soll Ex-
perten besser befragen konnen, als andere Experten? Ich
denke das Publikum findet schnell Mut, intensiv mitzu-
diskutieren.

Augsburg als Tagungsort hat auch sonst noch eine Men-
ge zu bieten. Was sind Ihre absoluten Favoriten der
Fuggerstadt, die man bei der Gelegenheit nicht verpas-
sen sollte?

Ralf Suckert: Es gibt bei diesem Kongress bewusst kein
festes Rahmenprogramm. Aus unserer Erfahrung heraus
treffen sich die Teilnehmer gerne im kleinen Kollegen-
kreis. Man tauscht sich aus, pflegt alte Bekanntschaften
oder begriindet neue. Je nach Gusto. Und dazu gibt es in
Augsburg heimelige Lokale jeder Couleur. Immer sehens-
wert ist natiirlich die Augsburger Puppenkiste, die schon
langst tiber die Kinderstube hinausgewachsen ist und heu-
te Sinniges und Sinnliches als abendfiillendes Puppen-Ka-
barett anbietet. Egal fiir was Sie sich bei ithrem individuel-
len Abendprogramm entscheiden. Die Entscheidung fiir
den BIP-Kongress ist immer richtig.

Herr Suckert, besten Dank fiir das Interview! t
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Die dental excellence international laboratory network e.V. lobt gemeinsam

mit der teamwork media GmbH den zweiten Fotowettbewerb aus

SYMM

Nach der tiberragenden Teilnahme (80 Teilnehmer mit insge-
samt mehr als 210 Bildern) am ersten Fotowettbewerb der
dental excellence und der teamwork media GmbH wird auch
fiir 2013 wieder ein Preis unter den besten Einsendungen aus-
gelobt. Das Motto fiir 2013 lautet ,,Symmetrie“. Teilnehmen
dirfen wieder alle Zahndrzte und Zahntechniker — eine Lei-
denschaft fiir das Fotografieren vorausgesetzt. Es dirfen ma-
ximal drei von einander unabhdngige Fotos (keine Bilderseri-
en) eingereicht werden. Das Bildmotiv sollte das geltende
Motto ,,Symmetrie“ perfekt widerspiegeln, sollte jedoch auch
beim zweiten Fotowettbewerb KEINE Zahne oder zahntech-
nische Konstruktionen zeigen. Der eigenen Kreativitdt sind
wieder keine Grenzen gesetzt — Symmetrie kann tberall ge-
funden werden. Als Hauptgewinn winkt eine nagelneue Ca-
non EOS 7D inklusive 50mm Canon EF Objektiv (F/1,8), die
von Goldquadrat gesponsert wurde. Da die Preisverleihung
im Rahmen des colloquium dental in Nirnberg stattfindet,
winken dem Gewinner zusétzlich zwei Freikarten fiir diese
Veranstaltung, damit er dort seinen Gewinn in Begleitung ei-
ner Person seiner Wahl entgegennehmen kann.

Die beste Wettbewerbsarbeit wird wie im vergangenen Jahr in
unseren Journalen veroffentlicht werden. Zudem werden alle
eingereichten Arbeiten online unter www.foto.dentalexcellence-
network.de einzusehen sein. Aus diesem Grund miissen die
Bilder eine ausreichende Auflosung aufweisen und diirfen ei-
ne Seitenldnge von 2000 Pixeln nicht unterschreiten. Die Jury
setzt sich aus erfahrenen Fotografen, Mitgliedern der dental
excellence Gruppe sowie Redakteuren der teamwork media
GmbH zusammen. Die teamwork media GmbH nimmt es
sich heraus, alle eingereichten Arbeiten im Internet vorzustel-
len. Die Rechte an den eingereichten Bildern verbleiben bei
den Teilnehmern. Allerdings stimmen die Teilnehmer des
Wettbewerbs der unentgeltlichen Verdffentlichung im Zusam-
menhang mit dem Wettbewerb zu. Ein Anspruch auf Ver6f-
fentlichung besteht nicht. Fiir den Fall, dass Personen auf den

—\WIN

eingereichten Fotos abgebildet sind, miissen diese mit der Ver-
offentlichung einverstanden sein. Die Fotos miissen frei von
Anspriichen und/oder Rechten Dritter sein. Verboten ist das
Einreichen von gewaltverherrlichenden, rassistischen und ge-
gen geltende Gesetze verstoflende Bilder. Bei Verstofien gegen
die Teilnahmebedingungen behalten wir uns vor, einzelne be-
ziehungsweise alle Fotos des entsprechenden Teilnehmers
vom Wettbewerb auszuschlieRen. Einsendeschluss ist der
31.Juli 2013. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen. o

Weitere Informationen:

teamwork media GmbH

HauptstraBe 1 - D-86925 Fuchstal

Fon +49 8243 9692-14 - Fax +49 8243 9692-55
wettbewerb@teamwork-media.de - www.teamwork-media.de

benspartner in ehedhnlicher Gemeinschaft.

Von der Teilnahme ausgeschlossen sind Mitarbeiter der teamwork media GmbH, Jurymitglieder sowie deren Angestellte und alle Personen, die an der
Durchfihrung des Fotowettbewerbs beteiligt sind oder waren. Gleiches gilt fir Angehdrige ersten und zweiten Grades dieser Personen sowie deren Le-
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Die Abbildung muss
nicht dem tatsachli-
chen Produkt ent-
sprechen



Mehr WiDamine 2013!

Das neue WID-Forum im Rahmen der
WID 2013 bringt seinen Besuchern
die wichtigsten Marktentwicklungen
und Neuheiten von der IDS Kdln in
konzentrierter Form nach Wien.

Namhafte nationale und internati-
onale Referenten aus Wissenschaft
und Praxis sowohl zahnérztlicher
als auch zahntechnischer Tétigkeit
geben einen Uberblick iiber Produkte
und Entwicklungen. Auf den
Messestanden konnen dann gezielt
Informationen vertieft werden.

Sichern Sie sich noch heute
lhren Platz im WID-Forum.
Anmeldung zum WID-Forum auf

www.wid-dental.at

lhre WIDamin-Spender

Univ.-Prof. Dr. Gerwin ARNETZL, Prisident der 0GCZ
und Vizeprasident der ISCD, Graz

Priv.-Doz. Dr. Florian BEUER, Zahnérztliche Prothetik,
Uni Miinchen und Deutsche Gesellschaft fiir Asthetische
Zahnheilkunde (DGAZ) - powered by Ivoclar Vivadent

Dr. Thomas EULER, Bludenz - powered by orangedental
ZTM Dr. Peter FINKE, Zahnarzt, Bundesverband VDZI,
DGOI, Meisterpriifer HWK Niirnberg

ZTM Rudolf HRDINA, BSI Zahntechnisches
Laboratorium, Guntramsdorf

Univ.-Prof. DDr. Siegfried JANK, Zahnarzt, Hall in Tirol -
powered by Pluradent Austria

Dr. Philip JESCH, Ambulatorium Wienerberg City, Wien -
powered by Dentsply Implants

ZTM Vanik KAUFMANN-JINOIAN, Cera-Tech,

Liestal - powered by KaVo

Univ.-Prof. Dr. Georg MAILATH-POKORNY, Akademie
fiir orale Implantologie, Wien

ZTM Otto PRANDTNER, prandtnercreative, Miinchen
DDr. Lutz RITTER, Zentrum fiir ZMK, Uni Kdin -

powered by Henry Schein und Sirona

ZTM Christoph ZOBLER, INN-Keramik, Innsbruck



QAN FOZT-Akwell

FDZt-Aktuell: Berufsbildungsfonds steht und BerufsbildungsmaBnahmen kénnen 2013 staren-

-D/ -

MASSNA

Einer der Schltssel um die Nachwuchsprobleme in der Zahntechnik zu bewaltigen, ist sicherlich in der
AuBenwirkung dieses Handwerksberufs zu sehen. Denn was fUr einige (wenige) junge Menschen dem
Ideal eines Kunsthandwerks entspricht, ist fUr die Vielzahl der Jugendlichen, aus deren Alltag digitale

-SBIL
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FDZE)

FACHGESELLSCHAFT

Medien nicht mehr weg zu denken sind, einfach nicht ,sexy”. Somit ist es zur Steigerung der Attraktivitat
des Berufsbilds wichtig, die digitalen Technologien in das zahntechnische Ausbildungskonzept und die

Berufsanforderungen zu integrieren.

Die prioritire Mafinahme, die der Vorstand der FDZt fiir das

Jahr 2012 beschlossen hatte, war daher die Entwicklung eines

tiberbetrieblichen Ausbildungskonzepts, das sich in drei grofie

Berufsbildungsmafinahmen gliedert:

1. Teach the Teachers — die kostenlose Ausbildung der Meis-
ter- und/oder Berufsschullehrer in allen Bereichen der digi-
talen Zahntechnik an der LMU Miinchen.

2. Teach the Students — die Referenten der FDZt unterstiitzen
auf Anforderung die Berufsschulen bei der Implementie-
rung der digitalen Zahntechnik in ihren Unterricht (Gast-
dozenten).

3. Nachwuchsforderung — ein Azubi-Kongress zum Thema
,Digitale Technologien“ zur Forderung des Nachwuchses
in der Zahntechnik.

Um die darin formulierten Ziele finanzieren zu kénnen, wur-
de ein Berufsbildungsfonds erdacht und Mitte 2012 Vertretern
der Dentalindustrie vorgestellt. Denn um die angestrebten
Ziele 2013 umsetzen zu konnen, muss zusammen mit der
Dentalindustrie eine Allianz gebildet werden.

Diese Allianz ist — wie bereits berichtet — zustande gekommen
und der Berufsbildungsfonds konnte dank der Solidaritdt der
Firmen Amann Girrbach AG, Dentsply Implants, Bego Bre-
mer Goldschldgerei Wilh. Herbst, DeguDent GmbH, Nobel
Biocare Deutschland GmbH, Ivoclar Vivadent GmbH, Strau-
mann GmbH, teamwork media GmbH, Vita Zahnfabrik
H.Rauter GmbH & Co. sowie Wieland Dental + Technik
GmbH & Co.KG aufgebaut werden, sodass das Geld, wie im
Fondsvertrag festgehalten, zweckgebunden fiir die drei Berufs-
bildungsmafinahmen aufgewendet werden kann.

Nun ist es an den Berufs- und Meisterschulen, sich fiir Teach
the Teachers zu bewerben, damit deren Lehrer kostenlos am
Curriculum CAD/CAM an der LMU Minchen teilnehmen
konnen. Dasselbe gilt fiir das Teach the Students-Konzept, bei
dem die FDZt einen erfahrenen Dozenten an die Berufschu-
len schickt, um deren Unterricht im Bereich digitale dentale
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Technologien zu unterstiitzen. Da diese Maflinahmen an Ter-
mine und eine Vorplanung gekniipft sind, bitten wir alle Inte-
ressenten, sich formlos bei der FDZt zu bewerben. Zudem
hingen die Teilnehmerzahlen von den Fondsmitteln ab, so-
dass die Pldtze streng limitiert sind. Bewerbungsstopp ist der
3.Mai 2013. Die Bewerbungen werden bei der FDZt gesam-
melt. Ein Kuratorium entscheidet danach iiber die Zuteilung
der Fondsmittel und somit iiber die Reihenfolge und Vergabe

der Teilnehmerplétze.
Details zum Azubi-Kongress 2013 folgen in der ndchsten Aus-
gabe von Rot&Weiss (3/2013) unter FDZt-Aktuell. U

Weitere Informationen:

FDZt — Fachgesellschaft fiir digitale Zahntechnik e.V.
HauptstraBe 1 - D-86925 Fuchstal

Fon +49 8243 9692-0 - Fax +49 8243 9692-22
service@digitale-zahntechnik.de - www.digitale-zahntechnik.de
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lhre Fachberater sind immer fiir Sie da!

Vorarlberg - Tirol - Salzburger Land - Karnten | Martin Hofmann, Tel. 06 62-65 19 61
Wien - Niederosterreich - Oberdsterreich - Burgenland - Steiermark | Rudolf Lojda, Tel. 01-60 33 555 D

DENTAURLUM

TurnstraBe 31 | 75228 Ispringen | Germany | Telefon +497231/803-0 | Fax +497231/803-295
www.dentaurum.de | info@dentaurum.de
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Viele Neuerungen erwarten die Besucher der WID 2013
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Am 24. und 25. Mai 2013 geht die Wiener Internationale Dentalausstellung in eine neue Runde — heuer erst-

mals mit WID-Forum und Workshops fUr die Besucher.

Die Wiener Internationale Dentalausstellung (WID) bietet
seit Jahrzehnten das grofte Forum fiir Produktprasentationen
und Wissenstransfer im Dentalbereich in Osterreich. Am 24.
und 25. Mai 2013 geht die renommierte Veranstaltung in der
Messe Wien in eine neue Runde. Nach der Weltpremiere auf
der 35. Internationalen Dental-Schau in Ko6ln, welche Mitte
Miarz stattfand, werden den Besuchern innovative Produkte
auf der Wiener Dentalausstellung prasentiert. Die WID bietet
Ausstellern neuerdings zusétzlich Prasentationsmoglichkeiten
tiber Standfldchen hinaus. Erstmals gibt der ODV Ausstellern
die Moglichkeit, sich in Form eines Fachvortrags im Forum
Zu préasentieren.

>> WID-Forum & Hands-on-Workshops

Mit dem WID-Forum bietet der Osterreichische Dentalver-
band (ODV) erstmals eine spezielle Form der Orientierungs-
unterstiitzung an. Namhafte nationale und internationale Re-
ferenten aus Wissenschaft und Praxis sowohl zahnérztlicher
als auch zahntechnischer Titigkeit geben einen Uberblick
iiber neue Verfahren der Dentalmedizin sowie innovative Pro-
dukte. Einen Schwerpunkt stellen die neuen digitalen Techno-
logien der restaurativen Zahnheilkunde wie CAD/CAM dar.
Neben einer Ubersicht iiber heute verfiigbare Technologien
wird die Sinnhaftigkeit des Einsatzes von CAD/CAM-Syste-
men im zahntechnischen Labor beleuchtet.

Zum Thema Implantatprothetik werden iiber Planung, Thera-
pie und Herstellung individueller Aufbaupfosten berichtet.
Auch die radiologische Diagnostik, hier vor allem die 3D-
DVT-Technologie, steht im Mittelpunkt des Informationsfo-
rums. Weiter wird tiber aktuelle Verfahren der Implantatchi-
rurgie und neue Implantatformen fiir komplexe Falle sowie
tber Langzeiterfahrung von Sofortversorgungs- und Sofortbe-
lastungskonzepten informiert, aber auch materialkundliche
Themen fiir direkte und indirekte Restaurationen werden be-
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Termin
24.und 25. Mai 2013

Veranstalter

(sterreichischer Dentalverband

Skodagasse 14-16 - 1080 Wien

Fon +43 1 5128091-22 - Fax +43 1 5128091-80
www.dentalverband.at

Veranstaltungsort
Messe Wien - Halle D - TrabrennstraBe 5 - 1020 Wien

Informationen zur WID
www.wid-dental.at

Offnungszeiten
Freitag 24. Mai von 09.00 bis 19.30 Uhr
Samstag  25. Mai von 09.00 bis 15.30 Uhr

handelt. Oftmals mochten Interessierte auch Anwendungen
visualisieren. Dies geht mittels spezieller Anwender-Work-
shops mit limitierter Teilnehmeranzahl. Die Hands-on-Work-
shops werden direkt neben der Ausstellungsflache des jeweili-
gen Anbieters in sogenannten Workshop-Kojen durchgefiihrt.

>> Wichtigste Dentalplattform in Osterreich

Uber 4000 registrierte Fachbesucher der Berufsgruppen Zahn-
arzte, Zahntechniker und zahnarztliche Assistentinnen be-
suchten die WID 2012. Rund 150 nambhafte Aussteller aus
Herstellung, Handel und Import aus dem In- und Ausland wa-
ren 2012 vertreten und boten Besuchern die grofite Dental-
plattform Osterreichs sowie einen standigen Uberblick iiber
neueste Technologien und Materialien. Die WID wird bei
Dentalfirmen in Osterreich als wichtigstes strategisches In-
strument fiir Marketing und als bedeutende Kommunikations-
plattform gesehen.

Dr. Gottfried Fuhr-
mann, Président
Osterreichischer
Dentalverband
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Hohe Innovationskraft steckt im CoCr-Sintermetall Ceramill Sintron.
Das Nichtedelmetall revolutioniert den Fertigungsprozess, da sich die
CoCr-Blanks aufgrund ihrer wachsartigen Beschaffenheit miihelos auf
Inhouse Desktop-Maschinen wie der Ceramill Motion trocken frésen
lassen. Der arbeitsintensive und oft fehleranféllige GieBprozess ent-

Kontaktadresse
Amann Girrbach AG - Herrschaftswiesen 1 - A-6842 Koblach

litdt, verzugsfrei und ohne Lunker. Ceramill Sintrons
ventionellen CoCr-Geriistkeramik verblendbar.

Fon +43 5523 62333-0 - austria@amanngirrbach.com - www.amanngirrbach.com

stand KO1

American Orthondontics — Brackets & more...

Seit 1968 produziert American Orthondontics in Sheboygan (Wiscon-
sin) USA, Materialien fur die Kieferorthopédie und gilt als einer der
groBten Hersteller von kieferorthopadischen Produkten. Ihr wesentli-
ches Ziel ist es, ihre Kunden mit dem bestméglichen Service, iiberra-
genden Produkteigenschaften und individuellen Dienstleistungen zu
kostengiinstigen Preisen zu bedienen. Auf der WID 2013 wird Ameri-

Kontaktadresse )
American Orthodontics - Claudia Fath /Vertriehsmanager Osterreich
Fon +43 676 9158058 - ClaudiaFath@americanortho.de

can Orthodontics mit ihren neuen polierten Saphir ,Radiance” Brak-
kets, den grazilen ,low profile* Kleberohrchen und ihrer neusten Inno-
vation selbstligierender Brackets der ,Empower-Linie” beeindrucken.
Fragen Sie nach den speziellen Messeangeboten — die Vertriebsma-
nagerin Claudia Fath erwartet Sie.

Stand G07

stand GO6
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Carestream — ,Wir werden die Erwartungen tibertreffen!”

Auf der WID bietet Carestream Dental als einziges Rontgenunterneh-
men die gesamte Palette der Bildgebungstechnologie an und positio-
niert sich klar als Imaging Spezialist. So ist das CS 9000 3D die welt-
weit beliebteste 3D-Rontgenlsung. Das CS 9300 Select bietet vier
Volumina in einem Gerat. Mit der 2D+-Funktion des digitalen Panora-
marontgensystems CS 8100 kann der Behandler 3D-ahnliche Dar-

Kontaktadresse

stellungen aufnehmen. Gleichzeitig setzt man immer wieder Stan-
dards bei digitalen intraoralen Aufnahmen: Der Intraoralscanner CS
7600 erreicht in Bildqualitat, Geschwindigkeit und Effizienz neue Di-
mensionen und der intraorale Sensor RVG 6500 bietet die hochste
Bildauflosung seiner Klasse. Auf der WID wird Carestream zuséatzlich
in ganz neue Produktbereiche vorstoBen.

Carestream Health Deutschland GmbH - Hedelfinger StraBe 60 - D-70327 Stuttgart
Fon +49 (0)711 20 707 306 - Fax +49 (0)711 20 707 333 - www.carestreamdental.com - europedental@carestream.com

Coltene/Whaledent — schnelle und sichere Zahnhalsrestauration mit Componeer Class V

Componeer Class V ist das erste Composite Veneering-System spe-
ziell fir den Einsatz am Zahnhals. Mit Hilfe von industriell vorgefer-
tigten Nanohybrid-Komposit Zahnhalsschalen, die eine spezielle
Positionierhilfe aufweisen, wird das Applizieren der Fillung erheb-

Kontaktadresse

lich erleichtert. Durch den gezielten Druckaufbau wird die Benet-
zung zwischen Zahn und Komposit verbessert. Die hervorragende
Materialgiite und die neue Herangehensweise von Componeer
Class V fihren zu einer langlebigen, dichten Zahnhalsfllung.

Coltene/Whaledent GmbH + Co. KG - RaiffeisenstraBe 30 - D-89129 Langenau/Germany
Fon +49 (0)7345 805 0 - Fax +49 (0)7345 805 201 - info.de@coltene.com - www.coltene.com

34 07.Jahrgang 2/2013 ]




W

stand B11

Dentaurum — Ein Keramiksystem

cerar fiir 7 Indikatoren: ceraMotion
Die Dentaurum-Gruppe stellt mit cera-
Motion eine neue Keramiklinie fiir Legie-
rungen, Zr02, Titan, Pressen und Uber-
pressen vor. Eine einheitliche Schicht-
technik erleichtert die Arbeit auch mit
unterschiedlichen  GerUstwerkstoffen.
Durch die Stabilitat der optischen Eigen-
schaften wird eine hohe Farbvitalitat und
Farbtreue erreicht. Ein einzigartiges
Touch Up Konzept verbindet Korrektur-
und Glanzbrand. Ohne Langzeitabkiih-
lung garantiert ceraMotion hdchste Si-
cherheit und Wirtschaftlichkeit. Ein extrem hoher Haftverbund, besonders fir
edelmetallfreie Legierungen (z. B. remanium star), wird durch einen Pasten-
opaker mit Bondereigenschaften erzeugt.

Kontaktadresse

Dentaurum GmbH & Co. KG - Turnstr. 31 - D-75228 Ispringen
Fon +49 7231 /803-0 - Fax +49 7231 / 803-295
info@dentaurum.de - www.dentaurum.de

stand G01-02 DMG — Constic: Atzen, bonden

und fiillen in einem Schritt

Das neue, flieBfahige Composite Constic
von DMG ist nicht nur selbstadhésiv,
sondern auch selbstétzend. Das erleich-
tert den Workflow in der Praxis erheb-
lich. Der Zahnarzt spart nicht nur Zeit,
auch mogliche Fehlerquellen werden so
minimiert — Vorteile, die herkdmmliche
adhésiv zu befestigende Flows nicht bie-
ten. Das selbstadhésive Constic ist ein-
setzbar fiir die kleine Klasse I, Unterful-
lungen, Fissurenversiegelungen sowie
auch Reparaturen und das Ausblocken
von Unterschnitten. Das Material wird einfach mit einem Pinsel einmassiert
und lichtgehértet. Das osterreichische DMG-Team freut sich auf lhren Besuch
bei der WID 2013 in Wien.

Kontaktadresse
DMG - ElbgaustraBe 248 - D-22547 Hamburg
Fon +49 40 84 006-0

info@dmg-dental.com - www.dmg-dental.com
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Aktion giiltig bis 31. Mai 2013, Preise in Euro zzgl. Transport, zzgl. MwSt.

lhr Komplet
Arbeitsplatz

i\

pre'®

SOLE 1 - Einzelarbeitsplatz

> 2 Laden mit Einsatzen

> Ladenelement mit drei
Schubladen — ein Schloss

> Gasinstallation, Luftdruck,
Strom

> Luftpistole

> Kdcher fiir Motorhandstiick

> elektronische Leuchtstoff-
lampe

> Nirostaschutzblech,

> Absauganlage integriert im
Arbeitstisch mit Drehzahl-
regelung und Motor 800 W

> vier Steckdosen

> Kunststoff-Laminat Arbeits-
platte (110,5x 60 x 105 cm)

Erio Labortisc
W&H Perfecta LaNge3

statt € 4.766,—

Perfecta 600 — Laborantrieb
> zur Bearbeitung aller im Dental-
labor verwendeten Werkstoffe

> breiter Drehzahlbereich von
1.000 - 50.000 Upm

> Drehmoment 72,8 Ncm

> Uberlastschutz, Softstart,
Schnellstopp

> Automatik-Modi — Bistabil und
Tempomat

> Rechts-/Linkslauf

> mit birstenlosem Motorhand-
stlick

> mit Motorkabel und Handstick-
ablage

> Ausblasfunktion

> flr Handstickbohrer 0 2,35 mm

Nahere Informationen bei Ihrem Dentaldepot, im Internet oder direkt bei
W&H Austria GmbH, t 06274/6236-239 wh.com
Besuchen Sie uns auf der WID Stand F02
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Stand C1 2

Wenn perfekte LED-Lichtwellen auf dentale Kunststoffe treffen, dann
ist das EyeVolution. Wenn Polymerisations-Rekorde gebrochen wer-
den, mit kaltem Licht und effizienter als je zuvor, dann ist das EyeVo-
lution. Wenn begehrenswertes Design und der Blick durch ein lichtge-

Kontaktadresse
Dreve Dentamid GmbH - Max-Planck-StraBe 31 - D-59423 Unna

Dreve — Unglaublich schnell! Das EyeVolution Lichtpolymerisationssystem

filtertes Auge faszinieren, dann ist das Eye
lymerisationssystem von Dreve hat Premiere a
ab April beim autorisierten Fachhandler erhdltlich.

Fon +49 2303 8807-0 - Fax +49 2303 8807-55 - info@dreve.de - www.dreve.com

GC — Erweiterung des Keramiksystems Initial

GC présentiert auf der WID die Erweiterung des Keramiksystems Ini-
tial um die neue Komponente GC Initial MC Classic Line. Diese er-
laubt eine besonders wirtschaftliche Produktion mit einem &stheti-
schen Erscheinungsbild in der klassischen Dreischichttechnik. Da-
neben wird der neue Pastenopaker Initial MC Paste Opaque Classic
Line (PO-CL) vorgestellt. Die anwenderfreundliche Darreichungs-

- Kontaktadresse
e GC Austria GmbH - Tallak 124 - A-8103 Rein bei Graz
Fon +43 3124 54020 - Fax +43 3124 54020-40

N
TLR TR

form (49 Glas) erlaubt eine unkomplizierte Applikation. Ein weiterer
Vorteil ist die optimierte Deckkraft — so werden durchscheinende
Rander sowie eine Griinverfarbung des Gerlists vermieden. Auch
auf den Kompetenzfeldern jenseits von Initial haben wir wieder
spannende Neuheiten und Weiterentwicklungen zu prasentieren.

Hopf, Ringleb & Co — Horico: Fréser flir NEM

Sie wollen Modellguss aus NEM schnell und sauber bearbeiten und
dabei gleich eine leicht polierbare Oberfldche herstellen? Hierflr bie-
tet sich Horico Hartmetall-Fraser mit der neuen NE- und NEF-Verzah-
nung an, mit einer hervorragender Schneidfreudigkeit und hoher
Laufruhe. Die NE-Verzahnung dient dem schnellen Abtrag, die NEF-

Kontaktadresse

Fon +49 30 830 00 3-0 - info@horico.de - www.horico.de

Verzahnung schafft ein glattes Oberflachenbild und verkiirzt das wei-
tere Bearbeiten beim Polieren — dadurch vermindert sich der Zeitauf-
wand flir Sie erheblich. Die Fraser sind in verschiedenen Formen er-
héltlich sowie als schwarze S-Fréser, flr extra lange Standzeit.

Hopf, Ringleb & Co. GmbH & CIE - Gardeschiitzenweg 82 - D-12203 Berlin

Hu-Friedy legt eine iberarbeitete Version der erfolgreichen Implantat-
Scaler-Linie Implacare vor: Die Scaler der neuen Reihe Implacare Il
zeichnen sich durch um 20 Prozent diinnere Arbeitsenden aus. Das

| ermdglicht eine noch prézisere Entfernung von Zahnstein und Plaque

Kontaktadresse

Hu-Friedy — optimierte Implantatpflege dank diinnerer Arbeitsenden

an Implantaten. Zudem kann der Behandler jetzt unter fiinf verschie-
denen Arbeitsenden wéhlen und seine Arbeitsweise dadurch noch
besser an die individuellen Bediirfnisse der Anwendung anpassen.

Hu-Friedy Mfg. Co., LLC. - Zweigniederlassung Deutschland - Ziegeleiweg 1 - D-78532 Tuttlingen-Mohringen
Free Call 00800 48 37 43 39 - Free Fax 00800 48 37 43 40 - www.hu-friedy.eu
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Ivoclar Vivadent — Die Losung

fiir alle CAD/CAM-Anspriiche

Ivoclar Vivadent hat das Indikations-

. - spektrum von IPS e.max CAD, der inno-

B = vativen  Lithium-Disilikat-Glaskeramik

. =ik 1 fiir die CAD/CAM-Technologie, komplet-

L .H K tiert. Fir den digitalen Arbeitsablauf ste-
.-"':-IJ ol —sp hen nun drei Lésungen zur Verfiigung:
— e # . ,Monolithic Solutions*, ,Abutment Solu-

tions* und ,Veneering Solutions"“. Damit

werden alle Indikationen abgedeckt:

vom dinnen Veneer (ber Hybrid-Abut-

ments bis hin zu drei- und mehrgliedri-

gen Briicken. IPS e.max CAD hat sich in
langjahrigen, klinischen Studien bewdhrt. Die innovative Lithium-Disilikat-
Glaskeramik weist eine deutlich héhere Festigkeit (360 MPa) als andere Glas-
und Hybridkeramiken auf. Verschiedene Transluzenzstufen, Impulse-Farben
und BlockgréBen ermdglichen es, die Keramik flexibel einzusetzen und hoch-
dsthetische Ergebnisse zu erzielen.

Kontaktadresse

Ivoclar Vivadent AG

BendererstraBe 2 - FL-9494 Schaan

Fon +42 3 2353535 - Fax +42 3 2353360
www.ivoclarvivadent.com - info@ivoclarvivadent.com

Komet Dental — Kronentrenner

H35L flir Metallkronen

| Der Newcomer H35L wurde speziell fir
NEM-und Goldkronen entwickelt. Ganz
bewusst entschied sich Komet fir die
bewdhrte Zweistiickkonstruktion, denn
das Instrument erhdlt durch die Létstelle
eine definierte Flexibilitdt. Starre Ein-
stiick-Konstruktionen hingegen besitzen
diese ,Ddmpfung” nicht und neigen
durch ihre Starrheit bei hohen Belastun-
gen zum Bruch. Der H35L zeichnet sich
durch eine hohe Abtragsleistung, kon-
trolliertes  Schneidverhalten und eine
lange Standzeit durch kompakte Schneiden aus. Der Einsatz erfolgt vorzugs-
weise im roten Winkelsttick bei 160.000 min™; der Einsatz in der Turbine ist
ebenfalls mdglich. Mit dem H35L stellt Komet abermals unter Beweis, dass fr
den fihrenden Hersteller rotierender Instrumente Krone nicht gleich Krone
ist — fr jede gibt es einen Spezialisten.

Kontaktadresse

Komet Austria Handelsagentur GmbH
Innsbrucker BundesstraBe 75 - A-5020 Salzburg
Fon +43 (0)662 829-434 - +43 (0)662 829-435
www.kometdental.at - info@kometdental.de
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IN NUR EINER SITZUNG DURCH

—— WILLKOMMEN IN —

Unsere neuen Losungen fur digitale restaurative
Zahnheilkunde erleichtern Ihren Arbeitsalltag,
anstattihn zu erschweren —und lassen Sie schneller,
einfacher und besser arbeiten.

SCHLEIFEN

SCANNEN

DESIGNEN

Weitere Informationen unter
Tel.: 00800-4567 7654 oder
europedental@carestream.com
www.carestreamdental.de

© Carestream Health, Inc. 2013.
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Die Implantate stehen als Parallel- und Wurzelformig in 5 Durch-
messern und in Ldngen von 7 bis 17 mm zur Verfligung und sind
flir alle Knochenqualitdten geeignet. Mit dem Konzept der ,einen”
Plattform fir alle Implantatdurchmesser, ist die prothetische Ver-
sorgung rationell und die Kommunikation zwischen Behandler und

Kontaktadresse
Neoss GmbH - Im MediaPark 8 - D-50670 KéIn

Neoss GmbH — Eine Plattform fiir alle Implantatdurchmesser

Fon +49 (0) 221 55405-320 - Fax +49 (0) 221 55405-522 - info@neoss.de - www.neoss.com

Orangedental — zum Weltrekord mit PaX-i3D Green

Das neueste Gerat der Vatech/orangedental Produktfamilie meistert
den 3D Umlauf in 5,9 Sekunden. Die Rontgendosis wird signifikant re-
duziert, und dies bei nochmals verbesserter 3D-Bildqualitét. Mdglich
wird diese Innovation durch neueste Flat Panel Sensor Technologie,
die hochste Aufldsung, Sensitivitt und Auslesegeschwindigkeit ver-

Kontaktadresse
Orangedental GmbH & Co. KG - AspachstraBe 11 - D-88400 Biberach

eint. Damit ist das PaX-i 3D Green das erste High Res/Low Dose DVT.
Die effektive Dosis bei einem 3D Volumen von 8 x 8 cm wird im Ver-
gleich zu herkémmlichen Flat Panel DVTs um 70 % gesenkt [Dosis-
messung nach ICRP, Anhang 103].

Fon + 49 (0) 73 51 47499 0 - Fax + 49 (0) 73 51 474 99 44 - www.orangedental.de - info@orangedental.de

Philips prasentiert Sonicare FlexCare Platinum

Flir eine griindliche Reinigung zwischen den Zahnen présentiert Philips
das neueste Mitglied seiner Schallzahnbiirsten-Familie: Philips Sonicare
FlexCare Platinum. Diese innovative Schallzahnbirste entfernt bis zu
6-mal mehr Plaque-Biofilm zwischen den Z&hnen als eine Handzahn-
birste. Die Gesundheit des Zahnfleisches wird in nur zwei Wochen
verbessert.’

Kontaktadresse

www.philipsoralhealthcare.com - sonicare.deutschland@philips.com

Erfahren Sie mehr iber die Innovationen von Philips am WID Messe-
stand, darunter auch der neue Philips Sonicare AirFloss und die
Zahnnaufhellungsprodukte von Philips Zoom.

('Studien auf Anfrage bei Philips erhéltlich)

Philips Oral Healthcare - Fon +49 (0) 40 2899 1509 - Fax +49 (0) 40 2899 1505

Scheu-Dental — Durasoft seal

Durasoft seal ist eine spezielle Tiefziehfolie aus thermoplastischem
Polyurethan, die in Kombination mit der hart/weichen Folie Durasoft
verwendet werden kann. Durch ein Laminierverfahren bildet die 0,7 mm
diinne Durasoft seal eine widerstandsféhige und weitgehend verfar-

Kontaktadresse
Scheu-Dental GmbH - Am Burgberg 20 - D-58642 Iserlohn

bungsresistente Innenschicht von Durasoft-Schienen. So kénnen im
Tiefziehverfahren hochwertige, hart/weiche Schienen hergestellt wer-
den, die eine gute Verfarbungsresistenz zeigen und gleichzeitig die
weiche Haptik auf der Innenseite behalten.

Fon +49 (0) 2374 92880 - www.scheu-dental.com - service@scheu-dental.com
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Bridge & Implant Floss

TePe Bridge & Implant Floss ist eine
'I-I dicke, bauschige Spezialzahnseide zur
i Reinigung von Implantaten, Briicken und
Multibandapparaturen, sowie zur Pflege
entsprechender ~ Zahnzwischenréume.
Das neue Floss ist die optimale Ergén-
1 zung des TePe Implantatpflege-Sorti-

ments, das nun verschiedene Mdglich-

keiten zur Spezialreinigung von Implan-

taten bietet. Damit wird sie nahezu allen

Patientenwiinschen an eine erstklassige

Reinigung gerecht. Dank seiner festen
Plastikenden l&sst sich das Floss leicht zwischen zwei Implantaten hin- und
herftihren. Das bauschige Mittelstiick entfernt Plaque auch von den schwer
zugénglichen Implantat-Oberfldchen vorsichtig aber griindlich.

o

TePu]

Kontaktadresse

TePe Mundhygieneprodukte Vertriebs-GmbH
FlughafenstraBe 52 - D-22335 Hamburg

Fon +49 (0)40 570 123 0 - Fax +49 (0)40 570 123 190
www.tepe.com - kontakt@tepe.com

stand HO6-07+H36-37

VDW - Innovative Obturation

“ " Guttafusion ist ein neues Produkt: Die
Tréagerstifte zur thermoplastischen Obtu-

ration von Wurzelkandlen sind jetzt ganz

) °
aus Guttapercha. Die Obturatoren sind
m mit einem festen, auch bei Erwdrmung e I e -I O I | -I S
.ll E nicht schmelzenden Kern aus vernetzter
1 . R

Guttapercha ausgestattet und mit flieB-

- e fahiger Guttapercha ummantelt. Mit dem 't 't N ﬁ d
L _— ' flir Pinzetten optimierten Griff wird das S e S eue Szuer n en .
1‘- Applizieren des Obturators auch im Mo-
| K larenbereich vereinfacht. Fiir das Ab-

trennen des Griffes sind keine Instru- . -
mente erforderlich. Die berzeugende Unsere Innovationskraft lebt von neuen Einfliissen und der

Obturationsqualitét entsteht durch die . . .
Homogenitat der Guttapercha-Fiillung bis in Ramifikationen, Isthmen und zum konsequenten WelterentW|ck|ung seit mehr als 85 Jahren.

Apex. Der Guttaperchakern erméglicht eine vereinfachte Stiftbettprdparation. Zur
Revision Isst sich die Fillung leicht entfernen.

(]
(]
[ ]

Kontaktadresse

VDW-Dental - Sabine Steiner

Fon +43-664 8322627 - Fax +43-312451013 °

www.vdw-dental.com

Mehr Informationen erhalten Sie unter:

v/ 4
07. Jahrgang 2/2013 P- '?gﬁ(l)EZ%-?aEQNZ-;%I—_OGMBH Am Burgberg 20 gl@ D:D E M

www.scheu-dental.com 58642 Iserlohn - Germany Dental Technology
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Vita Enamic — die weltweit erste dentale Hybridkeramik

Die Vita Zahnfabrik hat eine neue, keramische Werkstoffgeneration
entwickelt: Vita Enamic ist die weltweit erste dentale Hybridkeramik
mit einer dualen Netzwerkstruktur, die das Beste von Keramik und
Komposit in sich vereint. Die CAD/CAM-Blocke eignen sich nicht
nur fir die Fertigung klassischer Inlays, Onlays und Veneers und
Kronen im Front- und Seitenzahnbereich, sondern auch fiir minima-

Kontaktadresse

Vita Zahnfabrik - H. Rauter GmbH & Co KG - Postfach 1338 - D-79704 Bad Sackingen
Fon +49 7761 562-0 - Fax +49 7761 562-299 - www.vita-zahnfabrik.com - info@vita-zahnfabrik.com

linvasive Restaurationen wie ,Non-Prep-
Versorgungen bei reduziertem Platzangebot.

starkende Polymernetzwerk gegenseitig vollkommen?
uns auf der WID!

—— =

VOCO - Innovationen fiir die Zahngesundheit

Zur WID 2013 présentiert Voco eine Reihe von Neuprodukten. Im Mit-
telpunkt der Produktneuheiten steht sicherlich Futurabond U, das
dualhdrtende Universal-Adhdsiv fiir alle selbst-, licht- und dualhérten-
den Restaurations- und Befestigungsmaterialien. Futurabond U eignet
sich fir die Self-Etch-, Selective-Etch- und Total-Etch-Technik. Das

Kontaktadresse
Voco GmbH - Anton-Flettner-StraBe 1-3 - D-27472 Cuxhaven
WWW.V0C0.com

neue Adhdsiv von Voco deckt ein so breites Anwendungsspektrum ab,
dass kein weiteres Bonding-System in der Praxis benétigt wird. Futu-
rabond U ist das einzige dualhdrtende Universal-Adh&siv, das in der
ebenso praktischen wie besonders hygienischen SingleDose erhdltlich
ist und keines weiteren Aktivators bedarf.

A

W&H — Chirurgie-Winkelstiick mit einzigartigem Winkel

W&H steht seit jeher fiir hohe Produktqualitit und Innovation. Eines
der interessantesten Produkte, die auf der WID présentiert werden, ist
das neue Chirurgie-Winkelstlick mit 45° Kopf und Mini LED. Durch
den besonderen und einzigartigen Winkel ermdglicht es eine deutlich
bessere Sicht auf die Behandlungsstelle, der Zugang zu den Oberkie-

Kontaktadresse
W&H Austria GmbH- Ignaz-Glaser-StraBe 60 - A-5111 Biirmoos
Fon +43 6274 6236-239 - Fax +43 6274 6236-890 - office@wh.com -

fer-Molaren wird auch bei kleinen Mundéffnungen wesentlich erleich-
tert. Bei bukkalen Anwendungen bleibt hingegen mehr Platz zwischen
Wange und Operationsfeld. Abgesehen davon gibt es noch einiges,
worauf man sich freuen kann — sowohl in der Chirurgie als auch in
anderen Anwendungsgebieten.

stand BO7

Wieladent — im Zeichen von CADCAM

Die Zenotec select kombiniert als kompaktes CNC-Fréassystem moder-
ne 5-Achs-Simultanbearbeitung mit den Vorteilen einer automatisier-
ten Fertigung auf engstem Raum. Das Frésen iber Nacht ist dank ei-
nes 8fach-Blankwechslers ebenso wenig eine Herausforderung wie
die Bearbeitung neuer Materialien. Die optionale Erweiterung um eine
Nassbearbeitungsfunktion ergdnzt die bekannte Materialpalette, zum

Kontaktadresse
Wieladent Handelsgesellschaft mbH - KraimstalstraBe 1 - A-4860 Lenzing
Fon +43 7672 93901-0 - Fax: +43 7672 93903 - www.wieladent.at

Beispiel um Glaskeramiken und Lithium-Disilikate. Das Herzstiick der
Zenotec select ist die Hochfrequenzspindel mit einer maximalen Dreh-
zahl von 60000 U/min und 4fach Hybridkugellagerung. Die Wiederho-
lungsgenauigkeit liegt bei 0,003 mm, was fir die Prézision dieses Sy-
stems spricht.
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Curriculum Implantatprothetik
Zertifizierte Fortbildung fur Zahntechniker

Das Curriculum steht unter der Schirmherrschaft des Bundesverbandes der implantologisch tétigen Zahnérzte in Europa (BDIZ EDI).
Zielsetzung der Lerninhalte ist eine optimale prothetische Versorgung von Implantatpatienten. Die Teilnehmer lernen, die Wechsel-
wirkung zwischen medizinischen und konstruktiven Einflussgréf3en der Implantologie zu beherrschen. Von der Implantatplanung
im Team Uber die Anfertigung einer provisorischen Versorgung bis hin zu den funktionellen Aspekten der definitiven Arbeit
werden alle Bereiche eingehend behandelt. Profitieren Sie von den hervorragenden Inhalten und dem einzigartigen Studien-
design und erweitern Sie nicht nur Ihr theoretisches Wissen, sondern auch das praktische Kénnen fiir lhren zukiinftigen
beruflichen Erfolg.

B On-Campus Modul A - Ztm. Rudi Hrdina B On-Campus Modul C - PD Dr. Florian Beuer u. Josef Schweiger

8.11.-9.11.2013 14.2.-15.2.2014
B On-Campus Modul B - Ztm. Andreas Kunz B Off-Campus Modul - Internet-Lektionen

6.12.-7.12.2013 begleitend, von zu Hause aus absolvierbar
Infos und Anmeldung unter Tel. +49 8243 9692-14
Teilnehmerkreis/ Abschluss und Zertifizierung Veranstaltungsort
Zulassungsvoraussetzungen Nach erfolgreicher Abschlusspriffung Poliklinik fir Zahnérztliche Prothetik der
Zahntechniker (m/w) mit erhdlt der Teilnehmer das Zertifikat: Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen.
abgeschlossener Berufsausbildung. ,Implantatprothetik-Experte des BDIZ EDI”

Studiengebihr

Die Studiengebihr betragt EUR 2.900,-
zzgl. MwSt.
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VMK - die IDS-Sensation von 1962 feiert ihren 50. Geburtstag
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Wann ist etwas innovativ? Wikipedia definiert den Begriff so: ,Im engeren Sinne resultieren Innovationen
erst dann aus Ideen, wenn diese in neue Produkte, Dienstleistungen oder Verfahren umgesetzt werden, die
tatsachlich erfolgreiche Anwendung finden und den Markt durchdringen.“ Bestes Beispiel dafur ist die Vita
Metallkeramik, die unter dem Kurzel VMK seit ihrer Einflihrung 1962 fur eine Technik steht, die wie kaum ei-
ne andere die zahntechnische Welt verandert und gepragt hat.

Genau vor 50 Jahren entwickelten in Deutschland die Unter-
nehmen Vita Zahnfabrik und Degussa das erste Metallkera-
miksystem Europas (Vita-VMK/ Degudent-Technik). 1958
starteten ihre Bemithungen, Metallgeriiste wie bei der Email-
technik mit zahnfarbenem Material durch das Aufschmelzen
mehrerer Glasurschichten abzudecken. Bei der Internationa-
len Dental-Schau im Jahr 1962 war es dann soweit: Degussa
stellte eine geeignete Edelmetalllegierung vor und Vita Zahn-
fabrik prasentierte die keramischen Massen (Abb. 1), die in
Ausdehnung und Schrumpfung auf die Legierung abgestimmt
waren, sich gut modellieren liefen und im Vakuumbrand na-
tirlich wirkende Farben zeigten.

Laurent Gaillard (Abb. 2), der von 1956 bis 1997 bei Vita im
Auflendienst und in der Produktentwicklung tatig war, erin-
nert sich: ,Die Einfithrung der Metallkeramik wertete das
Zahntechniker-Handwerk auf: Vom urspriinglichen Prothe-
senhersteller wurde der Zahntechniker zum gleichberechtig-
ten Partner des Zahnarztes. Und Dr.-Ing. Heinz Claus (Abb. 3),
von 1976 bis 2003 verantwortlich in diversen Fihrungspositio-
nen bei der Vita (unter anderem Leiter der Forschung, Ent-
wicklung und Produktion der Vita Dentalkeramiken), besta-
tigt rickblickend: , Erst die Entwicklung der Vita Metallkera-
mik und deren zunehmende Indikationsbreite ermoglichte ein
dauerhaftes und asthetisch befriedigendes Ergebnis. Vita hat
den Menschen das Lacheln gebracht!“

In der Nachberichterstattung zur IDS 1962 war in der Fach-
presse unter anderem zu lesen: ,Die Vita Metallkeramik, in
enger Zusammenarbeit mit der Degussa entwickelt, kann fiir
sich in Anspruch nehmen, erstmals eine Methode der Auf-
brenntechnik geschaffen zu haben, die auch in kosmetischer
Hinsicht voll iiberzeugt.“[1]

Nach ersten praktischen Erfahrungen lautete das Urteil der
Anwender im Jahr nach der IDS schlieflich: ,,Die Fachwelt
ist sich langst dariiber einig, dass sich hier ein Material anbie-
tet, das in Bezug auf Kosmetik, Gewebevertraglichkeit und
andere gute Eigenschaften nicht leicht zu tbertreffen sein
diirfte.“[2]
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>> Fortschritt im Bereich Metallkeramik

In der Folgezeit veranderte sich der Markt kontinuierlich. Die
Vita Zahnfabrik entwickelte geeignete Keramiken, die auf die
jeweiligen Legierungen abgestimmt waren sowie durch immer
bessere Werkstoff- und Verarbeitungseigenschaften iiberzeug-
ten, und erweiterte das Sortiment bedarfsgerecht. Zu den Neu-
entwicklungen gehorten zum Beispiel die Vita VMK 68 und
die Vita VMK 68 N. Weiter erleichtert wurde der Arbeitsalltag
des Zahntechnikers beispielsweise durch die 1974 im Markt
eingefiihrten Vita VMK Color Grundmassen, die die Proble-
matik rund um dinne Wandstirken 16sten. Zahntechniker
konnten ihren Verblendungen mehr Tiefenwirkung verleihen
und die farbliche Wirkung der Dentin- und Schmelzfarben
verandern. Der Zahnersatz wirkte dadurch noch lebendiger
und natiirlicher.

Weitere Sortimentserweiterungen waren beispielsweise 1976
die beliebten Vita Paint-On Grundmassen, 1981 der Vita
VMK 68 Farbindikator und ein Jahr spater die VMK Schulter-
massen und VMK Opak-Dentinmassen. Im gleichen Jahr er-
folgte die werkstoffiibergreifende Farbstandardisierung. 1990
wurde Vita Omega eingefiihrt, zwei Jahre danach die Vita Ti-
tankeramik und 1995 die Vita VMK 95 sowie Vita Omega
900, im neuen Jahrtausend gab es dann die Vita Response fiir
so genannte Multiindikationslegierungen. Ein weiterer Hohe-

Abb. 1

Vita Metallkeramik —
die Sensation auf der
IDS 1962

Statement
Ken Chizick, RDT, CDT, Laborleiter und Cheftechniker
Winnipeg, Manitoba/Kanada

,Die zahnmedizinische Fakultét der Universitat von Manitoba
arbeitet seit ihrer Griindung 1958 mit der Vita Zahnfabrik und
begann ihre Arbeit mit deren Keramiken, seit diese erstmals
angeboten wurden. Aufgrund ihrer (iberzeugenden Qualitét
und Haltbarkeit setzen wir auch weiterhin auf Vita Materia-
lien. lhre klinischen Ergebnisse waren seit jeher erstklassig
und zuverldssig. Herzlichen Gliickwunsch an die Vita zu 50
Jahren Metallkeramik!”




L soca I

Abb. 2 Laurent Gaillard war von 1956 bis Abb. 3 Dr.-Ing. Heinz Claus war von 1976

1997 bei Vita im AuBendienst und in der

Produktentwicklung tatig

bis 2003 in diversen Flihrungspositionen
(unter anderem als Leiter der Forschung,
Entwicklung und Produktion von Vita Dental-
keramiken) verantwortlich

punkt war drei Jahre spater die Einfithrung des Vita VM Kon-
zepts, gestartet mit der Vita VM 7 und 2009 die Vorstellung
von Vita VMK Master.

>> Vollkeramik hélt Einzug

Die neue Vita In-Ceram Infiltrationskeramik ermoglichte En-
de der 80er die Fertigung vollkeramischer Kronen und Bri-
cken. In diesem Zusammenhang wurde kurz darauf die Pro-
duktlinie Vitadur Alpha eingefiihrt. Als 1995 — neun Jahre vor
Beginn des bis heute andauernden ,,Zirkonoxid-Hypes* — das
Unternehmen DCS Dental (heute Bien-Air DCS Solutions)
das erste Zirkonoxid-Geriistmaterial einfiihrte, bot Vita mit der
Verblendkeramik D die erste Verblendkeramik fiir diesen neu-
en Werkstoff an. Seit 2003 profitieren Anwender des Vita VM-
Konzepts von einem einheitlichen Verblendkonzept sowohl fiir
Keramik als auch Komposit, das die Vita classical A1-D4 Far-
ben sowie das Farbsystem Vita System 3D-Master gleicherma-
fen bertcksichtigt. Alle Verarbeitungsabldufe folgen bei Ver-
wendung von Komponenten der Vita VM-Familie dem glei-
chen Prinzip — einfach, tibersichtlich und eindeutig. O

Statement
Amos Harting, CDT

St. Louis, Missouri/USA

,Danke, Vita, dass Ihr meinem Familienbetrieb iiber drei Ge-
nerationen geholfen habt, auch wirtschaftlich schwierige Zei-
ten zu iiberstehen und zu wachsen.”

Statement

Liestal/Schweiz

Ztlm. Vanik Kaufmann-Jinoian

LAls ich vor mehr als 30 Jahren meine Ausbildung zum Zahn-
techniker begann, war der Schweizer Werner Koller, einer der
,Vater' der Vita Metallkeramik, mein Mentor und Lehrer. Ich
bin sehr stolz, dass meine Ehe mit Vita Produkten mein ge-
samtes dentales Leben gehalten hat.”
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Fir héchste Flexibilitat

luidsl

classic

Fiir héchste Individualitat

it

expert

Fiir hdchste Produktivitat

=

Ob Flexibilitat, Individualitit oder Produktivitat
bei lhrer Arbeit die groBte Herausforderung ist —
mit Initial stellen wir Ihnen ein System zur
Verfligung, das Ihnen alles ermdglicht. Initial von
GC ist das Allround-Keramiksystem fir jede
Indikation. Denn es erlaubt lhnen so zu arbeiten,
wie Sie es wiinschen: von schnell und ékonomisch
bis hochasthetisch und individuell.

GC Austria GmbH GC Austria GmbH Swiss Office
Tallak 124 Bergstrasse 31

A-8103 Rein bei Graz CH-8890 Flums

Tel. +43.3124.54020 Tel. +41.81.734.02.70
Fax.+43.3124.54020.40 Fax.+41.81.734.02.71

info@austria.gceurope.com  info@switzerland.gceurope.com
http://austria.gceurope.com  http://switzerland.gceurope.com
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Interview mit Richard Laube, CEO Nobel Biocare
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In der jungsten Rezessionswelle wurde Nobel Biocare in einigen Markten Uber Gebuhr bestraft. Mit einer
neuen Strategie der betonten Kundennahe will CEO Richard T. Laube, schweiz-amerikanischer Doppel-
staatsbuirger mit schweizer Wurzeln, das Unternehmen wieder an den Platz fuhren, der ihm aufgrund sei-
ner Entwicklungstradition, seinem umfassenden Produktportfolio und seiner implantologischen Expertise
zusteht. Anlasslich der Gemeinschaftstagung der SGI/DGI/OGI, die Ende November bis Anfang Dezember
2012 in Bern stattfand, sprach Richard Laube mit Marianne Steinbeck, Projektmanagerin des BDIZ EDI

konkret.

Die Branche befindet sich gerade in einem Umbruch — wie
positioniert sich Nobel Biocare angesichts der Zusammen-
schliisse implantologischer Giganten und einem zunehmen-
den Angebot an Billiganbietern?

Richard Laube: Die Industrie beobachtet sich meines Erachtens
viel zu sehr selbst. Wir richten uns nicht an anderen Unter-
nehmen aus, sondern am Patienten und an den implantolo-
gisch und implantatprothetisch tatigen Zahnarzten, denen wir
helfen wollen, diese Patienten besser, schneller und effizienter,
aber dennoch sicher zu behandeln. Wir beobachten wiederum
durchaus eine Konsolidierung des Marktes und damit eine
Riickbesinnung auf Werte, die immer schon die Stirke der
Nobel Biocare waren. Und ein Billigangbot kann uns kaum ir-
ritieren, denn wir diskutieren nicht iiber einzelne Implantate,
sondern tiber komplexe und integrierte Behandlungskonzepte.
Wie effizient und vorhersagbar sicher und langfristig erfolg-

Richard Laube, CEO Nobel Biocare

07. Jahrgang 2/2013

reich ich einen Patienten behandeln kann, spielt dabei eine
viel grofiere Rolle als der Preis einer Schraube.

Haben Sie denn den Eindruck, Thr Aufwand in Wissen-
schaft und Forschung wird von Ihren Kunden ausreichend
gewiirdigt?

Richard Laube: Wissenschaft und Forschung sind bei uns keine
l'art pour I'art. Die Wissenschaft steht zwar im Zentrum, aber
wir suchen die direkte Ndhe und Zusammenarbeit mit unse-
ren Kunden, um gemeinsam und aus ihren Eingaben Produk-
te zu entwickeln, die dem Zahnarzt und Zahntechniker dien-
lich sind. Dazu haben wir eigens ein Innovationsprogramm
installiert, bei dem Forschung und Entwicklung eng verzahnt
zusammenarbeiten, und ein ,Idea Screening Board“ aus
Zahndrzten und Zahntechnikern, die die an uns herangetrage-
nen Ideen auf ihre Tauglichkeit und Wertigkeit zur Weiterent-
wicklung priifen.

Implantathersteller oder Systemanbieter — wo sieht sich No-
bel Biocare heute und in der Zukunft?

Richard Laube: Ganz klar, wie eben schon gesagt, als Anbieter
vollstindiger Behandlungskonzepte und auch als Unterneh-
men, das ausdriicklich den Chirurgen, Prothetiker und Zahn-
techniker gleichermafen und ohne jede Unterscheidung in der
Wertigkeit anspricht. Unser All-on-4-Konzept beispielsweise
ist ohne ein spezialisiertes Labor gar nicht umsetzbar, und
speziell in diesem Segment sehen wir noch enormes Potential.
Mithilfe der CAD/CAM-Technologie und spezialisierten La-
bors kann der Zahnarzt diese fiir den Patienten so vorteilhafte
Behandlung duferst effizient durchfiihren.

Manche implantologisch titigen Zahndrzte bemingeln Thr
enormes Produktportfolio — braucht es wirklich so viele un-
terschiedliche Implantat-Typen?

Richard Laube: Wir gehen nur mit der Zeit. Was in den 80er
Jahren des vergangenen Jahrhunderts als Meilenstein galt,




wiirden Patienten heute nicht mehr akzeptieren. Mit den heu-
te moglichen Eingriffen wagen wir uns in Bereiche vor, von
denen man vor 20 bis 30 Jahren nicht mal trdumen durfte. Un-
sere Aufgabe ist es, den Erwartungen des Patienten nachzu-
spuren und fir unsere Kunden rechtzeitig die Produkte und
Losungen bereit zu stellen, mit denen Zahnarzt und Zahn-
techniker die Erfordernisse und Anspriiche von heute bestens
befriedigen konnen.

‘Wenn Sie sich von unseren Lesern etwas wiinschen diirften,
so ware das ...?

Richard Laube: ... dass Zahnérzte ihre Patienten mehr und um-
fassender tiber die modernen Moglichkeiten der Implantolo-
gie aufkldren. Mehr als 70 Millionen Menschen in den entwi-
ckelten Landern sind zahnlos, und nur 125 000 davon sind im-
plantologisch behandelt worden. Dabei ist die Patientenak-
zeptanz und der Zugewinn an Lebensqualitit bei einer Tech-
nologie wie All-on-4 enorm. Es wére schon und wiinschens-
wert, wenn sich die Zahnéarzte mit solchen fiir Patient wie fiir
Praxis vielversprechenden Konzepten vermehrt auseinander-

setzen konnten, um das enorme*
kreis zu entdecken.

New York fiir Ihren internationalen Kongress im
gewihlt ?

tionaler Kongress und die Location New York einfach fiir Be-
sucher aus aller Welt sehr attraktiv. Allein die Riege hochkara-
tiger Referenten zeigt Thnen, dass es kein US-lastiger Kongress
ist. Aber nicht nur die Nationalititen sind weltweit vertreten,
auch der wissenschaftliche Ansatz darf sich global nennen:
Sie werden selten eine Veranstaltung finden, in der das gesam-
te Spektrum der modernen Implantologie, von der Chirurgie
uber die Prothetik bis zur Zahntechnik, von der Biologie bis
zur Medizintechnik so umfassend prasentiert wird.

Herzlichen Dank, Herr Laube, fiir dieses Gesprach. STE [

Erlernen Sie die Lachgassedierung von Spezialisten

Exklusivschulungen - Individuelles

Lernen in kleinen Gruppen:

Brake 24
Hamburg 07
Wien 14
Rosenheim 05
Dortmund 12
Diren 06
Kitzbuhel 13
Leipzig 20
Wiesbaden 27

Das rundum Sorglospaket - Wir kommen mit unseren
Referenten in Ihre Praxis und schulen Ihr gesamtes
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Team inklusive Supervision!
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Institut fur zahnarztliche Lachgassedierung
Stefanie Lohmeier

Aktuelle Termine unter: www.ifzl.de

Teamschulungen vor Ort in Ihrer Praxis:

Kontakt:

IfzL - Stefanie Lohmeier
Bad TriBl StraBe 39
D-83080 Oberaudorf

Tel: +49 (0) 8033-9799620
E-Mail: info@ifzl.de
Internet: www.ifzl.de

Beide Fortbildungsméglichkeiten werden mit Fortbildungspunkten gemiB BZAK und DGZMK validiert

Bezugsquelle TECNOGAZ
Lachgasgerat - TLS med

sedation
Tel: +49

eines Se

Vorteilspreise bei Buchung

IfzL Stefanie Lohmeier!

Referenten:

GmbH
(0) 8035-9847510

minars bei

Wolfgang Liider, Zahnarzt & Lachgastrainer:
Lachgassedierung in der Erwachsenenzahnheilkunde
Andreas Martin, Facharzt fiir Anasthesie

Cynthia von der Wense, Dr. Isabell von Gymnich,
Kinderzahnarztinnen: N,O in der Kinderzahnheilkunde
Malte Voth: Notfalltrainer fir Zahnarzte

Facharzt fiir Anasthesie und
Notfallmedizin.
Andreas Martin
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Expertenrunde zur neuen Zirkonoxid-Verblendkeramik Creation ZI-CT mit Willi Geller in ZUsgh
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Tradition, Innovation und Kommunikation gehéren bei Creation Willi Geller seit 25 Jahren zum Konzept —
fUr gute, sichere und &sthetische Produkte in der Zahntechnik. Um sich Uber die neue, leuzitkristallhaltige
Zirkonoxid-Verblendkeramik, Creation ZI-CT, die zur IDS 2013 auf den Markt kam, auszutauschen,
trafen sich vor kurzem 20 européische Zahntechniker und Oral Designer bei Willi Geller in ZUrich.
Selbstverstandlich wurde dabei auch Uber die eigene Berufssparte und zahntechnische Trends diskutiert.

Um zu erfahren, wie die neue Feldspatkeramik im ersten La-
bortest abgeschnitten hat, hatte Willi Geller alle Teilnehmer der
Betaphase nach Ziirich eingeladen. In seinem Labor wurde ei-
nen ganzen Tag lang iiber die dsthetischen und werkstoffkund-
lichen Aspekte von Creation ZI-CT diskutiert. Andreas Nolte
brachte es in seiner Bewertung auf den Punkt: , Die neue Ke-
ramik Creation ZI-CT ist unaufdringlich schon und damit ei-
ne echte Creation.

Nach sieben Monaten und bis zu 800 gefertigten Einheiten je
Teilnehmer ist die Betaphase fiir das neue Keramiksystem von
Creation abgeschlossen. Willi Geller war vom ,natiirlichen
Lichtspiel* begeistert, Ztm. Joachim Maier sah mit Creation ZI-
CT eine ,,neue Benchmark unter den Zirkonoxid-Verblendkera-
miken* gesetzt und Ztm. Ulrich Werder lobte ,,die klaren Farben
und den stimmigen Helligkeitswert.“ Neben der nattrlichen
Asthetik, wofiir unter anderem der hohe Feldspatanteil verant-
wortlich ist, wurden die werkstoffkundlichen Eigenschaften
dieser leuzitkristallhaltigen Verblendkeramik gelobt. So verbes-
sert die mikrofeine kristalline Struktur die mechanische Festig-
keit und sorgt dadurch fiir ein strapazierfahiges Keramikgefiige.
Aufgrund der niedrigen Schrumpfung, die die Zahntechniker
mit der bewédhrten Metallkeramik Creation CC verglichen, sind
weniger Korrekturbrande nétig. Bedingt durch die grundsétz-
lich geringe Wérmeleitfahigkeit von Zirkonoxid sollte man auf
ein langsames Autheizen des Gertustwerkstoffs achten. Ztm. Pa-
trick Boche, Technical Manager bei Creation: ,,Zirkonoxid ist ein
schlechter Wérmeleiter, das wird im Laboralltag oft vergessen.
Um Spannungsspriinge und Abplatzungen zu verhindern, soll-
te man bei der FEinstellung von Vortrocknungszeit, Aufheizrate
und linearer Langzeitabkiihlung daher immer die Umfénge der
Arbeiten beriicksichtigen und die einzelnen Parameter der je-
weiligen Situation werkstoffgerecht anpassen.
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Nach dem Erfahrungsaustausch tiber Creation ZI-CT und der
Auswertung des Feldtests sprachen die Keramikspezialisten
iiber neueste Trends in der Zahntechnik und diskutierten da-
bei auch die rasant voran schreitende Entwicklung der
CAD/CAM-Technologie und die monolithischen Werkstoffe.
Neben all den zahntechnischen Errungenschaften muss im-
mer die Natur der Zéhne im Vordergrund stehen. Das setzt
ein hohes Maf} an Erfahrung, aber auch an Leidenschaft fiir
den Beruf voraus. Viele sahen zudem einen negativen Trend
im Bereich der zahntechnischen Ausbildung und einen hohen
Schulungsbedarf. Den jungen Technikern miisse das Hand-
werk wieder starker vermittelt werden — beginnend mit den
Kenntnissen in der Brandfithrung und dem naturanalogen

- .-.-::';!_I'ﬂ i

Anregende Gespréche bei Willi Geller im Kellergewdlbe (iber zahntechnische Trends und die eigene

Berufssparte



DocSnore

Keep your sleep!

1. Reihe: Patrick Boche (CWG), Joachim A. Maier, Ulrich Werder, Vincent
Fehmer; 2. Reihe: Alexander Conzmann, Daniel Pally, Otto Prandtner;

3. Reihe: Nando Aeschlimann, Peter Biekert, Ryoji Sasaki;

4. Reihe: Christian Vordermayer, Bertrand Thiévent, Walter Gebhard;

5. Reihe: Annette Mildner (CWG), Christian Berg, Willi Geller, Fechmi Hou-
sein (v.li.)

Schichten der Keramikmassen. , Als routinierte Keramiker
sollten wir unsere Erfahrung und unser Wissen an den Nach-
wuchs weitergeben. Dann kann dieser sie intuitiv kopieren
und ergénzen und sie mit der eigenen Personlichkeit verflech-
ten. In der Asthetik und in der Qualitit unserer Arbeit liegt die
Moglichkeit zur Differenzierung und damit unsere Zukunft.
In diesem Sinne ist die neue Creation ZI-CT ein absoluter Ge-
winn, immerhin wurde sie von Zahntechnikern fiir Zahntech-
niker entwickelt — also von uns fiir uns“, lautete das Fazit von
Willi Geller. O

e Maximale Reduktion
der Kondylus-Belastung

Hochschmelzend

und hochésthetisch:

Die leuzitkristallhaltige
Zirkonoxid-Verblendkera-
mik Creation ZI-CT kam
zur IDS auf den Markt

e Superelastische
Verbindungselemente

o Schluckreflex
bequem moglich

[
i | =TT bl il

Kontakt

Creation Willi Geller International GmbH

KoblacherstraBe 3 - 6812 Meiningen

Fon +43 5522 76784 - Fax +43 5522 73699
www.creation-willigeller.com - Info@creation-willigeller.com

www.docsnorenix.de
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Ende 2012 fand das erste Curriculum ,Funktionsdiagnostik und restaurative Therapie" in
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Im Herbst 2012 fand das erste Curriculum ,Funktionsdiagnostik und restaurative Therapie” in den Raumen
der Abteilung fur Orofaziale Prothetik und Funktionslehre der Universitatszahnklinik Marburg statt. In vier
Modulen wurde ein interdisziplindres Wissen in Theorie und praktischer Umsetzung vermittelt. Am Ende
profitierten alle — Zahnmediziner und Zahntechniker — von dem klar strukturieren Konzept. Den Referenten
Prof. Dr. Ulrich Lotzmann, Dr. Johannes Heimann und Ztm. Bruno Jahn ist es trefflich gelungen, Theorie und
praktische Umsetzung schlUssig zusammenzufihren und dabei auch wirtschaftliche Aspekte zu bertck-

sichtigen.

Wer komplexe Restaurationen erfolgreich meistern will, muss
zundchst den Funktionszustand des Kauorgans eines Pa-
tienten erfassen. Wie man dabei vorgeht, demonstrierte
Prof. Dr. Ulrich Lotzmann, Direktor der Abteilung fiir Orofazia-
le Prothetik und Funktionslehre an der Universitdt Marburg,
in den ersten beiden Modulen. Dabei erlduterte er die Atiopa-
thogenese und ging der Frage nach, wie es tiberhaupt zu Er-
krankungen, zum Beispiel der Cranio-Mandibuldren Disfunk-
tion (CMD) kommt, welche Faktoren dort wirken und welche
Rolle die Okklusion dabei spielt. Denn nur in den Fillen, in
denen die Okklusion als Co-Faktor in der Entwicklung dieses
Beschwerdebildes eine Rolle spielt, konnen Zahnarzt und
Zahntechniker tiber die Okklusion helfen. Konkret heifit dies:
Der Patient sollte nicht nur dahingehend untersucht werden,
um herauszufinden, ob er eine Myoathropathie aufweist. Viel-
mehr sollte herausgearbeitet werden, welche Gewebestruktu-
ren, zum Beispiel der Muskulatur, des Kiefergelenks oder des
Zahnfaserbereichs geschadigt sind und, ob es Hinweise gibt,
dass die Mal-Okklusion bei diesem Patienten eine Rolle spielt.
Nur wenn es hier einen Zusammenhang gibt, ist eine okklusa-
le Vorbehandlung sinnvoll.

Die Fortbildung richtete sich an Zahntechniker und Zahnme-
diziner. Den grofiten Benefit nahmen jedoch diejenigen Teil-
nehmer mit nach Hause, die als Behandlungsteam angetreten
waren. Dazu Prof. Lotzmann: ,,Die Idee bei der Konzeption des
Curriculums war von Anfang an, neben dem Behandler auch
den Zahntechniker — also das gesamte Behandlungsteam —
einzubeziehen. Zahnarzt und Zahntechniker sollen die Aufga-
benbereiche des jeweils anderen Teampartners besser verste-
hen lernen und mit der eigenen Arbeit unterstiitzen. Der
Zahntechniker sollte verstehen, mit welchen Herausforderun-
gen der Zahnarzt zum Beispiel bei der Kieferrelationsbestim-
mung kampft und, dass es Patienten gibt, bei denen es nicht
moglich ist, sofort und ohne entsprechende Vorbehandlung ei-
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ne definitive Kieferrelation zu registrieren. Die grofite Wert-
schopfung werden deshalb diejenigen Teams aus diesem Kurs
ziehen, die auch gemeinsam tétig sind.“

>> Aus der Praxis fur die Praxis

Das galt insbesondere fiir die Module 3 und 4, die von einem
Referententeam betreut wurden. Dr. Johannes Heimann, erfah-
rener Funktionsdiagnostiker aus Frankfurt am Main, und
Ztm. Bruno Jahn, Frechen, arbeiten bereits viele Jahre erfolg-
reich bei der Rekonstruktion komplexer Restaurationen zu-
sammen. Sie haben im Laufe der Jahre ein praxistaugliches
Konzept entwickelt. Hier konnten sich die Teilnehmer, insbe-
sondere bei den Hands-on-Ubungen, viele Tricks und Kniffe
zum Handling am Patienten abschauen. Dazu Dr. Johannes
Heimann: ,Die Teilnehmerzahl war bewuflt klein gehalten
worden, was sich im praktischen Teil als vorteilhaft erwiesen
hat. Bewéhrt hat sich auch die Idee, den zahntechnischen
Teampartner einzubeziehen, denn gute Ergebnisse konnen
nur im Team erzielt werden. Gerade hier hat es bei vielen in
der gemeinsamen Umsetzung wirklich , Klick® gemacht. Am
Ende zdhlt die Praxisrelevanz. Hier ist das Curriculum sehr
schlissig aufgebaut: Wir gehen von der Diagnostik mit einer
klaren Vorgehensweise hin zur Therapie und deren spateren
Umsetzung. Dazu erhalten die Teilnehmer von uns ein klar
strukturiertes Konzept, das sowohl fiir den zahnmedizini-
schen Einzelteilnehmer als auch fiir Teams gut umsetzbar ist.
Dabei war es uns ein Anliegen, neben dem Vermitteln fachli-
cher Kompetenz auch die wirtschaftliche Seite zu betrachten.
Das macht das Curriculum spannend.“ Und weiter Ztm. Bruno
Jahn: ,Von Beginn an waren einige Teams am Start. Span-
nend war unter anderem die Aufgabe, den richtigen Mix von
anspruchsvoller Theorie und praktischer Umsetzung fiir die
heterogene Gruppe zu finden. Bei der praktischen Arbeit zeig-
te sich, dass die vermeintlich einfachen Arbeitsschritte, wie




Referenten und Gastgeber: Prof. Dr. Ulrich Lotzman (3. Reihe 4. v.li.), Veranstalter Ralf Suckert, teamwork media (1. Reihe 1. v.Ii.), Dr. Johannes Heimann
(2. Reihe 1.v.1i.) und Ztm. Bruno Jahn (4.Reihe, li.). Wir gratulieren den Absolventen: Steffen Geithe, Dr. Rolf Grieme, beide Berlin; Alex Jarek, Alsfeld;
Claus Fischer, Bitburg; Herwig Meusburger, Dr. Roberto Lhotka, Dr. Margarethe Hollmann, alle Wien; Martina Pfannkuche, Korbach; Astrid Simmer-Steng-
ler, Osnabriick; Dr. Alexander Bartels, Bonn; Frank Willig, Bad Homburg; Dr. Markus Trouet, Kelkheim; Franz Thiel, Trier; Dr. Uwe Adam MSc, Luckau;

Dr. Andreas Zimmermann MSc, Bonn; Dipl.-Stom. Andreas Rocktéschel, Chemnitz; Norbert Medelnik, Hallstadt/Bamberg; Dennis Kldger, Kiirnbach;

Dr. Christian KroB MSc, Ingolstadt; Dr. Philip Kujumdshiev, CH-Alpnach, Hyun Jeong, Wachenheim, und Alexander Leuchtner, Worms

Modellherstellung und -montage, Ermittlung und Ubertra-
gung von dynamischen Patientendaten sowie die Okklusions-
kontrolle es ganz schon in sich haben kénnen. Die Ubertra-
gung der Mundsituation in den Artikulator und wieder zuriick
in den Mund ist keinesfalls trivial. Unter dem Aspekt der Pra-
zision ist besonders die dynamische Okklusion im Mund und
im Artikulator oft nicht identisch. Bestenfalls sind wir mit un-
serer Arbeit gut genug, dass unser Kauorgan den verbleiben-
den Fehler kompensiert. Deshalb stellen wir unsere Arbeitsun-
terlagen von Beginn an mit der grotmoglichen Prézision her.
Im Verlauf des Curriculums zeigte sich, dass der Begriff Pra-
zision seitens der Teilnehmer zunédchst sehr unterschiedlich
interpretiert wurde. Nach der Korrektur und Uberpriifung der
Passung im Mund konnten alle sehr gute Ergebnisse vorwei-
sen. Dabei kam es nicht so sehr darauf an, theoretische Werte
und Normen einzuhalten, sondern vielmehr darauf, dass die
angestrebte Passung im Mund nachvollziehbar vorhanden
war. Damit einher ging die Erkenntnis, dass hierzu solide
Zahntechnik bendtigt wird. Bemerkenswert war der positive

Effekt beim Auswerten der Registrate innerhalb der gesamten
Gruppe. Hier konnte jeder von den Ergebnissen der anderen
profitieren.*

Am Ende zogen Referenten und Teilnehmer ein positives Fa-
zit. Die entspannte und freundschaftliche Atmosphére des
Curriculums sowie das gemeinsame Abendessen mit den Re-
ferenten machte allen Spafl und forderte den kollegialen Er-
fahrungsaustausch. Die Universitit Marburg und teamwork
media boten dazu als Veranstaltungsort und Ausrichter den
idealen Rahmen.

Das zweite Curriculum , Funktionsdiagnostik und restaurati-
ve Therapie* startet im September 2013. Neu hierbei ist, dass
die Teilnehmer im Vorfeld bereits die Moglichkeit haben, ihre
fachlichen Erwartungen den Referenten mitzuteilen, damit
die Inhalte optimal auf die Wiinsche der Teilnehmer zuge-
schnitten werden konnen. Somit ist der individuelle Lerner-
folg sichergestellt. nb ]

Statement
Ztm. Herwig Meusburger ,Es funktioniert”

Ztm. Herwig Meusburger war im Team mit zwei Behandlern aus Wien angereist. Bereits vier Monate nach Abschluss
des Curriculums berichtet der Wiener Zahntechnikermeister von messbaren Erfolgen: ,,Da wir als Behandlungsteam
teilgenommen haben, konnten wir das Gelernte gleich im Anschluss gut umsetzen. Sowohl die wissenschaftlichen
Grundlagen von Prof. Dr. Ulrich Lotzmann als auch das Konzept von Dr. Johannes Heimann und Ztm. Bruno Jahn sind
schliissig, daher konnten wir die einzelnen Schritte gut in unsere tégliche Arbeit integrieren. Fiir mich hat sich die
Teilnahme am Curriculum gelohnt. Zwar hatten wir das entsprechende funktionsdiagnostische Equipment bereits
vorher in Gebrauch, doch anhand der strukturierten Herangehensweise konnen wir dessen Potenzial erst jetzt rich-
tig ausschopfen. So habe ich beispielsweise neue Erkenntnisse hinsichtlich der Gleichschaltung der Modelle, der
Erstellung von Registrierplatten und der Programmierung des Artikulators gewonnen. Mein Fazit: Es funktioniert,
denn wir erzielen damit wesentlich bessere Ergebnisse. Wir haben seither bereits fiinf umfangreiche Restauratio-
nen fertiggestellt — mit deutlich weniger Zeitaufwand und Problemen als vor dem Curriculum.“
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4. Treffen der Dentalasthetiker vom 6. bis 9. September 2012 in Ischgl
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Das Treffen der Dental-Asthetiker aus Schweiz, Osterreich und Deutschland, durch Hans-Peter Blandow
ins Leben gerufen, fand erstmals im Jahr 2006 in Laax statt. Im Herbst 2012 trafen sich bereits zum vierten
Mal 27 Dentalasthetiker und ihre Begleitpersonen in Ischgl, um sich bei strahlendem Herbstwetter

beruflich wie privat auszutauschen.

Die Ausbildung zum Dentalédsthetiker bei Volker Brosch, in
sechs Kursblocken iiber ein Jahr verteilt, hat unter den Teil-
nehmern ldnderiibergreifende Gemeinsamkeiten geschaffen.
Namlich, sich selbst mit Freude und Engagement im Beruf
weiterzuentwickeln. Im Zuge dessen wurden kollegiale und
freundschaftliche Kontakte gekniipft, die man gerne weiter-
pflegen wollte. Seither stehen diese Treffen alle zwei Jahre un-
ter einem besonderen, ,,guten Stern“. Die meist aus eigenen
Reihen stammenden, namhaften Referenten liefern hochkara-
tige Vortrage, auch das Rahmenprogramm ist immer passend;
die Begegnungen mit Kollegen und Kolleginnen sind berei-
chernd und intensiv.

Dieses Mal wurde das Treffen von Hans-Peter Blandow und sei-
ner Frau Verena und von Othmar Siegele und seiner Frau Petra

organisiert. Zum Auftakt eine Fithrung im Ill-Kraftwerk
Kopsl, was sehr beeindruckend war, musste dies doch mit ei-
nem Jahr Vorlauf organisiert werden. Hier zeigte sich einmal
mehr, was alles moglich ist, wenn sich kreative ,,Geister* fin-
den und das umsetzen, was fir schier unmoglich gehalten
wurde. Was alles notwendig ist, um jederzeit Strom aus der
Steckdose zur Verfiigung zu haben — zu sehen, welche Dimen-
sion ein Schaufelrad der Turbine hat und welche Sicherungen
eingebaut sind, um die Wasserkraft gezielt zu nutzen — das ist
gewaltig. Mit den spater angereisten Kollegen und Kollegin-
nen ging es am Nachmittag weiter auf die Duringer Alp zum
Apéro und anschliefend zu einem Grillabend bei schonster
Aussicht. Der Tag klang gemiitlich an der Hotelbar aus — mit
der Gewissheit, dass am Samstag alle ein kurzweiliges Semi-
nar-Programm erwarten wiirde.

Strahlende Gesichter
bei strahlend
schonem Wetter:

27 Dentaldsthetiker
und ihre Begleitung
trafen sich in Ischgl



Andreas Jager bei der Zubereitung einer Gourmetfreude

>> Wissen weitergeben — Freunde gewinnen

Pinktlich um 8.45 Uhr eroffnete Hans-Peter Blandow den
Samstag, und dank dem Vortrag von Romy Meier ,,Gliick
kommt selten allein“ waren alle Teilnehmer wach und engan-
giert dabei. Danach présentierte Othmar Siegele in seinem Vor-
trag, ,,Zirkonweil — Schneeweift — Edelweif* die wunderbare
Natur seiner Heimat in Verbindung mit seinem Beruf, und gab
einen spannenden Einblick in seine Arbeit. Des weiteren folg-
te Peter Riener mit einem Erfahrungsbericht seiner Reisen zu
Kataoka nach Japan. Seine Ausfiihrungen beziiglich dem Ler-
nen und Leben in Japan, begleitet mit wunderschonen Bil-
dern, hat gezeigt, weshalb die Japaner so detailgetreue Nach-
bildungen fertigen konnen. Ob in der Kaffeepause oder beim
Mittagessen — iiberall wurden die gegenseitigen Kontakte ge-
pflegt, und die Gesprache drehten sich sowohl um den Alltag
im Zahntechnikerhandwerk als auch um ganz personliche An-
liegen und Interessen. Enrico Steger lie} alle an seiner Philoso-

Die Referenten (v. li.): Stephan Marzok, Albert Heil, Hans-Peter Blandow, Romy Meier, Markus Pump,
Othmar Siegele, Hubert Webersberger, Peter Riener

phie und seiner Liebe fiir den zahntechnischen Beruf teilha-
ben und stellte die neuesten Moglichkeiten von Zirkonzahn
vor. Motiviert und gestarkt durch die exzellente Hotelkiiche,
war der Nachmittag nicht minder spannend und anregend. So
auch der Vortrag von Albert Heil — stirmisch zum Erfolg mit
kraftvollen Vergleichen und Bildern in Kombination mit sei-
nem Hobby, dem Windsurfen. Weiter ging es mit Ideen zu
Glucksmomenten im Alltag — Romys zweitem Teil, der ge-
konnt prasentierten Vorteile des Novolocs duch Markus Pump,
dem Ausblick in die Zukunft mit einer Vorfiihrung des ITero
der Firma Straumann durch Hubert Webersberger. Abschliefend
beleuchtete Hans-Peter Blandow wichtige Aspekte der Zusam-
menarbeit von Praxis und Labor. Ausbilder Volker Brosch
konnte leider nicht dabei sein — Dank und Gruf gehen an ihn.
Mit einer kulinarischen Abendveranstaltung, kurzweilig durch
Mirchen von Frau Wolle, klang das Dental Asthetiker Sympo-
sium aus. Wir freuen uns auf das Wiedersehen im September
2014 in der Schweiz. |

INSTRUMENTEN-RECYCLING-AKTION

HU-FRIEDY
PROGRAMME

RO
Giiltig vom 15.05.-30.06.2013 %:“:E
)???%Mcé(
"‘ Bei Riickgabe von 6 alten Instrumenten (alle 1
- Hersteller) und Kauf von 6 neuen, erhalten Sie
2 Instrumente lhrer Wahl.*
;AR S AT
EVEREDGE® Scaler und Kiiretten empf. VK: € 45,26 2

e ——

Resin 8 Colors Scaler und Kiiretten

empf. VK: € 42,85

—

XTs® Komposit-Instrumente

T 3

empf. VK: € 39,17

e

*auch ein Vielfaches von 6 ist mdglich.

Fir weitere Informationen steht Ihnen Herr Egon Lembke gerne zur Verfiigung.
Tel. 0049 1715 70 49 68 | e-mail: elembke@hu-friedy.com

Website: Hu-Friedy.de

Tun Sie nicht nur sich und lhren Patienten, sondern auch der Umwelt etwas
Gutes und nehmen Sie am Hu-Friedy Recycling- Programm teil!

Diese Aktion gilt fiir alle EVEREDGE und Resin 8 Colors Scaler und
Kiiretten sowie fiir alle XTS Komposit-Instrumente.

SAMMELN

Sie alte, beschadigte oder nicht gebrauchte Fillungsinstrumente,
Scaler, Kuretten (alle Hersteller).

BRINGEN

Sie lhre alten Scaler/Kiiretten und Fiillungsinstrumente

zur WID mit, STAND C19.

ERHALTEN

Sie bei Ruckgabe von 6 alten Instrumenten und Kauf von
6 neuen 2 EVEREDGE, Resin 8 Colors bzw. XTS Instrumente
Ihrer Wahl dazu.

How the best perform ””'FriEdy
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Zunehmende Digitalisierung der Branche fordert ,offen fur alles” zu sein
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Ein Beitrag von Ztm. Stefan Remplbauer, Hagenberg

Wer hatte gedacht, dass wir eines Tages tatséchlich in der Lage sind, annahernd jedes dreidimensionale
Objekt zu einem annehmbaren Preis auf Knopfdruck fertigen zu kdnnen. Eines Tages ist heute, denn mit
3D-Druckern kédnnen auf Basis von STL-Daten Objekte gedruckt werden. Ztm. Stefan Remplbauer hat an
dieser Technologie gefallen gefunden und eine Firma gegriindet, die Printdienstleistungen anbietet.

Die Digitalisierung in der Dentalbranche hat in vielen Berei-
chen der Zahntechnik und -medizin Einzug gefunden und ist
zum Teil fester Bestandteil unserer Branche. Die Industrie
wird uns in der Zukunft in immer kiirzer werdenden Abstdn-
den mit Materialien ,verwohnen“, die sich ausschlieflich di-
gital gestiitzt verarbeiten lassen. Es ist fiir uns unmoglich zu
erahnen, in welchem Ausmafl und in welchen Bereichen wir
Zahntechniker statt zum Wachsmesser immer Ofter zur Maus
greifen missen, oder der Mediziner anstatt des Abformmateri-
als den Intraoralscanner einsetzen wird.

In Anbetracht der Fiille an verschiedenen Herstellern und An-
bietern von Intraoralscannern sowie der Konstruktionssoftwa-
re wird es immer wichtiger, offen fiir alles zu sein. Es ist auch
unerlésslich, dass die verschiedenen Systeme perfekt mitei-
nander , kommunizieren*, denn es kann und soll nicht im Sin-
ne des Erfinders sein, dass jedes Labor die Investition von
mehreren zehntausenden Euro bewerkstelligt, um letztendlich
als Lohnfertiger die Preise auf einen Tiefststand zu bringen.
Man erinnere sich an die Preisentwicklung der Zirkonoxid-
Gertste. Im Jahr 2005 lag der Preis pro Einheit noch bei
150,— €, heute ist er auf unglaubliche 25— € gesunken. Ahnli-
ches gilt fiir die lasergesinterte Einheit. Die Dentalbranche
scheint wohl die einzige Branche zu sein, bei der die Preise,
trotz immer hoher werdender Bankverbindlichkeiten, immer
geringer werden. Das erzeugt Spannung! Bleiben wir investiti-
onsfreudig und freuen uns auf die diesjahrige IDS in Koln.

>> Das letzte Glied in der Kette des digitalen Designs

Im Mittelpunkt des neuen Zeitalters digitaler Technologien
steht der 3D-Druck. Durch die Kombination von Intraoral-
Scan, CAD/CAM und 3D-Druck konnen Dentallabore Kro-
nen, Briicken, Modelle sowie eine Reihe von kieferorthopédi-
schen Hilfsmitteln schnell und prazise fertigen. Die neu ge-
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griindete Firma 3D medical print KG bietet seit Januar 2013
die gesamte Palette der dreidimensional gedruckten Dental-
produkte in Lohnfertigung an.

Wie kam es dazu? Meinem Drang folgend, mich immer wei-
terzubilden, mich tber Neues zu informieren und immer auf
dem neuesten Stand zu bleiben, stieg ich im Februar 2012 mit
der Software Orthoanalyser in die Schienentherapie ein und
kreierte mit , InviClip“ meine eigene Marke. Bald wurde mir
klar, dass fur die Herstellung der Schienen, sowohl preislich
als auch qualitativ, keine geeigneten Modelle erhaltlich waren.
Nachdem ich lange nach addquaten Modellherstellern ge-
sucht hatte, stief ich im Frihjahr 2012 auf die neue Technik
des 3D-Drucks, mit der man Modelle zu einem guten Preis
und in einer hohen Qualitit herstellen kann. Da es in Oster-
reich bis dato noch keinen Dienstleister gab, der diese Form
des 3D-Drucks anbot, entschied ich mich im Oktober 2012,
die Firma 3D medical print KG zu griinden, um diese Liicke
zu schliefen.

Wir — die Gesellschafter der 3D medical print KG — entschie-
den uns gegen andere rapid prototyping Verfahren fiir das 3D-
Drucken, da bei diesem System aufgrund der Materialkosten
auf so genannte Hohlkorpermodelle verzichtet werden kann.
Vollkérpermodelle sind wesentlich besser zu verarbeiten, da
sie sich zum Beispiel beim Tiefziehen nicht verformen. Zu-
dem tiberzeugte uns die Auflosung von 600 dpi auf der y-Ach-
se und eine unglaublich feine Schichtstarke von nur 16 pm.
Nach ausgiebiger Recherche fanden wir in der Firma
Objet/Stratasys den optimalen Partner fiir unser Unterneh-
men. Im Dezember 2012 wurde in Hagenberg im Mihlkreis
das Druckermodell Eden 500V aufgestellt, das seit Januar
2013 in Betrieb ist. Die Firma Objet/Stratasys nimmt eine
Vorreiterrolle im Bereich des 3D-Drucks ein und konnte uns
mit ihrer jahrelangen Erfahrung iiberzeugen.




Abb. 1 Die 3D medical print KG druckt Ihnen Ihre Modelle
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Abb. 2 und 3 Die gedruckten Modelle zeichnet ihre Prézision aus:
600 dpi auf der y-Achse und eine Schichtstérke von 16 pm

Objet/Stratasys hat es als erstes Unternehmen geschafft,
Spritzvorgdnge mit Photopolymer-Material erfolgreich durch-
zuflihren. Als Objet Anfang des Jahres 2000 seine patentierte
PolyJet-Technologie einfiihrte, waren Unternehmen jeder
Grofie erstmals in der Lage, komplexe Modelle in fast allen
Grofen schnell und in hoher Qualitat herzustellen.

Seither wurde der PolyJet-Prozess stindig weiterentwickelt;
kleinere Maschinen, genauerer Modellbau und eine verbesser-
te Rentabilitdit wurden dadurch moglich. Durch die beriih-
rungslose Verwendung von Harz und das Entfernen von Tré-
germaterialien mit einem Wasserstrahl ist PolyJet die ideale
dreidimensionale Drucktechnologie.

Das Unternehmen setzt weiterhin alles daran, seine Technolo-
gie weiter voranzutreiben, um den hochauflosenden dreidi-
mensionalen Druck auf PolyJet-Basis fiir eine immer grofiere
Klientel von Firmen und Fachleuten verfigbar zu machen.

W

ten (16um) so lange schichtweise auf eine Ba
tet, bis das Teil fertiggestellt ist. Die intuitive O
Software verwaltet den Vorgang.
Jede Photopolymer-Schicht wird sofort nach dem Jetten

die ohne Nachhérten sofort verwendet werden konnen. Das gel-
artige Tragermaterial, das speziell fiir komplizierte Geometrien
angelegt ist, wird mit einem Wasserstrahl entfernt.

>> Die Vorteile von PolyJet

Die marktfithrende Auflosung von 16 um stellt sicher, dass die
Teile und Modelle glatt, prdzise und duflerst detailgetreu sind.
Hochprazises Jetting und die Eigenschaften des Baumaterials er-
moglichen feine Details und diinne Wande (600 um oder diinner,
je nach Geometrie und Material). Ein PolyJet 3D-Drucker eignet
sich fiir eine Biiroumgebung, da sich das Harz beriihrungsfrei la-
den/entfernen ldsst. Auch das Tragermaterial lasst sich einfach
entfernen und die Diisenkopfe ohne weiteres auswechseln.

Der Hochgeschwindigkeits-Rasterbau auf der ganzen Breite
ermoglicht eine schnelle Verarbeitung. Zudem koénnen gleich-
zeitig mehrere Objekte aufgebaut werden. Eine nachgeschalte-
te Hartung fallt weg.

Das breite Spektrum an FullCure-Materialien ermoglicht das
Herstellen von Teilen mit unterschiedlichen Geometrien, me-
chanischen Eigenschaften und Farben; fiir alle Modelltypen
wird dasselbe Tragermaterial benutzt, was den Wechsel zwi-
schen Materialien erleichtert und beschleunigt.

Uber unser neu gegriindetes Unternehmen 3D medical print
KG konnen nun Zahntechniker, Zahnérzte und auch Chirur-
gen ihre benotigten Modelle, Bohrschablonen, Strukturen
oder Modelle zur Operationsplanung online iiber unsere Web-
seite www.3dmedicalprint.com ordern. Damit fiir den Kun-
den dabei alles relativ einfach und tiberschaubar bleibt, haben
wir ein ausgekligeltes und leicht zu bedienendes Bestellsys-
tem entwickelt, iiber das die Daten direkt auf unseren Server
hochgeladen werden.

Beispiel 1: Kronen-Briickenmodell

Wenn Sie fir Thr Konstruktionssystem eine , digitale Abfor-
mung“ per E-Mail oder tiber Inbox erhalten, konnen Sie nun
iber Thre Modelbuilder Software IThre Modell-CAD-Daten
selbst erstellen. Die Daten senden Sie an unsere Inbox, oder
Sie laden die Konstruktionsdaten auf unserer Homepage mit-
hilfe des Weborders hoch.

Wenn Sie keine CAD-Software besitzen, iibernehmen wir ger-
ne die Konstruktion des Modells und/oder des Geriists
(Abb. 1 bis 3), das wir bei unserem Partnerlabor aus Zirkon-
oxid oder CoCr herstellen lassen.

Uber unsere 3Shape Inbox ist es uns moglich, die Daten der
gangigsten Intraoralscanner (3Shape Trios, cadent iTero, siro-
na bluecam, COS 3M Espe ,,Lava‘“) zu erfassen.
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Beispiel 2: Bohrschablone fiir Guided surgery

‘Wenn Thre Implantatplanungs-Software freie STL-Daten aus-
gibt, haben Sie die Moglichkeit, diese iiber unsere Homepage
hochzuladen. Wir drucken Ihnen auf Basis dieser Daten die
Bohrschablone, klicken die Titanhiilsen ein und senden Thnen
die fertige Bohrschablone zurtick (Abb. 4 und 5).

Beispiel 3: Orthomodell

Wenn Sie Thre Set-up-Modelle mit einer Software konstruie-
ren, die offene STL-Daten ausgibt (zum Beispiel 3Shape Or-
thoanalyzer), konnen Sie die Set-up-Modelle auf unserer
Homepage hochladen. Wenn die Daten bis 15.00 Uhr bei uns
eingehen, versenden wir Thre Modelle in den néchsten ein bis
zwei Werktagen (Abb. 6).

Beispiel 4: Operationsplanung

Es besteht auch die Moglichkeit, Thre CT- oder DVT-Daten in
ein STL-Format zu konvertieren und diese zu drucken. So
entsteht ein dreidimensionales Modell, mit dem man grofie
Operationen vorab planen und beispielsweise Hilfsteile aus Ti-
tan herstellen kann (Abb. 7 bis 10).

>> Die Materialien

Bei den von der Firma Objet zur Verfiigung gestellten Mate-
rialien handelt es sich um hochwertige Kunststoffe. Die Bohr-
schablonen und Ohrpassteile werden aus dem biovertaglichen
med610 Kunststoff gefertigt. Dieser Kunststoff ist sogar kalt
sterilisierbar. Sicherheitsdatenblitter finden Sie als Download
unter www.3dmedicalprint.com.
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>> Fazit

3D-Drucken stellt eine interessante Moglichkeit dar, um auf
Basis von STL-Daten dreidimensionale Strukturen anzuferti-
gen. Wir bieten Thnen hierfiir unseren Lohnfertigungsservice,
sodass Sie Modelle, Schablonen und vieles mehr herstellerun-
abhingig ordern konnen. O

Kontakt

3D medical print KG

RaiffeisenstraBe 1 - A-4232 Hagenberg im Muhlkreis
Fon +43 7236 20846

office@3dmedicalprint.com - www.3dmedicalprint.com

Abb. 4 bis 6
Weitere Beispiele ge-

Abb. 7 bis 10
Aber auch die anderen
medizinischen Diszipli-
nen profitieren von
3D-gedruckten Model-
len und Strukturen. Sei
es zur Diagnostik, Pla-
nung, Visualisierung
oder Herstellung von
Knochenersatzteilen
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Komposit 3D
Natiirliche Farb- und Formgestaltung

Einer der weltweit renommiertesten Experten fur funktionell-asthetische
Komposit-Chairside-Techniken prasentiert die praxistaugliche Arbeitsanleitung
flr perfekte Komposit-Restaurationen.

Unkomplizierter Schichtaufbau, Tipps fiir den Umgang mit Materialien und
Geratschaften sowie ausgesuchte Patientenfalle.

Ein Bestseller, der durch Didaktik, Gestaltung und brillante Bebilderung besticht.

Hardcover, 264 Seiten, rund 1.300 Abbildungen
ISBN: 978-3-932599-28-6
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Entspannt aufatmen — dank KaVo Extramatic und KaVo Smartair
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Die Labor-Absauganlagen von KaVo sind das Ergebnis aus Uber 20 Jahren Erfahrung bei Laborabsaugun-
gen. Weil die Lunge durch Feinstaub besonders geféhrdet ist, bietet KaVo mit seinen Einzelplatz- und
Mehrplatzabsaugungsgeraten einen aktiven Gesundheitsschutz fir jedes Labor.

Feinstaub ist der Anteil des gesamten einnehmbaren Staubes
im Labor. Durch die Feinheit kann er miihelos bis in tiefste
Luftwege gelangen und dort als Folge staindiger Gewebereakti-
on die gefiirchtete Staublunge auslosen. Die durchschnittliche
Staubbelastung pro Jahr und Zahntechniker betragt etwa 12
Kilogramm (Abb. 1).

KaVo Extramatic: Die Mehrplatzabsaugung

Der wahre Nutzen einer perfekten Absauganlage zeigt sich
erst in der Kombination von optimaler Absaugleistung und
hoher Funktionalitit. Eines der herausragenden Merkmale
der bewdhrten KaVo Extramatic Mehrplatzabsaugung
(Abb. 2) ist der Einsatz kollektorloser Motoren. Damit wird
nicht nur eine deutlich lingere Laufzeit erzielt, sondern auch
ein ungestorter Dauerlauf beziehungsweise ein Schichtbetrieb
ermoglicht.

Mit dem bewdhrten Absorba Langzeitfiltersystem und dem
integrierten Sicherheitsfilter sorgt die Extramatic fiir maxima-
len Gesundheitsschutz. Kunststoffdimpfe konnen mit dem
optional erhdltlichen Aktivkohlefilter absorbiert werden.
Dank der Einschaltautomatik lauft der Absaugmotor nur bei
Bedarf und spart so im Gegensatz zu Zentralabsaugsystemen
wertvolle Energie. Dartiber hinaus spart das Selbstreinigungs-
system Filter-, Wartungs- und Entsorgungskosten. Die Saug-

leistung kann fiir jede der drei Absaugstellen individuell pro-
grammiert werden und bietet so ein perfektes Saugmanage-
ment. Praktisches Zubehor ermoglicht die Integration der
KaVo Extramatic in jedes Laboreinrichtungs-Programm und
in jeden Fremdarbeitsplatz.

>> KaVo Smartair: Die Einzelplatzabsaugung

Nach den Richtllinien der IFA gepriifte Filter zur Abschei-
dung von Feinstduben und Aktivkohlefilter zur Geruchsredu-
zierung bieten hier aktiven Gesundheitsschutz. Das Gerét
(Abb. 3) ist sehr leise dank automatischer Saugleistungsanpas-
sung und Abschaltautomatik. Was den Einbau betrifft, gibt es
hier flexible Losungen (Mobil oder Tischeinbau), die Version
,Filterschublade* ist auch fiir den Einbau in Fremdtische ge-
eignet. KaVo Smartair hat eine kontinuierlich hohe Saugleis-
tung, eine langere Nutzungsdauer der Filterbeutel und schal-
tet automatisch ab bei vollem Filter.

>> Endlich entspannt aufatmen!

Fiir alle unsere Laborabsaugungen bietet KaVo ab dem dritten
Quartal 2013 Filter der Filterklasse H an. Diese sind aktuell
beim TUV zur Zertifizierung angemeldet und erfiillen die ge-
setzlichen Anforderungen der Arbeitsinspektion. O
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Feinstaub — die unsichtbare Gefahr fiir die Gesundheit

Die KaVo Extramatic Mehrplatz-
absaugung mit deutlich langerer
Laufzeit
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KaVo Smartair: Die Einzelplatzabsaugung — besonders leise



Produktnews

Zirkonzahn

Offener Scanner S600 Arti

Der vollautomatische, optische Zirkonzahn Streifenlicht-Scanner S600
ARTT ist mit 2 hochauflosenden Kameras, zahnriemenlosen Prézisi-
onsgetriebe sowie 360° Dreh- und 100° Schwenkachse ausgestattet,
die das digitale Erfassen nahezu jeder Objektstelle mit einer Genauig-
keit von ca.7 Micron ermdgli-
chen. Die tiberdimensionale Mess-
feld-grofRe von 95 x 75 x 100 mm
sticht hervor und lasst auch kom-
plette Zahnkranz-und Artikulator-
Scans zu. Zum Scanner werden
entsprechende Split-Cast-Systeme
sowie universale Modellhalterun-
gen angeboten. Im Anschluss an
den Scan-Prozess konnen offene
STL-Daten generiert werden. Die-
se Daten konnen mit allen unse-
ren Frasgerdten gefrdst werden.
Alternativ konnen die Daten mit
offenen Frassystemen anderer An-
bieter oder in einem Friszentrum
verarbeitet werden. Der Scanner
eignet sich auch fiir kieferchirurgi-
sche Anwendungszwecke. Weite-
re Informationen finden Sie unter

www.zirkonzahn.com. O
Produkt Vertrieb
Offener Scanner S600 Arti Zirkonzahn GmbH/Srl
Indikation An der Ahr 7

1-39030 Gais — Sidtirol
Fon +39 0474 066660
Fax +39 0474 066661
info@zirkonzahn.com
www.zirkonzahn.com

Offener Scanner, geeignet auch fir die
Kieferchirurgie

Dentaurum Implants

AngleFix Konzept

Das tioLogic Implantatsystetn
mit dem AngleFix Konzept'eine wei
tere Indikationsergdnzung — die So-

o TR fortversorgung von zahnlosen Pati
ten mit verschraubten Briicken oder
Stegen im Ober- und Unterkiefer. Es
besteht aus verschiedenen, exakt aufeinander abgestimmten Prothetik-
komponenten, die es ermdglichen, die tioLogic Implantate anguliert zu
inserieren, um Augmentationen im
Seitenzahnbereich zu vermeiden und
anatomisch kritische Bereiche zu
schonen. Hierdurch wird die pro-
thetische Auflagefliche weiter nach -

distal verlagert, die Prothese zusatz-

lich gestiitzt und der ortsstindige Knochen bestmoglich genutzt. Die
AngleFix Aufbauten werden fiir die Implantatlinien S, M und L in gera-
de (0°) (Abb.1) und in den Angulationen 18° (Abb.2) sowie 32°
(Abb. 3) angeboten. Die angulierten Aufbauten lassen sich durch den
integrierten PentaStop eindeutig positionieren. Die Gestaltung der Auf-
bauten erlauben Abweichungen der Implantatachsen zueinander, von
bis zu 44°. Fir die weiterfiihrende

- i

2

i prothetische Versorgung stehen Ver-
- schlussschrauben, Abformpfosten, La-
boranaloge sowie Kunststoff- und Ti-
1 ' tankappen zur Verfiigung. O
Produkt Vertrieb
AngleFix Konzept Dentaurum GmbH & Co. KG
Indikation Turnstr. 31 - D-75228 Ispringen
Implantatprothetik Fon +49-7231-803-0

Fax +49-7231-803-295
info@dentaurum.de
www.dentaurum-implants.de

Candulor

Clinical Instrument Set

Das Clinical Instrument Set von
Candulor wurde speziell fiir Zahn-
drzte, Zahntechniker und Studen-
ten zusammengestellt und dient
dem Zweck, die fiir die Anferti-
gung von Totalprothesen notwen-
digen Informationen zu erheben.
So erleichtert der im Set enthaltene
ToothScout die Auswahl der pa-
tientengerechten Prothesenzdhne.

Des Weiteren sind darin das CRS Set 10 zur Pfeilwinkel-Registrie-
rung nach McGrane, ein Bissgabel Set, eine Schieblehre, ein Papilla-
meter sowie ein Rim Former enthalten. So wird Anwendern unter
anderem die korrekte Positionierung der Zdhne, das parallele Ausfor-
men der Wachswalle und Festlegen der Okklusionsebene erleichtert.
Zusétzliche Unterstiitzung liefert ein detailliertes Verarbeitungsvideo,

das die Pfeilwinkel-Registrierung nach McGrane beschreibt. O
Produkt Vertrieb
Clinical Instrument Set Wieladent Handelsges. m.b.H.

Fon +43 7672 9390-1
Fax +43 7672 9390-3
office@wieladent.at
www.wieladent.at

Indikation
Hilfsset zur Planung und Herstellung
von prothetischen Versorgungen
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Durchdachte Innovation ist das Kennzeichen der Thommen Produktentwicklung. Im Dialog mit flhrenden
Klinikern wurde nun das gesamte Implantatportfolio auf das Wesentliche reduziert — mit der Einflhrung von
neuen Halsdesigns. Auf der Basis des Bewahrten erdffnen sich nun weitere Behandlungsoptionen.

Jetzt konnen wir das optimale Implantat fiir jede Indikation
anbieten...“ meint der CTO, Dr. Daniel Snétivy augenzwin-
kernd und ist stolz auf das Ergebnis des jahrelangen Entwick-
lungsprozesses. Ganz nach Thommen Manier hat man den
Klinikern bei der Weiterentwicklung des Implantatportfolios
gut zugehort und sich intensive Gedanken gemacht, wie man
ihre Anforderungen kompromisslos umsetzen kann. Heraus-
gekommen ist dabei ,,mehr durch weniger®, eine raffiniert ein-
fach Losung.

>> Produktentwicklung mit Fokus auf Ergonomie und
Einfachheit

Grundlage der Entwicklung bei Thommen Medical ist das zu
respektieren, was sich bewdhrt hat und die Einfachheit des
Implantatsystems weiter bestirken. An der einzigartigen
Implantat-Abutmentverbindung wurde daher nichts gedndert,
denn egal welche Implantatlinie dem Behandler in der
entsprechenden klinischen Situation am geeignetsten er-
scheint, die Implantatverbindung sichert die durchgangige
Kompatibilitdt zwischen allen Implantatlinien und Prothe-
tikkomponenten.

i

SPCIONTAGT

SPELEMENT

Das parallelwandige Element Implantat (li.), das konisch-zylindrische Con-
tact Implantat (re.)

Y : 07. Jahrgang 2/2013
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Fiir jede Indikation das optimale Implantat — das Ergebnis eines jahrelangen Entwicklungsprozesses

>> Ein Implantatsystem mit systemibergreifender Kom-
patibilitat aller Komponenten

Auch andere wichtige Eigenschaften sind mit der Thommen

Implantat-Abutmentverbindung assoziiert:

- Mechanische Stabilitdt und bestmdgliche Abdichtung

- Geringe prothetische Bauhohe und schmaler Schrauben-
kanal

- Geringes Risiko fiir Schraubenlockerungen

Alle diese Eigenschaften bleiben zur Freude von Zahnarzt und

Zahntechniker erhalten. Alle Implantate sind mit selbstschnei-

dendem Gewinde ausgestattet und erreichen dadurch eine

ausgezeichnete Primdrstabilitat. Direkt am Behandlungsstuhl

entsteht durch Konditionierung mit Apliquiq die superhydro-

phile Implantatoberfliche Inicell, welche noch mehr Sicher-

heit in der frithen Einheilphase gibt.

>> Zwei Implantatlinien fiir alle klinischen
Eventualitaten

Mit dem parallelwandigen Element Implantat kann der Zahn-
arzt alle Standardsituationen 16sen. Das konisch-zylindrische
Contact Implantat ist vor allem fiir den Einsatz in Extrakti-
onsalveolen entwickelt worden. Aber auch in der klinischen
Situation, wo ein enges apikales Platzangebot normalerweise
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Implantat-Abutmentverbindung mit geringer protheti-
scher Bauhohe und schmalem Schraubenkanal

Asthetik erreicht werden

keinen grofieren Plattformdurchmesser zulassen wiirde, hilft
das Contact ein nattrliches Austrittsprofil zu gestalten. Trotz
des unterschiedlichen Implantatdesigns folgt die Implantat-
bettaufbereitung dem gleichen chirurgischen Vorgehen: Weni-
ge exakt aufeinander abgestimmte Bohrschritte konnen mit
Hilfe eines einzigem funktionalen Chirurgiesets einfach
durchgefiihrt werden. Fiir das ergonomische Instrumenten-
design ist Thommen schon mehrfach ausgezeichnet worden.

>> Drei Halshohen fiir optimales Weichgewebs-
management

Der maschinierte Hals ist ein Kernelement aller Thommen
Implantate. Er hat sich seit iiber 25 Jahren bewadhrt: Er hilft
die biologische Breite zu respektieren und sorgt fiir stabiles
Hart- und Weichgewebe um die Implantate, welches die
Voraussetzung fiir vorhersagbare und dauerhafte, natiirlich
schone Ergebnisse ist.

>> \Was ist also neu?

Die klinische Situation erfordert oftmals eine krestal liegende
Implantatschulter. Liegt die Schulter auf Knochenniveau,

Besonders im Frontzahnbereich kann sowohl mit Implantaten der Linie Element als auch Contact eine auszeichnete

kann insbesondere bei diinnem Gingivabiotyp das Emergenz-
profil harmonischer ausgeformt werden. Thommen bietet mit
der Halshohe MC (minimized collar) einen Implantattyp an,
der, obwohl auf Knochenniveau gesetzt dennoch nicht auf die
Vorteile des maschinierten Halses verzichtet. Mit einer Hals-
lange von 0,5 mm kann besonders im Frontzahnbereich so-
wohl mit Implantaten der Linie Element als auch Contact ei-
ne auszeichnete Asthetik erreicht werden.

Fir die Element Implantatlinie ist ein long collar (LC) Im-
plantat neu entwickelt worden. LC-Implantate eignen sich
ideal fiir den transgingivalen Einsatz bei Versorgung mit Hy-
bridprothetik. Besonders im unbezahnten Kiefer erfordert ein
ungleichmassiger Knochen- und Gingivaverlauf oftmals eine
langere Halshohe, mit der vertikale Differenzen im Kieferver-
lauf ausgeglichen werden konnen. Maximaler Abstand der
Implantatschulter zum Knochen von 2,5 mm, schafft Sicher-
heit und Flexibilitdt in der Behandlung.

Unverandert bestehen bleiben, weil verldsslich und erprobt,
die Implantate mit regular collar (RC). Mit RC-Implantaten
konnen dauerhaft dsthetische Resultate erzielt werden.

Mit dieser Optimierung des Produktportfolios bietet Thom-
men dem Kliniker nun die Freiheit, aus einem einzigen Sys-
tem das optimale Implantat fiir jede Indikation zu wahlen! [

J .

Der Vorteil liegt auf der Hand

Zahnchirurgische Schablonen oder Modelle aus dem 3D Drucker!
" Hohe Details garantieren Passgenauigkeit von Aligners zum verniinftigen Preis!

- 3omedicalprint

Raiffeisenstrae 1| 4232 Hagenberg im Muhlkreis
| phone: +43 7236 20 8 46 | mobile: +43 664
13 14 270 | mail: office@3dmedicalprint.com |
www.3dmedicalprint.com
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Die neue Innovationsstufe eines groBartigen Konzeptes

NFC+ D

- /ARN

Die Entwicklung der Zahnmedizin verlangt von den Herstellern eine hohe Innovationsbereitschaft. Die
Herausforderung liegt in der Entwicklung immer neuer Materialien und Produkte. Das Candulor Kunst-
ZahnWerk aus der Schweiz prasentiert die neue Zahnlinie NFC+. Die Idee dahinter: ein geniales Produkt

noch ein bisschen besser zu machen.

NFC steht fiir Nano filled Composite, eine neue Materialfor-
mel unterscheidet nun die , Plus-Variante” von allem bisher
Bekanntem. Durch ein spezielles Herstellungsverfahren konn-
ten die unterschiedlich groflen Fuller, welche sich vom Nano-
bis in den Mikrometerbereich erstrecken, homogen verteilt
werden. Das neue Material NFC+ besticht durch seine her-
vorragende Abrasionsresistenz, welche deutlich iiber allen bis-
her verwendeten Zahnmaterialien liegt.

>> Hochste Asthetik im Fokus bei den Frontzahnformen

Die Natur diente als Vorbild fiir den Physiostar NFC+. , Mit
dem NFC+ ist es gelungen, kiinstliche Frontzdhne zu entwi-
ckeln, die im Mund nicht als solche zu erkennen sind*, sagt
Ztm. Jan Langer. In vier Gruppen sind die Oberkiefer-Front-
zahne gegliedert. Der Zahntechniker kann wéhlen zwischen
Grazil, Universell, Markant und Individuell. Insgesamt stehen
15 unterschiedliche Formen zur Verfiigung. Bei den Front-
zahnformen fiir den Unterkiefer wurde besonderer Wert auf
natiirliche Morphologie gelegt.

>> Freie Wahl des Okklusionskonzeptes

Ob Sie die physiologische Aufstellung bevorzugen oder die
Aufstellung nach Prof. Dr. Gerber anwenden, fiir beide Philoso-
phien stehen NFC+Zihne zur Verfiigung. Die Serie Bonartic
II NFC+ ist fur die Zahn-zu-zwei-Zahn-Beziehung konzipiert.
Die Okklusionsmorphologie der unteren Seitenzdhne ist ge-
lenkbahnbezogen, sodass die Hockerneigung in Protrusion
30° und in der Laterotrusion 20° misst. Die Neigung ldsst
sich mit dem Bonartic II NFC+ individuell und zuverldssig
gestalten. Die pyramidenformigen Hocker sind reihenférmig
ineinander verlagert und ermdglichen damit eine optimale
Schneide- und Quetschwirkung. Der Condyloform II NFC+
bietet eine anatomisch optimale Okklusionsgestaltung mit al-
tersgerecht-morphologischen und natirlichen Kauflachen.
Das seit Jahrzehnten bewahrte Morser-Pistill-Prinzip nach
Prof. Dr. Gerber wurde in die Kauflichen integriert. Dies be-
wirkt eine autonome Kaustabilitdt, da der palatinale Hocker
der Oberkiefer-Zahne in die gegeniiberliegende zentrale Fossa
des Unterkiefer-Zahnes greift.

Prof. Dr. Gerber stellte den funktionalen Zusammenhang zwi-
schen Kiefergelenkformen und den Zahnformen fest und ent-
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Candulor®, Ztm. Tanja Suppiger

wickelte dabei den Condyloform-Zahn. Das ist nun schon
mebhr als 50 Jahre her. ,,Bis heute hat sich sein Konzept in der
Klinik bestens bewahrt*, erklart Prof. Dr.med.dent. Sandro Palla,
Zentrum fiir Zahnmedizin, Universitdt Zurich. Er erginzt:
,Eine Neugestaltung war unentbehrlich. Dabei war es fir
mich wichtig, den Zahn unter Beibehaltung der urspringli-
chen Konstruktionsprinzipien funktionell und kosmetisch zu
verbessern®. In der Praxis erleichtern zwei Farbschlissel die
Auswahl. Die Farbmusterzahne sind aus Originalmaterial der
NFC+ Zihne hergestellt. Wahlen Sie zwischen 16 A-D Far-
ben (inkl. 2 Bleachfarben) und 12 Candulor Farben. Beide
Farbschliissel NFC+ Composite dienen zur Farbbestimmung
der PhysioStar NFC+ Frontzdhne, Condyloform II NFC+
Seitenzdhne und Bonartic II NFC+ Seitenzédhne.

>> Auswahl der Frontzahne auf virtuellem Wege

Fiir Freunde von iPhone, iPad und Co. hat sich Candulor et-
was Besonderes einfallen lassen. Den Tooth-Scout, ein Hilfs-
mittel fiir Zahndrzte und Zahntechniker. Das Programm un-
terstutzt sie bei der Auswahl der Zahne fiir einen schénen, na-
tirlich wirkenden und vor allem typgerechten Zahnersatz.

Der Tooth-Scout enthalt alle Candulor-Zahnformen, zeigt die
Zéhne formgerecht aufgestellt — mit Zahnfleisch. Mit dem
Tooth-Scout konnen Fotos des Patienten erstellt werden und
auch diese gemeinsam mit der Zahnauswahl weitergeleitet
werden, auch der Bestellvorgang der Zahne wird auf Wunsch
generiert. Der Tooth-Scout ist ein zeitgeméfes Tool — und im
App-Store kostenlos erhaltlich. O

Die Natur diente als
Vorbild des NFC+
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Ein Beitrag von Raymond Salathé, Liestal/Schweiz

Was tun, wenn im Frontzahnbereich eine Licke geschlossen werden muss, flr den Patienten jedoch aus
personlichen Grinden eine Implantatversorgung nicht in Frage kommmt und der Zahnarzt die gesunden
Nachbarzahne nicht beschleifen méchte? Der Zahntechniker Raymond Salathé beschreibt in diesem Bei-
trag, wie er die alte Technik der Klebebricke durch die Verwendung von CAD/CAM, Zirkonoxid und einem
adaquaten Verblendkeramiksystem in die Gegenwart katapultiert.

Die derzeit leistungsfahigste Oxidkeramik fiir Anwendungen in
der prothetisch restaurativen Zahnheilkunde ist das Yttrium-
teilstabilisierte Zirkonoxid (Y-TZP). Als Gertustwerkstoff bietet
es gegeniiber anderen Materialien, wie zum Beispiel Metall-Le-
gierungen, zahlreiche Vorteile. Dies sind — um nur einige zu nen-
nen — ausgezeichnete mechanische Eigenschaften, eine helle
und zahndhnliche Materialfarbe und eine natiirlich wirkende
Transluzenz. In Kombination mit einer geeigneten Verblendke-
ramik, wie beispielsweise Vita VM 9, erhélt der Zahntechniker
mit Y-TZP faszinierende Moglichkeiten, um stabile vollkerami-
sche Restaurationen von hochster Asthetik herzustellen. Im vor-
liegenden Bericht wird der Fall einer Klebe- oder Maryland-Brii-
cke mit einem Gerust aus Y-TZP vorgestellt. Somit werden so-
wohl alle technischen wie auch d&sthetischen Vorteile des
oxidkeramischen Gertistmaterials fiir eine relativ alte Versor-
gungsform genutzt.

Abb. 1 Die Situation nach dem Abheilen der Extraktionsalveole. Da sich
der Patient gegen ein Implantat aussprach und der Behandler die gesun-
den Nachbarzdhne nicht fiir eine Briickenversorgung beschleifen wollte,
stellte sich die Frage: Was tun?

>> Indikation

Bei einem 48-jdhrigen Patienten musste der Zahn 12 extrahiert
werden. Nachdem die Extraktionswunde verheilt war, stellte
sich der Patient erneut in der Praxis vor (Abb. 1). Der Zahnarzt
und der Zahntechniker suchten die bestmdégliche prothetische
Losung fiir den Liickenschluss. Als erschwerende Entschei-
dungskriterien kamen hinzu, dass fiir den Patienten aus per-
sonlichen Griinden ein Implantat nicht in Frage kam und der
Zahnarzt die gesunden Nachbarzidhne nicht zur Aufnahme ei-
ner Briicke beschleifen wollte. Da palatinal genug Platz zur
Verfiigung stand und auch die Okklusion ausreichend vertika-
len Raum lief}, entschied man sich in diesem Fall alternativ fiir
eine Klebebriicke. Nach der minimalen Praparation der palati-
nalen Oberflichen der Zdhne 11 und 13 wurde abgeformt.

>> Die Farbauswahl

Die Zahnfarbbestimmung erfolgte im Vita System 3D-Master.
Schnell und sicher konnten mit dem Vita Linearguide (Abb. 2)
die Helligkeit und das Chroma festgelegt werden. Zusatzlich
wurden von der Farbauswahl digitale Fotos angefertigt. Damit
dokumentierten wir die Ausgangssituation sowie das Ergebnis
der Farbbestimmung mit dem ausgewdhlten Farbmuster als
Referenz fiir die Rekonstruktion (Abb. 3).

>> Die Herstellung im Labor

Nachdem ich das Meistermodell angefertigt hatte, scannte ich
dieses im Labor, definierte in der CAD/CAM-Software die
Prdparationsgrenzen und konstruierte mit dem inLab-System
von Sirona eine herkdmmliche Briicke. Die Praparationsgren-
zen legte ich dazu einfach nach palatinal. Das Geriist wurde
aus einem Vita In-Ceram YZ Block heraus geschliffen und an-
schliefend mit Vita In-Ceram YZ Coloring Liquid eingefarbt.
Nach der Dichtsinterung passte ich das Geriist auf das Meis-

|07 Jahrgang 22013 6]




R vy Produktreportage

Abb. 2 Die Farbnahme mit den Farbmusterzahnen des Vita Linearguides wur-
de mit einer digitalen Spiegelreflexkamera dokumentiert. Die Fotos mit den
addquaten Farbmusterzahnen helfen bei der Rekonstruktion

Abb. 4 Das Geriist wurde mit einem CAD/CAM-System designed und aus
Zirkonoxid geschliffen. Dabei wurden die Prdparationsgrenzen nicht wie bei
einem Stumpf zirkulér verlaufend, sondern auf den Palatinalflachen angelegt

Abb. 3 Farbnahme mithilfe des Vita Linearguide 3D-Master. Dieses kom-
pakt aufgebaute System ermdglicht die Farbbestimmung tiber die Hellig-
keit und Séttigung

Abb. 5 Von labial wird ersichtlich, dass fiir die geriistunterstitzende kerami-
sche Verblendung ausreichend Platz zur Verfiigung steht

Abb. 6 Um eventuell freiliegende Zirkonoxid-Anteile zu versiegeln und das Klebeinterface anétzen zu kdnnen, wurde mit der Vita Spray-On Spriihpistole
Chroma Plus Masse aufgebracht

termodell auf (Abb.4 und Abb.5). Vorhandene Kontakte zu
den Antagonisten wurden beseitigt.

Vor dem keramischen Verblenden spriihte ich zur Unterstiitzung
und Intensivierung der Grundfarbe mit dem Vita Spray-on Sys-
tem eine diinne Schicht Chroma Plus auf das Gertst (Abb. 6),
die bei 980 °C gebrannt wurde (Abb. 7 und 8). Diese diinne kera-
mische Farbschicht dient gleichzeitig der Versiegelung der Zir-
konoxid-Oberflache an unverblendeten Stellen. Die Passung wird
dadurch nur unwesentlich beeintrachtigt. Zusatzlich stellt diese
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hauchdiinne Keramikschicht auf den dem Zahn zugewandten
Fléchen sicher, dass diese zur adhdsiven Befestigung geétzt wer-
den koénnenm, da Zirkonoxid nicht gedtzt werden kann.
Anschliefend verblendete ich das Zwischenglied mit Vita VM 9
(ADb. 9). Fur die Schichtung griff ich auf Base Dentine, Trans-
pa Dentine und Schmelzmassen zurtick. In die Schneide legte
ich ein wenig Effect Enamel EE7 (orange transluzent) ein.
Nach der adhisiven Befestigung tiberzeugte die Briicke den
Patienten und Behandler mit ihrem natiirlichen Aussehen. Sie



Abb. 7 Das Maryland-Briickengeriist nach dem Chro-
ma Plus Brand auf dem Brennguttrager

Abb. 9 Das Maryland-Briickengertist wird mit der Zir-
konoxid-Verblendkeramik Vita VM 9 verblendet

Abb. 10 Das Endergebnis wirkt natiirlich und schlieBt die Licke harmonisch. Aus Sicht des
Zahntechnikers hétte das Chroma zervikal noch etwas korrigiert werden sollen, was jedoch

der Patient nicht so sah

fiel nicht als Zahnersatz auf. Aus meiner Sicht hdtte das Er-
gebnis im Halsbereich noch mit etwas Gelb optimiert werden
konnen. Diese farbliche Anpassung hielten jedoch weder der
Patient noch der Zahnarzt fiir erforderlich.

>> Schlussfolgerung

In Féllen, in denen ein Einzelzahnimplantat oder die Pra-
paration gesunder Zahne nicht gewiinscht sind, ist der Ersatz

Produktliste

Indikation

Adnésiv, Befestigung
Airbrush-System
Férbeldsung, Zirkonoxid
Farbnahmesystem
CAD/CAM-System
Keramikofen

Sinterofen
Verblendkeramik
Zirkonoxid

Zur Person

eines einzelnen Frontzahns mit einer Klebe- oder Mary-
land-Briicke bei entsprechender Indikation dsthetisch anspre-
chend losbar. Der Einsatz von Yttrium-teilstabilisiertem
Zirkonoxid als Gertstmaterial verbessert die &dsthetischen
Moglichkeiten deutlich. Mit seiner hohen Stabilitdit und
zahndhnlichen Grundfarbe in Kombination mit einer viel-
seitigen Verblendkeramik wie der Vita VM 9, ist aus meiner
Sicht der Riickgriff auf Metallgertiste in Zukunft nicht mehr
erforderlich. O

Name Hersteller/
Vertrieb
Panavia F2.0 Kuraray
Vita Spray-On System Vita Zahnfabrik
Vita In-Ceram YZ Coloring ~ Vita Zahnfabrik
Vita Linearguide 3D-Master ~ Vita Zahnfabrik
inLab Sirona
Vita Vacumat 6000 M Vita Zahnfabrik
Vita Zyrcomat 6000 MS Vita Zahnfabrik
VitaVM 9 Vita Zahnfabrik
Vita In-Ceram YZ Block Vita Zahnfabrik

Raymond Salathé, geboren und aufgewachsen in Basel, Schweiz,
absolvierte dort auch seine Zahntechnikerlehre. Diese schloss er
1988 mit der Erlangung des Eidgendssischen Fahigkeitsausweises
erfolgreich ab. In den darauf folgenden Jahren konnte er sich in
verschiedenen Laboratorien in Basel auf das Gebiet der Verblend-
keramik spezialisieren. Seit 2003 ist er im Dentallabor Cera-Tech
in Liestal fiir die Bereiche Keramik und CAD/CAM zusténdig. Ray-
mond Salathé hat in den vergangenen Jahren diverse Erfahrungs-
berichte flir die Vita Zahnfabrik publiziert.

Kontaktadresse
Raymond Salathé e Cera-Tech AG e Poststrasse 13 ® 4410 Lies-

tal/Schweiz ® Fon +41 61 921-0844 e Fax + 41 61 921-0953
www.cera-tech.com e ray.salathe@gmx.net
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Volumenstabilitdt des Alvoelarfortsatzes mit Sombrero-Technik
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Ein Beitrag von Dr. Uta Steubesand und Dr. Thea Lingohr, KéIn/Deutschland

Der steigende asthetische Anspruch der Patienten gilt nicht nur dem weiBen Bereich, der Form und der
Farbe der Zahne, sondern schlieBt auch den roten Bereich mit ein. Somit stehen auch Charakteristik, Volu-
men- und Ausdehnungssymmetrie sowie Haptik im Fokus. Und damit wird auch der Erhalt eines entspre-
chenden ,emergence profile* immer wichtiger. Bereits seit Mitte der 80-iger Jahre wird in der Parodontolo-
gie erfolgreich der Wiederaufbau von Stitzgewebe mit der Technik der gesteuerten Geweberegeneration
durchgeflhrt. Heute wendet man diese Technik bei der Implantologie und der konventionellen prothe-
tisch/asthetischen Briickenversorgung an, um vertikale und horizontale Dimensionen des Alveolarfortsatzes
nach einer Zahnextraktion zu nutzen. Diese Technik repariert einerseits und 16st zudem Regenerationspro-

Zesse aus.

Indizes: Kollagenkegel, Knochenheilung, Ridge Preservation, Socket Preservation Punch Technik, Wund-

versorgungsmaterial

>> Einleitung

Nach einer Zahnextraktion unterliegt der Alveolarfortsatz ei-
nem physiologischen Remodellationsprozess. Dieser scheint
lokal sehr unterschiedlich zu verlaufen [1] und zusatzlich von
der Defektgrofle und Zusammensetzung des Knochens ab-
hangig zu sein [2,3]. Bei sehr groflen Defekten kann das Blut-
koagulum zudem nicht ausreichend stabilisiert und in der Fol-
ge organisiert werden, sodass eine knocherne Regeneration
héufig nur unvollstandig stattfindet.

Im Oberkiefer verlaufen die resorptiven Veranderungen im
Bereich des bukkalen Anteils der knochernen Alveole ausge-
pragter als im lingualen Anteil [4,5]. Hierdurch kommt es zu
einer Verschiebung des zentralen Alveolarfortsatzes in oraler
Richtung [5]. Diese Phanomene treten insbesondere wahrend
der ersten drei Monate nach Zahnextraktion auf [6,1]. Die
apiko-koronale und bukko-linguale Verdnderung des Alveo-
larfortsatzes wurde in vielen préaklinischen und klinischen Un-
tersuchungen bestimmt [4,7,8,9,1].

In den klinischen Untersuchungen wurde gezeigt, dass eine
horizontale Atrophie innerhalb von vier bis 12 Monaten nach
Zahnextraktion um zirka 50% (3,1 bis 5,9 mm) der initialen
Breite des Alveolarkammes stattfindet [7,8,9,1]. Die vertikale
Atrophie betrug in diesem Beobachtungszeitraum zwischen
0,7 und 1,5 mm [7,8,1]. Zudem scheint die Atrophie in apiko-
koronaler Richtung nach multiplen Zahnextraktionen stirker
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ausgeprégt zu verlaufen [6]. In der Impantologie stellt zusétz-
lich die richtige Positionierung eines Implantats eine wichtige
Voraussetzung fiir die langzeitstabile Aufrechterhaltung von
Asthetik und Funktion dar. Setzt man das Implantat zu weit
vestibuldr, beglinstigt das aufgrund der nur diinnen bukkalen
Knochenlamelle, Rezessionen an der bukkalen Schleimhaut
oder ein transmukosales Durchscheinen des Titankorpers. Ei-
ne zu weit orale Position kann die prothetische Versorgung er-
schweren. Die mesiale und distale Knochenhéhe am Implan-
tat entscheidet iber den Erfolg oder Misserfolg der Rot-Weiss-
Asthetik [10]. Diese und andere Faktoren zeigen, wie wichtig
ein ausreichendes Hartgewebelager bei Implantatbehandlun-
gen ist. Sie fithrten zu der Uberlegung, gerade bei implantolo-
gischen Rehabilitationsansétzen einer regelhaft stattfindenden
Resorption bereits zum Zeitpunkt der Zahnextraktion prophy-
laktisch entgegenzuwirken.

Kollagene sind wichtige Bestandteile aller Binde- und Stiitzge-
webe im gesamten Organismus. Sie sind optimaler Tréger fir
Zell- und Gewebekulturen, da sie das natiirliche Wachstums-
substrat fiir viele Gewebe darstellen. Fiorellini konnte zeigen,
dass die Qualitdt des Implantatbettes nach der Applikation
von Kollagenmaterialien deutlich besser war und das Risiko
der Periimplantitis gesenkt wurde [11].

Im Bereich des Tissue Engineering erwiesen sich die Kolla-
gen-Produkte als ideale Matrix fiir das Wachstum und die Ver-



mehrung schwer zu kultivierender Zellen. So hat die Medizin
in den vergangenen Jahren einen Weg gefunden, um aufler-
halb des Organismus Zellen und Gewebe zu kultivieren und
Defekte erfolgreich zu therapieren [12,13].

Ein gewisser Nachteil nativer Kollagene ist ihre geringe me-
chanische Stabilitdt aufgrund der Biodegradation iiber gewe-
bespezifische Proteasen und Kollagenasen [14]. Bei der denta-
len Anwendung ist zu beachten, dass zudem verschiedene pa-
rodontopathogene Mikroorganismen zur Kollagenasenpro-
duktion befihigt sind [15]. Als Folge werden zur Mundhohle
exponierte Kollagene besonders schnell degradiert.

Die Anwendung von Kollagenen bei der Extraktionswundver-
sorgung kann eine Unterstiitzung der Wundheilung im Be-
reich des Weichgewebeverschlusses darstellen. Nach Applika-
tion ist der Knochendefekt bis zur vollstindigen Epithelisation
auch im Falle von Nahtdehiszenzen geschiitzt. Abhangig von
der vorliegenden Mikroflora wird diese Schutzfunktion jedoch
durch die bakterielle Enzymaktivitdt verktrzt. Um diesen Ef-
fekt zu minimieren, wurde in den Kollagenkegel eine Mem-
bran integriert, die eine schiitzende Deckelfunktion tiber-
nimmt.

In den vorliegenden beiden Fallen (Abb. 1 bis 28) soll die
Weichgewebs- und Knochenwundheilung nach Extraktions-
wundversorgung mit nativen membrandotierten Kollagenke-
geln, unter besonderer Berticksichtigung der komplikationslo-
sen Einheilung und Volumenstabilitit des Alvoelarfortsatzes,
beurteilt werden.

>> Material und Methode

Als unmittelbare Extraktionswundeinlage kommt der
Sombrero Dentalkegel zur Anwendung. Es handelt sich hier-
bei um ein lokales Hiamostyptikum zur Blutstillung nach
Zahnextraktion oder Abdeckung operativer Gewebedefekte,
mit einer aufgeschweifiten Membran zur gesteuerten Kno-
chenregeneration (GBR). Der Parasorb Sombrero gleicht dem
Parasorb Dentalkegel, wobei der Anteil der equinen Kolla-
genfibrillen von 22,4 mg auf 32,2 mg erhoht ist. Die Membran
entspricht der Resodont, eine equine, nicht chemisch quer-
vernezte Kollagenmembran, sodass der Sombrero im Gewebe
vollstandig resobiert und hdmostyptische Wirkung aufweist.
Die Blutstillung erfolgt auf physikalischem Weg. Der Kontakt
von Kollagen mit Blut fithrt zu einer Thrombozytenaggrega-
tion. Sie scheiden sich in grofer Anzahl am Kollagengeriist
ab, zerfallen und setzen Gerinnungsfaktoren frei, die zusam-
men mit Plasmafaktoren die Fibrinbildung ermoglichen. Das
Kollagengertist sorgt fiir die zusitzliche Verstirkung des
Koagulums. Der Kegel dient somit der gesteuerten Knochen-
regeneration und unterstiitzt die Regeneration des parodonta-
len Gewebes. Die Kollagenmembran ist in ihrer Struktur stabil
und behélt diese auch im feuchten Zustand. Durch die Barrie-
refunktion der Membran wird das Einwachsen des Binde-
gewebes in die Alveole verhindert und das Wachstum von
Osteoblasten Zellen in der Alveole begiinstigt. So entsteht ein

ungestorter Regenerationsraum mit einéx definierten Regene-
rationsmatrix, die eine Atrophie des Alyeolarkamms vermin-
dert [16]. Die Resorptionszeit des Kegels betcagt zwischen
zwei und fiinf Wochen. Nach zirka vier bt
das Material zufriedenstellend besiedelt und«ein
plantatlager geschaffen.

Parasorb Dentalkegel hat folgende medizinische Indikatignesi

[16]: ;

- Stabilisierung des Blutkoagels im Alveolarfach

- verhindert das Durchwachsen mit Bindegewebe

- begtinstigt die Anhaftung von Zellen

- angiokonduktiv — schnelle Revaskularisierung der empfind-
lichen vestibuldren Knochenlamelle

- osseokonduktiv — fordert die vollstindige kndcherne Aus-
heilung des Alveolarfachs

- fordert die Wundheilung

- rasche Integration in das umliegende Gewebe

- Blutstillung

Die medizinschen Anwendungsgebiete von Resodont sind

[17]:

- Abdeckung und Sicherung von Augmentationsmaterial im
Bereich der gesteuerten Geweberegeneration (GTR) bezie-
hungsweise der gesteuerten Knochenregeneration (GBR)

- Abdeckung der fazialen Kieferhohlenwand und kleiner Per-
forationen der Kieferh6hlenschleimhaut bei Sinusliftopera-
tionen

- Schutz der Schneiderschen Membran

- Barrieremembran zur Abdeckung von Alveolen nach kno-
chenaugmentativen Operationen

- Abdeckung von Implantaten und seitlichen Kieferaugmen-
taten

>> Klinische Fallstudie

Bei der laufenden halbzeitklinischen Fallstudie wurden 23
Maénner und 18 Frauen mit einem Durchschnittalter von
38,25 Jahren mit dem Parasorb Sombrero behandelt. Nach
eingehender klinischer und radiologischer Untersuchung wur-
de der betroffene Zahn in Lokalandsthesie extrahiert. Es er-
scheint offensichtlich, dass bereits das chirurgische Vorgehen
bei der Extraktion einen wesentlichen Einfluss auf den zu
erwartenden Hartsubstanzverlust nach Zahnentfernung unter-
hélt. Dabei ist ein atraumatisches Vorgehen, vor allem im Hin-
blick auf die bukkale Lamelle, unabdingbar. Spezielle Extrak-
tionssysteme, wie unterschiedlich geformten Periotome, Hebel
und Spezialzangen erleichtern dabei das chirurgische Vorge-
hen ungemein. Dabei sind eine grofiziigige Aufklappung oder
eine Osteotomie von bukkal zu vermeiden, da gerade hier der
Alveolarkamm die hochste Resorptionstendenz zeigt [4].
Nach Excochleation wurde die Alveole mit 10 ml CHX-Lsg
(0,2 %) gespiilt.

In dieser Studie wurde bei den Patienten in die Alveole ein
Sombrero resorb MKG-Dentalkegel eingebracht und die inte-
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Abb. 1 Fall 1 Ausgangssituation: Die endodontisch behandelten Zéhne 21 und 22 waren nicht er-
haltungswiirdig

Abb. 2 Die Rontgenaufnahme zeigt die apikale
Aufhellung und die insuffiziente Stiftversorgung

Abb. 3 Zustand nach Extraktion und Fixierung der Sombreros

grierte Membran zirkuldr unter das Periost geschoben. Die
Wundrander wurden mit einer nicht resorbierbaren Naht
(PGA-Resorba 4-0) adaptiert und in 71% der Falle mit einem
festsitzenden Provisorium mit Wurzelpontic versorgt. An-
schlieend erfolgte eine postoperative radiologische Kontrolle.
Zudem wurde der Patient iiber die allgemeinen Verhaltens-
mafinahmen nach einer Zahnextraktion aufgeklart. Die Nach-
untersuchungen zur Beurteilung der weichgeweblichen Hei-
lung erfolgen nach sieben Tagen. Dabei wurde zur Beurteilung
des Weichgewebes die Alveole, die Nahtdehiszenz, Wundhei-
lungsstorungen, Infektionen und Blutungen aus der Nase kon-
trolliert und dokumentiert. Bei dem Kontrolltermin nach vier
Monaten wurde zudem die hartgewebliche Regeneration mit-
tels eines dritten Rontgenbildes dokumentiert. Zusatzlich wer-
den sechs Monate postoperativ bei der Implantation die histo-
logischen Aufbereitungen des Knochens erfolgen. Diese wer-
den am Ende der klinischen Fallstudie prasentiert werden.

>> Ergebnisse der Studie

Auf Grundlage der ersten 41 Fille lassen sich folgende

Schlussfolgerungen formulieren:

- Unter klinischen Gesichtspunkten sollte bei der Entfernung
eines nicht erhaltungswiirdigen Zahnes grundsatzlich soviel
Knochen wie moglich erhalten werden [18,19].

- Auch nach einer atraumatischern Extraktionsweise und kom-
plikationsloser postoperativer Wundheilung unterliegt die Ex-
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Abb. 4 Das laborgefertigte, CAD/CAM-gefrdste Langzeitprovisorium;
Zahn 11 ist bereits radiert und die Briickenglieder entsprechend ausge-
formt

Abb. 5 Situation drei Wochen nach Extraktion der Z&hne 21 und 22; nach
dem Entfernen der Praxis-Provisorien und vor der Extraktion von Zahn 11

traktionsalveole vor allem innerhalb der ersten drei Monate
einer dimensionalen Veranderung, die im Bereich der vestibu-
laren Alveolenwand am stérksten ausgepragt ist [4]

- Durch eine Sofortversorgung mittels Sombrero resorb kon-
nen die horizontalen und vertikalen dimensionalen Verande-
rungen im Bereich der vestibuldren Alveolenwand nicht voll-
standig verhindert, aber zumindest deutlich reduziert werden.

- Der Einsatz im Oberkiefer scheint eine postoperative Re-
soprtion des umgebenden Hartgewebes deutlicher zu verrin-
gern als im Unterkiefer.



Abb. 6 Zustand nach Extraktion von Zahn 11 mit Sombreroeinlage

Abb. 7 Das laborgefertigte Langzeitprovisorium unterstiitzt das Weichge-
webe

Abb. 8 Situation sieben Tage nach dem chirurgischen Eingriff/Extraktion
von Zahn 11 ...

Abb. 10 Gute Volumenstabilitat: Zustand der Schleimhaut drei Monate
nach Eingliederung des Langzeitprovisoriums

- Die Kombination aus schonender Extraktion, Sofortver-
sorgung mittels Sombrero resorb und Abdeckung mittels
Pontic, zeigte die geringste postoperative Knochenatrophie.

>> Zusammenfassung

Durch die Anwendung vom Parasorb Sombrero erhoffen wir
uns — sowohl in der Kieferchirurgie als auch in der Implantolo-
gie und in der praprothetischen Chirurgie — eine Versorgungs-
moglichkeit von Knochendefekten. Zudem mochten wir im
Rahmen von socket preservation den Erhalt des Kieferkamms

Abb. 9 ... und nach dem Entfernen der Einzelknopfndhte

durch Auffiillen der Alveole und Defektabdeckung erzielen.
Dies wiirde sich auch auf den Bereich der guided bone regene-
ration tibertragen lassen, bei der es ebenfalls durch Abdeckung
und gleichzeitiges Auffiillen von Defekten zur Knochen- und
Parodontregeneration kommt. Der Einsatz zur Blutstillung
nach Zahnextraktion scheint bedingt moglich. So ist bei einer
Storung der normalen Gerinnung der zusétzliche Einsatz von
Fibrinkleber oder von Medikamenten indiziert. Zusammenfas-
send kann nach den ersten 41 Fillen festgestellt werden, dass
neben einer schonenden Extraktionstechnik das Verfahren der
socket preservation mit Parasorb Sombrero und Pontic, gerade
im dsthetischen Bereich als etablierte Therapie angesehen wer-
den kann. Wobei festzuhalten ist, dass jede Manipulation die
natiirlichen Wundheilungsabldufe in der Extraktionsalveole
verdndert. Die schmerzfreie, schnelle und einfache Handha-
bung sowie der geringe finanzielle Einsatz von Parasorb Som-
brero, fithrt auch bei unerfahrenen Anwendern zu deutlich bes-
seren Ergebnissen in Bezug auf Abheilung und Volumenstabi-
litat, ohne dass ein Zweiteingriff notwendig ware.

Zudem ist trotz teilweise bindegewebiger Einscheidung vom
Kollagen, bei resorptionsstabilen Materialien damit zu rechnen,
dass durch die Abstiitzung des Weichgewebes die Weichge-
webskontur erhalten bleibt. Eventuell entstandene Knochende-
fekte konnen so bei der Implantatinsertion leichter rekonstruiert
werden. So zeigte eine erste Auswertung der Volumenstabilitdt
eine 1,5mm geringere Knochenresorption als in vergleichbaren
Studien [4], wo die Alveole unversorgt blieb. >>>
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Abb. 11 Fall 2 Ausgangsituation: Freiendbriicke auf den Zahnen 11 Abb. 12 Die Ansicht von palatinal zeigt das Freiendbrtckenglied
bis 22; Zahn 21 mit deutlich sichtbarer Fistelung

Abb. 13 Radiologischer Ausgangsbefund Abb. 14 Zustand nach dem Entfernen der Briicke

J

Abb. 15 Nach der Extraktion von Zahn 21 wurde der Sombrero ein- Abb. 16 Die Membran wurde zwischen die Schleimhaut und den
gebracht; die Membran ist noch nicht individualisiert Knochen positioniert und mit Einzelknopfnahten fixiert

Abb. 17 Das chairside gefertigte Provisorium Abb. 18 Radiologische Kon- Abb. 19 Die Situation sieben Tage postoperativ
wurde direkt eingesetzt trolle nach Sombrero-Einlage nach Entfernung der Einzelknopfnéhte mit Praxis-
Provisorium

Abb. 20 Die Situation sieben Tage postoperativ ... Abb. 21 ... und vier Monate nach Extraktion mit Sombrero-Einlage von
krestal
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Abb. 22 Aufgrund der gefélligen Lachlinie lehnte die Patientin eine wei- Abb. 23 Es wurde ein neues Praxis-Provisorium zur Weichgewebestit-
tere mukogingivale Korrektur der asymmetrischen Rot-WeiB-Asthetik an zung angefertigt
Rezession 23 und im Bereich der Pontics ab

Abb. 25 Die Situation vier Monate postoperativ von palatinal

—_
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beim Verfasser
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unter
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media.de in der
linken Navigati-
onsleiste unter
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zeichnis*

Abb. 26 Die definitive Restauration direkt nach dem Eingliedern Abb. 27 Die Restauration integriert sich harmonisch in das orale Umfeld

Produktliste

Indikation Name Hersteller/Vertrieb
Membran Resodont Resorba
Extraktionswundeinlage Parasorb Dentalkegel, Resorba

Parasorb Sombrero
Digitales Rontgen Heliodent Sirona
Nahtmaterial PGA-Resorba 4-0 Resorba
Provisorienmaterial (Praxis)  Protemp 3M Espe
Provisorienmaterial (Labor) ~ TempBasic Zirkonzahn
Zirkonoxid Briicke Prettau Zirkon Zirkonzahn

Abb. 28 Sechs Monate nach dem Eingliedern: Reizloser Zustand der Gin-
giva und ein harmonisches Gesamtbild ohne weiteren chirurgischen Auf-
wand. Die zahntechnischen Arbeiten wurden im Labor Barsties, Berlin
hergestellt

07. Jahrgang 2/2013 69



R " M

Zur Person

Dr. Uta Steubesand studierte von 1992 bis 1997 Zahnmedizin an der Rheinischen Friedrich-Wilhelms-Universitét in Bonn
(1997 Approbation, 2005 Promotion). lhre Assistenzzeit verbrachte sie in Koln in einer freien Praxis mit parodontalem und
chirurgischen Schwerpunkt. Seit 2000 ist sie in eigener Praxis in Hiirth mit dem Schwerpunkt Funktion und &sthetisch kom-
plexe Restaurationen niedergelassen, seit 2010 in Gemeinschaft mit Dr. Julika Erdmann (zert. Endodontologie, Parodontolo-
gie). 2002 bis 2004 zertifizierte sich Dr. Uta Steubesand bei der Akademie Praxis und Wissenschaft der DGZMK in der Im-
plantologie, 2004 bis 2006 in der Funktionsdiagnostik und -therapie sowie 2006 bis 2008 in der dsthetischen Zahnheilkun-
de. Seit 2011 absolviert sie das postgraduierten Studium ,Asthetik und Funktion“ zum MSc. an der Ernst-Moritz-Universitat
in Greifswald. Dr. Steubesand ist Autorin und Co-Autorin diverser Publikationen sowie wissenschaftlicher Studien und ist als
Referentin tétig.

Dr. Thea Lingohr absolvierte ihr Studium der Zahnmedizin in den Jahren 2000 bis 2007 an der Universitdt Koln. Seit Oktober
2010 ist Dr. Lingohr Fachzahnérztin fiir Oralchirugie. Als solche war sie von August 2007 bis August 2010 wissenschaftliche
Mitarbeiterin bei Prof. Dr. Dr. Joachim Zéller. AnschlieBend war sie vier Monate in der Gemeinschaftspraxis Dr. Steubesand
und Dr. Erdmann in KoIn tatig. Seit Januar 2011 betreibt Dr. Lingohr eine eigene Praxis in Kdln mit den Schwerpunkten Im-
plantologie, Parodontologie und Asthetische Zahnheilkunde. Seit 2011 absolviert sie das postgraduierten Studium ,Parodon-
tologie und Implantattherapie“ zum MSc. an der Universitét Dresden. Dr. Thea Lingohr ist Autorin und Co-Autorin diverser Pu-
blikationen sowie wissenschaftlicher Studien und ist als Referentin tétig.

Kontaktadresse

Dr. Uta Steubesand Dr. Thea Lingohr
Gemeinschaftspraxis Oralchirurgin & Zahnarztin
Dr. Uta Steubesand, Privatpraxis

Dr. Julika Erdmann Bonnerstr. 207
Ernst-Reuter-Str. 29 D-50968 Koln

50354 Hirth-Gleuel Fon +49 22193 45 45 1
Fon +49 2233 32064 praxis@dr-lingohr.de
info@dr-steubesand.de www.dr-lingohr.de

www.dr-steubesand.de

USSERPLANMASSIG
RATSE

In der letzten Ausgabe von Rot & Weifl (Ausgabe 1/13) hat
uns bei der Berechnung der Bilddatensatze die Software einen
Streich gespielt und den Bildausschnitt des Patientenfotos
(Seite 54, Abb.19) markant verschoben. Um das Bildratsel
aufzuldsen und Sie doch noch in den Genuss des Patienten-
portrdts kommen zu lassen, mdchten wir an dieser Stelle das
Foto in seiner Vollstdndigkeit prasentieren. U

Abb. 19 Der Patient ist mit seinem neuen, festsitzenden Zahnersatz sehr
glticklich und genieBt es, unbeschwert essen und lachen zu kénnen
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Ein Beitrag von Ztm. Thomas Bartsch, Eschweiler/Deutschland

Transluzente Zirkonoxide der neuen Generation haben die Optionen flir die Arbeit mit dieser Werkstoffklasse

vervielfacht. Welche Mdglichkeiten sich dem Labor je nach dem speziellen Patientenfall eréffnen, wird im
Folgenden an verschiedenen Beispielen erlautert. Dartber hinaus gibt der Autor hilfreiche Ratschlage, wie
man als Zahntechniker transluzentes Zirkonoxid verarbeitet und ebenso schnell wie nachhaltig zum Erfolg

kommt — auch wirtschaftlich.

Indizes: CAD/CAM, Lithiumdisilikat, Monolithisch, Teilverblendet, Transluzenz, Verblendkeramik, Zirkonoxid

>> Status quo vor Einfiihrung von Zirkonoxid
der neuen Generation

Die Versorgung mit Zirkonoxid-basierten Restaurationen hat
sich als anerkannte Therapieform etabliert. In ihr vereinen
sich Asthetik, hohe Vertriglichkeit und Wirtschaftlichkeit.
Dies schliefit sowohl die zahngetragene als auch die implan-
tatgetragene Prothetik ein.

Speziell bei Suprastrukturen muissen hiufig grofere Distanzen
iberwunden und dabei massivere Geriiste gefertigt werden.
Dabei unterstiitzen uns die CAD/ CAM-Technologien mit ih-
rer Prazision, wéahrend gleichzeitig der hier verwendete Ge-
rustwerkstoff Zirkonoxid aufgrund seiner umfangreichen kli-
nischen Dokumentation eine hohe Sicherheit gewahrleistet.
Aus diesen Griinden ist die prothetische Versorgung von Im-
plantaten mit Suprastrukturen aus Zirkonoxid in meinem La-
bor seit vielen Jahren der Regelfall.

Es waren urspriinglich zwei Beobachtungen, die in mir den
Wunsch weckten, die Moglichkeiten, die mir Cercon bot, aus-
zubauen: Einerseits bieten Lithiumdisilikat-Keramiken dsthe-
tische Chancen und sind dabei vor allen Dingen monolithisch
einsetzbar. Andererseits begann analog dazu der eine oder an-
dere Kollege, auch Zirkonoxid fiir vollanatomisch gestalteten
Zahnersatz zu verwenden. Grundsatzlich ist allerdings festzu-
halten, dass Lithiumdisilikat-Keramiken ein anderes Indikati-
onsspektrum als Zirkonoxid aufweisen. Dennoch haben mich
nicht nur die dsthetischen Moglichkeiten besonders interes-
siert, sondern auch der Einsatz als Monowerkstoff.

Meine zahntechnische Neugier reizte mich natiirlich dazu,
mit den verfiigharen Basismaterialien Vollzirkonoxid-Kronen
anzufertigen, zwei Griinde hielten mich jedoch davon ab: Ei-
nerseits konnte ich keine belastbare Aussage treffen, wie sich
solche Kronen zum Antagonisten verhalten wiirden. Und an-

dererseits war die Asthetik gewohnungsbediirftig. Vielleicht ist
eine weifle oder beige Krone schoner als eine silberne oder
goldene — vielleicht aber wird das Metall als gewohnter An-
blick im Mund auch bevorzugt. In jedem Fall entsprach das
Erscheinungsbild nicht dem, was meine Kunden bislang von
Restaurationen aus Cercon erwarten durften.

Fiir mich war klar: Weitere Produkte aus diesem Material
miissen sich in das Portfolio einordnen und diirfen keinesfalls
zu einer Entwertung der Produktlinie fithren. Restaurationen
aus Cercon stehen in meinem Labor ganz klar fiir hochwertige
vollkeramische Asthetik.

>> Cercon ht — grundlegende Veranderung
des Werkstoffangebots

Vor diesem Hintergrund nahm ich vor anderthalb Jahren mit
Freude wahr, dass DeguDent die Markteinfithrung eines
transluzenten Zirkonoxids plante. Nicht nur dass damit die
Asthetik verbessert werden sollte, nein auch der Einsatz als
vollanatomischer Werkstoff wurde gepriift.

Mittlerweile ist dieses Zirkonoxid der neuen Generation, Cer-
con ht, in drei Farbvarianten verfiigbar: uneingefarbt, light
und medium — begleitet von einem abgerundeten Farbe- und
Schichtkonzept, das mit der Moglichkeit der Farbinfiltration
am Beispiel eines Fremdproduktes tiberraschte. Einige Verar-
beitungshinweise unterscheiden sich von denen des herkdmm-
lichen Zirkonoxids. So diirfen bei Cercon ht Farbpigmente vor
der Sinterung eingebracht werden. Dartiber hinaus darf das
Material zum Beispiel nach einer Einschleifmafinahme und
entsprechender Politur zur Mundhohle exponiert werden.

Insbesondere die Ergebnisse der Studie der Universitdt Regens-
burg lieRen mich als langjahrigen Cercon-Anwender natiirlich
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Abb.1 und 2 Vollanatomische Zirkonoxid-Kronen kdnnen auch im (teilweise) sichtbaren Bereich, wie hier an den Z&hnen 24 und 25, eingesetzt werden.
In diesem Fall war die monolithische Ausflihrung der explizite Auftrag, da der Patient knirscht. Die sehr dunkle Farbe des Eckzahns sollte bei der indivi-

duellen Reproduktion der Zahnfarbe nicht berticksichtigt werden

aufmerken. In der Studie wurde der Einsatz von Cercon ht in
Kontakt zum Antagonisten unter praxisnahen Bedingungen
gepriift und belegt. Im Einzelnen besagt sie, dass poliertes
Cercon ht einen niedrigeren Verschleif am Gegenkiefer er-
zeugt als Verblend- oder Glaskeramik. Die Oberfliche der
Cercon ht-Probe blieb bei den Untersuchungen durch die
Kaubelastung unverdandert, wahrend sich die Verblend- oder
Glaskeramik aufraute. Speziell bei eingeschliffen beziehungs-
weise eingeschliffen und nachpolierten Probekdrpern hat man
festgestellt, dass die Cercon ht Oberflachen auch nach diesen
Mafinahmen glatt bleiben. Am Antagonisten kam es zu einem
deutlich niedrigeren Verschleif8 als bei Verblend- und Glaske-
ramik. Aufgrund dieser Ergebnisse konnte ich dieses Zirkon-
oxid der neuen Generation nun guten Gewissens meinen
Kunden, Zahnirzten wie Patienten, anbieten.

Ob neben den Sicherheitsaspekten auch meine zweite Forde-
rung nach einer befriedigenden Asthetik der monolithischen
Restaurationen erfullt wiirde, galt es zu priifen. Die Ergebnis-
se in ihrer Summe wiirden zu einer Positionierung und, neben
der betriebswirtschaftlichen Kalkulation, auch zur Formulie-
rung des Angebotspreises fithren. Es soll nicht unerwéhnt blei-
ben, dass Vollzirkonoxid-Kronen — welcher Herkunft auch im-
mer — bereits zu Niedrigstpreisen angeboten und von anderen
Anbietern als Ersatz fiir Restaurationen aus edelmetallfreien
Legierungen beworben werden.

>> Erste Eindriicke von Cercon ht

Mein Fokus lag zunéchst auf der Infiltrations- und Maltech-
nik bei vollanatomischer Gestaltung. Dass eine gute Farbre-
produktion auf Cercon ht bei klassischer geschichteter Ver-
blendung erzielt werden konnte, bezweifelte ich nicht. Im
Gegenteil: Hier erwartete ich an dinnen Partien und im
Randbereich nur Vorteile, da das Geriist nicht so opak ist
wie eines aus dem klassischen Material Cercon base. Dies
sollte sich, um es vorwegzunehmen, genauso bestdtigen.
Wenn dagegen im Verlauf meiner ersten Gehversuche auch
bei monolithischer Verarbeitung eine gute Farbreproduktion
erzielt werden konnte, wiirde sich mir ein weites Feld von
Anwendungsmoglichkeiten erschliefen — auch hinsichtlich
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Teilkronen, Inlaybriicken (die allerdings auf eigene Verant-
wortung des Labors hergestellt wiirden) und partieller Ver-
blendungen.

Es zeigt sich, dass eine Wiedergabe der Farben leicht fallt,
wenn die Kronen nach der ausfiihrlichen Anleitung gefertigt
werden. Der Besuch des Einfithrungskurses im Dentalen
SchulungsCentrum von DeguDent hilft, anfingliche Fehler zu
vermeiden und vom Start weg gute Ergebnisse zu erzielen.
Klinisch zeigte sich, dass manche Krone einen zu weiflichen
Eindruck im Schneidebereich hinterlieRen — insbesondere bei
massiveren Werkstiicken.

Diesem Effekt kann auf zwei Arten begegnet werden: durch
das Infiltrieren mit einem speziell gefarbten Schneidegemisch
oder durch die Verwendung der voreingefdrbten Rohlinge Cer-
con ht light und medium. Letztere werden mit den neuen Cer-
con ht-Body-base und -Body-match Malfarben nach Protokoll
auf die Zielfarbe abgestimmt.

>> Optimierung der Ergebnisse

Ich habe Cercon ht im intensiven Dialog mit meinen Kunden
eingefiihrt. Das war mir aus folgenden Griinden sehr wichtig:
Der Behandler muss auf die Bearbeitung einer Vollzirkon-
oxid-Krone vorbereitet werden. Das Einschleifen und die Poli-
tur sowie die eventuelle Notwendigkeit der Nachbearbeitung
im Labor miissen besprochen werden. Sehr hilfreich war mir
die klinische Beurteilung der Farbwirkung, um meinen Ar-
beitsablauf zu verbessern. Zu diesem Zeitpunkt gelangen
nicht nur im Seitenzahnbereich sondern auch im Frontzahn-
bereich hervorragende Ergebnisse; auf ausdriickliche Verord-
nung durch den Zahnarzt fiir knirschende und pressende Pa-
tienten habe ich auch im anterioren Bereich Vollzirkonoxid-
Kronen hergestellt.

Es gab allerdings Grenzen der monolithischen Technik. Die
Nachbildung von transparenten Schneiden ist nur bis zu ei-
nem gewissen Grad moglich. Insbesondere bei einzelnen Kro-
nen fallen Unterschiede beziiglich der Opazitit auf. Um
hochsten dsthetischen Anspriichen gerecht zu werden, muss



Abb.3 und 4
Teilanatomisches
Cercon ht medium-
Briickenger(ist von
14 auf 23 fiir eine
partielle Schichtung.
Das entsprechend ein-
geférbte Zirkonoxid-
Geriist fungiert bei der
vestibuldren Verblen-
dung als farbgebender
Dentinkérper

Abb.5 und 6

Die Zirkonoxid-Brilk-
ke wurden nur im
sichtbaren Bereich
mit einer Schneide-
schichtung versehen.
Nach dem Glanz-
brand zeigte sich
eine asthetisch an-
sprechende, teilver-
blendete Restauration

Abb. 7

Die teilverblendete
Zirkonoxid-Briicke
von 14 auf 23 direkt
nach dem
Inkorporieren

Schichtkeramik mit entsprechenden optischen Eigenschaften

aufgebracht werden. Das Ausmafl der Schichtung passe ich
der zu erzielenden Farbwirkung an. Oft geniigt eine dezente
Schneideschichtung, um das Ergebnis dramatisch zu verbes-
sern. Glasige Schmelzpartien verlangen nach einer ausge-
dehnten Schneideschichtung, und die perfekte Kopie eines
Frontzahnes erfordert eine volle Dentin- und Schneideschich-
tung. In allen Fallen beziehe ich das Geriist als farbgebenden
Faktor in die Schichtung mit ein.

In meiner tdglichen Praxis ist es so, dass die Mehrzahl der Fal-
le vollanatomisch oder mit partieller Schichtung geldst wer-
den. Gerade diese Teilschichtung erfiillt den Begriff ,,Cercon
smart ceramics* mit neuem Sinn. Es ist wirklich ,,smart“, wie
mit Giberschaubarem Aufwand extrem gute Ergebnisse erzielt
werden: Bei Briicken werden der DentinkOrper und die Basis
des Briickenglieds aus Cercon ht gefrast, so dass wesentliche
Teile der Verblendung bereits vorliegen, wenn ich mit der
Schichtung beginne. Eine Charakterisierung mit Malfarben

kann auch schon vor der Schichtung erfolgen. Meist gentigt
der Einsatz von Schneidemassen, wobei ich hier Cercon ce-
ram love bevorzuge. Dann habe ich die Moglichkeit, nach der
Formgebung Charakterisierungsbrande vorzunehmen, ohne
befiirchten zu miissen, dass die Form verloren geht. Denn die
Brenntemperatur von Cercon ceram love liegt deutlich iiber
der Temperatur der Schlussbrande.

>> Indikationen fur die verschiedenen Techniken

Inzwischen haben sich folgende Anwendungsbereiche fiir die
verschiedenen Cercon ht-Techniken bewdhrt: Im posterioren
Bereich bevorzuge ich die monolithische Variante (Abb. 1 und 2),
um maximale Sicherheit zu erzielen. Die Ausnahme bilden
grofle Volumina wie Implantatkronen oder Patienten mit
hochsten dsthetischen Anspriichen. In starker sichtbaren Re-
gionen kommt die partielle Verblendung zur Anwendung
(Abb. 3 bis 7), sei es okklusal bei den Unterkiefer-Pramolaren
oder vestibuldr im Oberkiefer und bei Frontzédhnen.
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Abb.8 und 9 Da der Nachbarzahn 22 mit einem IPS e.max-Veneer versorgt war, musste die Farbe der klassisch verblendeten Cercon ht-Zirkonoxid-

Briicke patientengerecht an dieses angepasst werden

Abb.10 Das klassisch verblendete Cercon ht Zirkonoxid-Briickengertist von 12 auf 21. Zahn 22 ist mit einem Veneer versorgt

Je nach Ausgangslage kann es erforderlich sein, den Schicht-
anteil bis zur klassischen Vollschichtung zu erweitern, bei-
spielsweise um ausgedehnte transparente Bereiche nachzubil-
den (Abb. 8 bis 10). Fiir die eingefarbten light- und medium-
Rohlinge stehen hier abgestimmte Cercon ht-Dentine fiir die
Keramiksysteme love und Kiss zur Verfiigung.

Generell ist mit dem Zirkonoxid der neuen Generation auch
die Moglichkeit zu substanzschonenden Praparationen gege-
ben, was naturgemafl vor allem den Seitenzahnbereich be-
trifft. In Einzelfillen sind dabei Inlaybriicken attraktiv (auf ei-
gene Verantwortung des Labors), weil der Behandler die Pfei-
lerzéhne aufgrund der vollanatomischen Gestaltung der Zir-
konoxid-Struktur nur gering beschleifen muss (Abb. 11 bis 14).

>> Fazit

Fiir mich ist Cercon ht die wahre ,,smart ceramic. Aus mei-
ner Sicht hat sich damit die Moglichkeiten der Zirkonoxid-
Technologie in smarter, also eleganter Weise optimiert. Nicht
nur der Herstellungsprozess ist sicherer, auch das fertige Pro-
dukt kann durch seine herausragenden Eigenschaften der Ver-
unsicherung, die durch das fir die Materialklasse diskutierte
Chipping ausgelost worden ist, entgegen wirken. Der neue
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Werkstoff eroffnet ein weites Spektrum an Moglichkeiten, von
der einfachen Vollkrone iiber die groe Implantatarbeit bis zu
Teilkrone.

Die Ergebnisse iiberzeugen mit einer hohen Asthetik und bie-
ten Moglichkeiten, die man von einer Vollkeramik nicht unbe-
dingt erwartet. Cercon ht ist selbst bei geringem Platzangebot
noch anwendbar und gestattet eine dinne Randgestaltung mit
einem homogenen Ubergang im Bereich der Priparations-
grenze.

Seit langerem bewerben andere Hersteller ihr Zirkonoxid als
den ,,weiflen Stahl“ und als EMF-Alternative. Ich mochte dem
energisch entgegentreten, denn Cercon ht stellt in der Summe
seiner Eigenschaften ein Produkt dar, das die Fertigung von
hochwertigem Zahnersatz ermoglicht. Da Cercon ht-Kronen
und -Briicken alle Attribute einer Zirkonoxid-Versorgung auf-
weisen, aber strukturell und &sthetisch in Verbindung mit ei-

Bildnachweise

Abb. 2: Damian Kéllner, Diisseldorf; Abb. 7: Kersten Wegner, Jilich
Abb. 10, 13, 14: Dr. Christian Selle, Aachen




Abb.11 und 12 Cercon ht gibt dem Behandler die Mdglichkeit, substanzschonend zu praparieren. Beispielsweise lassen sich Inlaybriicken konstruieren und
fertigen (die Verantwortung liegt beim Labor). In unserem Fall wurden nur die Zahnkronen 16 und 17 verblendet, die Inlayauflage besteht aus reinem Cercon ht

Abb.13 und 14 Die Cercon ht-Briicke in situ. Das &sthetische Ergebnis kann sich durchaus sehen lassen

nem abgestimmten Verblend- und Malkonzept wesentlich leis- Produktliste
tungsfahiger sind, gehoren sie keinesfalls in das Low-Budget-
Segment. Im Gegenteil: Sie stirken unser Premium-Segment. Indikation Name Hersteller/
Die 6konomischen Vorteile, die sich bei der Produktion bieten, Vertrieb
sollten nicht zur Positionierung im unteren Marktsegment, '
sondern zur Steigerung der Wertschopfung im Labor genutzt 81 CAM'SySTem TSI EIRNIES | Doy
. . . o . Verblendkeramiksystem Cercon ceram love DeguDent

werden. Damit wir auch zukiinftig unseren Zahnarzten und : X

R K X K R B Zirkonoxid Cercon ht DeguDent
Patienten meisterliche Leistung bieten kdnnen. O

Zur Person

Ztm. Thomas Bartsch absolvierte nach seinem Abitur, das er 1981 ablegte, seine Ausbildung zum Zahntechniker im Dentallabor 9
Spies in Eschweiler. Nach seiner Gesellenpriifung im Jahr 1985 arbeitete er vier Jahre in seinem Ausbildungsbetrieb als Edel- -
metall- und Keramiktechniker. 1991 bildete er sich in den Bereichen Vollkeramik und Implantatprothetik fort. B
1992 legte er an der HWK Koln die Meisterpriifung ab. 2002 lernte er das Cercon CAD/CAM-System kennen, dessen Entwick-
lung er seither begleitet. Nachdem DeguDent 2009 auch 3shape mit in sein CAD/CAM-System integriert hat, arbeitet er auch
mit diesen Komponenten. Bartsch hat diverse Kurse im Bereich CAD/CAM (Cercon und 3shape) sowie Keramik (Stefan Rinn
und Arnold Wohlwend) und einen Kurs tber Gusstechnik bei Herbert Thiel besucht. Seit 1989 ist er Geschéftsflihrender Gesell-
schafter der Triodont GmbH in Eschweiler. Thomas Bartsch ist Vorstandsmitglied der Zahntechniker-Innung KéIn und Mitglied
des Gesellenprifungsausschuss der Zahntechniker-Innung Kaln. Erdmann

¥
i

Kontaktadresse

Ztm. Thomas Bartsch - Triodont Zahntechnik GmbH - Dechant-Deckers-StraBe 1 - D-52249 Eschweiler
Fon +49 2403 4093 - Fax +49 2403 15094 - thomas.bartsch@triodont.de - www.triodont.de
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23. Teil einer Beitragsserie von Ztm. Frank Bartsch, Aalen/Deutschland

Nachdem Ztm. Frank Bartsch im vorletzten Teil der Compendiumreihe die Ober- und Unterkieferversorgung
technisch abgeschlossen hat, folgt im letzten Teil die Schlussbetrachtung. Zudem restimiert der Autor Uber
die groBe Ober- und Unterkieferrestauration. Im Lauf dieser Beitragsreihe wurde immer diskutiert, ob eine
derart dezidierte Darstellung eines Falls hilfreich oder doch eher konterkariert sei. Hierzu sei nochmals ge-
sagt: Die Rubrik Compendium soll — losgeldst von einem bestimmten Wissensstand — eine bestimmte
Technik oder ein Vorgehen maoglichst vollstandig darstellen. Dass diese Form der Darstellung auch einen
praktischen Nutzen mit sich bringt, soll das Statement eines Lesers verdeutlichen, das am Ende dieses

Beitrags zu lesen ist.

Indizes: Implantatprothetik, Ober- und Unterkieferprothese, Schubriegel, Stegversorgung, Teleskopprothe-

se, VMK

>> Reslimee des Autors

Mit dem 23. Teil endet diese Compendiumreihe nach mehr als
zwei Jahren. Als besonderes ,,.Schmankerl® serviert der Autor
Impressionen der fertigen Restauration vor und nach dem
Finsetzen:

Zu Beginn der Fallplanung, das war im Jahr 2007, machte ich
mich in der Fachliteratur auf die Suche nach detaillierten Do-
kumentationen, um meine Vorgehensweise daran ausrichten
zu konnen.

Leider stellte sich schnell heraus, dass die Veroffentlichungen
meistens nicht ins Detail gingen, sondern eher der Darstellung
entsprechend asthetischer Endergebnisse dienten. Da in mei-
nem Labor die Losung solch umfangreicher implantatgetrage-
ner Restaurationen bis dato nicht zum Tagesgeschaft gehorte,
sollte die detaillierte Dokumentation dieser Restauration zu-
nichst dem Selbstzweck dienen. Schlieflich lag es auf der
Hand, den erarbeiteten Losungsweg festzuhalten, um ihn bei
weiteren Restaurationen als Leitfaden zu nutzen und entspre-
chend zu verfeinern. Das Projekt ,,mein erster grofler implan-
tatprothetisch geloster Fall* entwickelte beziiglich seines Um-
fangs bald eine Eigendynamik ungeahnten Ausmafes.

Die Idee zur Veroffentlichung kam, nachdem ich Ralf Suckert
das umfangreiche Bildmaterial vorgestellt hatte. Welchen Um-
fang diese Artikelserie letztendlich erreichen wiirde, war mir
zu diesem Zeitpunkt allerdings nicht bewusst.

Nachdem die ersten Teile der Reihe veroffentlicht worden wa-
ren, bekam ich aus Gesprachen mit Kollegen nicht nur positives

/6 07.Jahgang 2/2013 ]

Feedback. Die minutidse Darstellung der Vorgehensweise wur-
de durchaus kritisch betrachtet und teilweise sogar beldchelt.
Ganz ehrlich? Ich war verunsichert und nicht mehr sicher, ob
der Umfang und die detaillierte Darstellung des Herstellungs-
weges das geeignete Mafl fiir eine Veroffentlichung dieser
Form tberschreiten wiirden oder nicht sogar bereits tber-
schritten hatten.

Nach einem intensiven Gedankenaustausch mit Dan Krammer,
dem zustindigen Redakteur der teamwork media GmbH,
kam ich jedoch zu dem Schluss, dass gerade der im Detail
nachvollziehbare Weg, insbesondere wenn er den einen oder
anderen Fehl- und Zwischenschritt aufzeigte, dieses Compen-
dium ausmacht.

So blieb diese Dokumentation das, was sie von Beginn an sein
sollte: ein zu Papier gebrachter Arbeitskurs, der fiir jeden
nachvollziehbar einen Weg oder Teile daraus vorgibt. Dieser
kann und soll ganz oder in Ausschnitten —je nach Gusto — bei
entsprechender Indikation tibernommen, modifiziert oder
auch diskutiert werden. Es sei Thnen versichert, dass jede Ab-
bildung aus dem Herstellungsprozess der Originalarbeit
stammt. Die Restauration wurde im Oktober 2007 eingesetzt
und verrichtet seitdem ihren Dienst — ohne jegliche Nachar-
beit beziehungsweise Reparaturen.

Noch ein letztes Wort zur Materialwahl, metallfreie Losungen
sind heute sprichwortlich in aller Munde und es scheint schon
beinahe , hinterwaldlerisch, eine {iber einen langen Zeitraum
bewéhrte metallkeramische Losung anzubieten oder gar die
Dokumentation der Anfertigung zu ver6ffentlichen.




Abb. 696 bis 710 Nachdem in den vorangegangenen Beitrdgen bereits viel der Worte tber die dargestellte, rein implantatgetragene Ober- und Unterkie-
ferversorgung verloren wurden, ...

Auch ich fertige tdglich metallfreie Restaurationen an. Aller-
dings sollte die Indikation fiir ein Erfolg versprechendes Er-
gebnis gegeben sein. Im vorliegenden Fall bin ich zu dem Er-
gebnis gekommen, dass die metallunterstiitzte Losung eine
bessere Prognose bietet. Zudem darf festgehalten werden,
dass der bisherige Erfolg der Restauration dieser Entschei-
dung Recht gibt.

>> Danksagung

Zahntechniker sind auf ihre Partner genauso angewiesen wie
diese auf sie. Daher mochte ich mich an dieser Stelle recht
herzlich bei meinen Partnern fiir die gute Zusammenarbeit
und die perfekten Arbeitsunterlagen bedanken. Dies sind Prof.
Dr. Dr. Dr. h.c. Konrad Wangerin, Marienhospital Stuttgart, fiir
die umfangreichen chirurgischen Mafinahmen. Dr. Herbert La-
kner, Mutlangen, und seinem Team fiir die jederzeit problem-
lose Zusammenarbeit bei der prothetischen Anfertigung der
Restauration und alles was dartiber hinausging. Natirlich der
Patientin, ohne deren Geduld diese Arbeit nicht in dieser
Form hitte realisiert werden kénnen.

Mein ganz besondere Dank gilt jedoch Dan Krammer fir die
auflerordentlich harmonische Zusammenarbeit (A.d.R. dieses
Lob kénnen wir zuriickgeben) bei der Bearbeitung meiner Text-
vorlagen sowie dem ganzen Team der teamwork media GmbH
fiir die perfekte Umsetzung in ein entsprechendes Layout.
Zusatzlich mochte ich mich bei der Firma Straumann und
C. Hafner fiir die freundliche Unterstiitzung bedanken.

>> Die fertige Restauration

Die Abbildungen 696 bis 710 bieten noch einmal einen Uber-
blick der fertigen Ober- und Unterkieferrestauration. Nach der
Rontgenkontrolle der eingebrachten Aufbauten im Ober- so-
wie des eingeschraubten Stegs im Unterkiefer (Abb. 711 und
712) konnte die Restauration problemlos eingegliedert werden
(Abb. 713 bis 717). Die Gegentiberstellung der Patientenauf-
nahmen vor und nach Behandlungsbeginn (Abb. 718 und 719)
verdeutlicht den Erfolg der chirurgischen und prothetischen
Mafinahmen. Die Patientin strahlt zufrieden (Abb. 720).

>> Anmerkung der Redaktion

Zu dem aufgefiihrten Statement von Ztm. Christian Thie auf der
letzten Beitragsseite gibt es Folgendes zu sagen. Zwar wurde
das Statement aktiv angefragt, der Grund hierfiir war allerdings
folgender: Bei einem Laborbesuch zeigte der junge Zahntech-
nikermeister Christian Thie einem unserer Redakteure eine
aktuelle Patientenarbeit. Darauthin fragte Christian Thie, ob
dem Redakteur die Versorgungsvariante bekannt vorkomme. Es
handelte sich um eine steggetragene Unterkieferprothese mit
dorsalen Schubriegeln. Die Inspirationsquelle war eindeutig
und so ergab es sich, dass das Thema auf den Ihnen vorlie-
genden Beitrag und Ztm. Frank Bartsch gelenkt wurde. Im
Verlauf des Gesprachs ergab sich sinngemaf die Aussage, die
Ztm. Christian Thie in seinem Statement freundlicherweise zu-
sammengefasst und zum Druck zur Verfiigung gestellt hat.
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ADDXZ00 bis 706

gefertigt. Fiir de
Sitz garantieren Ga
Zwischenger(ste, ...
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Abb. 707 bis 710

... der Unterkiefer
wurde dagegen stegge-
tragen konzipiert. Dieser
wird Uber dorsal ange-
brachte Schubriegel fi-
xiert. Um die keramisch
verblendeten Prothesen-
zéhne zu schiitzen, haben
wir fiir den Oberkiefer
eine Schiene angefertigt,
die die Patientin nachts
tragen kann. Fir den UK
wurde die Patientin zu-
sétzlich mit einer Reise-
prothese ausgestattet

Compendium R vAv-

Abb. 711 und 712

Nach dem Einbringen der
Aufbauten im Oberkiefer
und dem Einschrauben
des Stegs im Unterkiefer
wurden Kontrollrontgen-
aufnahmen angefertigt

07 Jahrgang 22013 9
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Abb. 718 und 719

Die Gegeniiberstellung der Pa-
tientenaufnahmen vor (Bild in
der Mitte) und nach Behand-
lungsbeginn verdeutlicht den
Erfolg der chirurgischen und
prothetischen MaBnahmen

Abb. 720

Die Patientin dankte uns unser
Tun mit einem unbeschwerten
Lacheln

Statement Ztm. Christian Thie, Blankenfelde

,Mich hat die bebilderte Darstellung der komplexen Schub-Riegelarbeit von Frank Bartsch sehr begeistert. Als Allroundtechniker haben mich schon immer die groBen komplexen Ar-
beiten fasziniert. Doch leider wird auf Kursen oder in der Meisterschule das Wissen in derart kurzer Zeit so schnell und komplex erklért, dass man es gar nicht immer in der Praxis
umsetzen kann. Auch wenn manche Techniker mit solchen Arbeiten ofter zu tun haben, ist es doch — zumindest fiir mich — nicht alltaglich, sich mit derart komplexen Arbeiten ausein-
ander zu setzen. Zudem vergisst, beziehungsweise verdrangt man auch eine Menge von seinem erlernten Wissen. Deshalb finde ich es gut, wenn man in Fachzeitschriften oder Bil-
chern auf solche guten Dokumentationen zuriickgreifen kann, wie sie mir Frank Bartsch lieferte. Denn wir miissen uns vor Augen halten, dass wir Zahntechniker die Natur kopieren
wollen und alle bestrebt sind, unsere Arbeiten hochwertig, &sthetisch und hervorragend herzustellen. Dabei sollten wir unser Wissen nicht fir uns behalten, sondern auch an unsere
Kollegen weitergeben. Eine Dokumentation zwingt einen ja nicht dazu, die Restauration eins zu eins zu kopieren. Es ist oft schon sehr hilfreich, wenn man die eigene Kreativitdt befli-
gelt. Ich habe die Inspirationen, die mir derartige Fachbeitrdge gegeben haben, auch genutzt. Denn eins sollten wir nicht vergessen. In Zukunft werden uns in unserer Branche qualifi-
zierte Fachkréfte fehlen. Somit kann die Nachfrage an hochwertigen Zahnersatz kaum bedient werden. Hiermit mdchte ich mich beim Autor Frank Bartsch und auch den restlichen Au-
toren der dental dialogue fiir ihre Dokumentationen und Inspirationsquellen bedanken.

Zur Person

Ztm. Frank Bartsch, geboren 1962, absolvierte 1982 die Ausbildung zum Zahntechniker. Von 1992 bis 1993 besuchte er die Meisterschule in
Koln, die er als Jahrgangsbester abschloss. Als erster Zahntechniker wurde Frank Bartsch mit dem seither jéhrlich vergebenen Forderpreis der
Klaus-Kanter-Stiftung ausgezeichnet. Mit diesem Preis wird die beste praktische Meisterpriifung wahrend eines Jahres in der Bundesrepublik
Deutschland pramiert. Seit 1997 ist er neben seiner Arbeit als Zahntechniker auch als Autor zahlreicher Fachbeitrdge sowie als Kurs- und Vortrags-
referent international tatig. Sein eigenes Dentallabor eréffnete er 1999 in Aalen.

Kontaktadresse

Ztm. Frank Bartsch - Bartsch Zahntechnik - Markiplatz 8 - D-73430 Aalen
Fon +49 7361 5553-34 - Fax +49 7361 5553-35 - frankbartsch-zahntechnik@t-online.de
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AMANNGIRRBEACH

AmannGirrbach GmbH
Diirrenweg 40
75177 Pforzheim
Tel.: +49 7231 957-100
Fax: +49 7231 957-159
germany@amanngirrbach.com
www.amanngirrbach.com

| ﬁ siraumann |

Straumann GmbH
FloridoTower
Floridsdorfer Hauptstrasse 1

- Wien
Tel.: 01 294 06 60
FreeFax: 0800 500 884
info.at@straumann.com
www.straumann.at

HUMANCHEMIE GmbH
Hinter dem Kruge 5
D-31061 Alfeld/Leine - Deutschland
Tel.: +49 (0) 51 81 /2 46 33
Fax: +49 (0) 51 81/8 12 26
www.humanchemie.de
info@humanchemie.de

waclar .
Vivadent
B et Lt bl o Lot
Ivoclar Vivadent AG
Bendererstrasse 2
FL-9494 Schaan

Tel.: +42 3 235 3535
Fax: +42 3 235 3360

www.ivoclarvivadent.com

L
THOMMERN

Ll el

Thommen Medical Austria GmbH
Simmeringer Hauptstrasse 26
1110 Wien
Osterreich
Tel.: +43 1 93026 3014
Fax: +43 1 93026 3015
info@thommenmedical.at
www.thommenmedical.com

VITA

VITA Zahnfabrik
H. Rauter GmbH & Co. KG
Spitalgasse 3
D-79713 Bad Séckingen
Tel.: +49 77 61 562-0
Fax: +49 77 61 562-299
info@vita-zahnfabrik.com
www.vita-zahnfabrik.com

info@ivoclarvivadent.com

Komet Austria
Handelsagentur GmbH
Innsbrucker BundesstraBe 75
5020 Salzburg
Tel.: 0662 829434
austria@brasseler.de
www.kometdental.at

vOoco

DIE DENTALISTEN

VOCO GmbH
Anton-Flettner-StraBe 1-3
27472 Cuxhaven - Deutschland
Tel. +49 4721 719-0
www.voco.de
info@voco.de

Sie haben die Chance sich
stunden- oder halbtagsweise
in einer der schénsten Ordi-
nationen Wiens in Bestlage
(Graben) einzumieten.
Tel: (01) 512 66 77

e

Fortbilden. Online. Kostenlos.

www.dental-online-community.de

4n

DENTAL ONLINE
communiTty

Namhafte Hochwertige

a Alle Inhalte auch fiir
Video-Vortrage

|| Sgmartphone & Tablet

Innovative
prasentationen

Fachreferenten

07. Jahrgang 2/2013 21T



-! VAV Kurse & Kongresse

Veranstalter Ort
ADT Boblingen
Katrin Stockburger
info@ag-dentale-technologie.de
Amann Girrbach Pforzheim
Fon +49 723.1 957-224 B
www.amanngirrbach.com
Camlog Berlin
Fon +49 7044 9445-664
astrid.bernecker@camlog.com
www.camlog.de
DGOI Miinchen
Deutsche Gesellschaft
flir Orale Implantologie
www.dgoi.info
IfzL — Stefanie Lohmeier Chemnitz (D)
Fon +.49 8033 9799620 Brake (D)
info@ifzl.de
www.ifzl.de Hamburg (D)
Wien
Merz Dental/Schweiggl Wien
Fon +43 1 7131463
info@schweiggl.at
www.schweiggl.at
MIS Implants Technologie GmbH  Karlsruhe
kurse@mis-implants.de
0GZMK Steyr
Fon/Fax +43 662-647382 Salzburg
www.oegzmk.at
teamwork media GmbH Augsburg
Fon +49 8243 969214
event@teamwork-media.de
Nirnberg
Vita Zahnfabrik, Ute Schmidt Baden/Wien
u.schmidt@vita-zahnfabrik.com
Wieladent Handelsges. m.b.H. Lenzing
Fon +43 7672 93901 Lenzing
i.rochelt@wieladent.at
www.wieladent.at
Lenzing
Zirkonzahn GmbH Bruneck/Neuler
Fon +39 0474066661
info@zirkonzahn.com
www.zirkonzahn.com

Termin

30.05.-01.06.2013

06.-08.05.2013
24.-25.05.2013

10.05.2013

19.-21.09.2013

26.-27.04.2013
24.-25.05.2013
07.-08.06.13

14.-15.06.2013

Termine auf Anfrage

05.-06.07.2013

05.05.2013
05.06.2013

07.-08.06.2013

20.-21.09.2013

14.-15.06.2013

17.05.2013
21.06.2013

12.-13.07.2013

regelmanig/
auf Anfrage

Referent

Diverse Referenten

Zt. Thomas Gienger
Ztm. Volkmar Schmidt

Dr. Dr. Michael Stiller

Diverse Referenten

Wolfgang Lider, Zahnarzt, Cynthia
von der Wense, Kinderarztin und
Malte Voth, Notfalltrainer

Diverse Referenten

Dr.Dr. (H) A. Dunsche

Diverse Referenten

Dr. Christoph Kaaden, Miinchen

Diverse Referenten

Diverse Referenten

Zt.Renato Carretti

Zt. Andreas Wunsch

Zt. Herwig Morixbauer

Ztm. Haristos Girinis

Zahntechniker und Zirkon-
experten des Zirkonzahn
Education Teams

Thema/Kursgebiihr

42. Jahrestagung der Arbeitsgemel
Technologie (ADT)

CAD-CAM Basic — Map&Motion; 850,— €
CAD-CAM Advanced - Doppelkronen; 850,— €

Weichgewebsmanagement fiir den langfristigen
Implantaterfolg

450,— €zzgl. MwSt.

10. Jahreskongress der DGOI in Kooperation mit dem VDZI

Integration der Lachgassedierung in die zahnérztliche
Praxis; Preise gestaffelt

Prothetikkurse auf Anfrage

Theoretischer Uberblick fiir fortgeschrittene Implantologen.
Schwerpunkte: Chirugische Grundlagen, Augmentationen.

Kurs 1, CME 13; 470,~ €zzg]. MwSt

32. Praktikersamstag: Der offene Biss; kostenlos
Single File Technik: Neue Konzepte in der Wurzelkanal-
prdparation

Lbetter in practice”
Der Kongress fiir fachlich ambitionierte Zahndrzte
und erfolgreiche Unternehmer

16. colloquium dental: ,Unser Herz schldgt fir die Zahn-
technik”

Frontzahnésthetik mit VITAVM 9/VITAVM 13; 455,- €

KFO by click; 390,— €
Der einfache Weg zur individuellen Prothetik mit dem
Candulor KunstZahnwerk; 130,—€

Frontzdhne mit Vollkeramik; Veneers meets Vollkeramik

CAD/CAM Milling Intro — Infotag/ Prasentation; kostenlos
CAD/CAM Milling A — Einsteigertraining; 350,— €
CAD/CAM Milling B — Training fiir Fortgeschrittene; 600,— €
Manuel Milling A (Einsteigertraining); 500,— €

Manuel Milling B (Fortgeschrittene); 500,— €

Manuel Milling C (Spezialisierung Zirkograph); 500,— €
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Straumann System 8.0 sieigert lhre operctive Effizienz, dank des Zugangs zu CARES  %-Stream™ fir implantat-prothetische
Restaurationen in nur einem Schritt, zum CARES  Variobase™ Sekunddrteil und zu CARES  verschroubten Bricken und Stegen —

prazise gefertigt und mit original StraumannVerbindung. Fir mehr Effizienz und Prézision: jetzt ausprobieren!

Mehr dazu: www.straumann.at

COMMITTED TO

SIMPLY DOING MORE
FOR DENTAL PROFESSIONALS






