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Fortbildungsakademie der LZKS

INITIATIVKREIS
UMFASSENDE
/ AHNERHALTUNG

20.03.2019 Innovative Behandlungskonzepte zur
Okklusionséanderung
Prof. Dr. Daniel Edelhoff, Miinchen
Mdoglichkeiten und Grenzen vollkeramischer

Versorgungen
PD Dr. Guido Sterzenbach, Berlin

17.04.2019 WeiB ich wirklich alles iiber die zahnarztliche
Lokalanasthesie? — Neue Tipps aus der Praxis
PD Dr. Dr. Dr. Peer Kdmmerer, Mainz
Aktuelles zur Vertraglichkeit und Toxikologie

von Zahnrestaurationsmaterialien
Prof. Dr. Franz-Xaver Reichl, Miinchen

22.05.2019 Bewahrtes und Brandneues rund um den
CMD-Patienten
Prof. Dr. Marc Schmitter, Wiirzburg
Moglichkeiten der Physiotherapie bei CMD-

Patienten
Michael Theis, Physiotherapeut, Dresden

19.06.2019 Was Zahnérzte Gber innovative Kieferortho-
padie wissen sollten
Prof. Dr. Karl-Heinz Dannhauer, Leipzig
Abnehmbarer Zahnersatz auf Zahnen und

Implantaten
Prof. Dr. Sebastian Hahnel, Leipzig

04.09.2019 Indikationsbezogene Planung in Chirurgie
und Prothetik
Dr. Jorg-Ulf Wiegner, Saalfeld

Chirurgie im Notdienst
Dr. Ellen John, Dresden
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26.02.2020
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Asthetische Korrekturen im Frontzahnbe-
reich mit Komposit — Kunst und Technik
Prof. Dr. Bernd Klaiber, Wiirzburg

Moderne Praparationstechniken
Dr. Gabriele Diedrichs, Disseldorf

Zusammenhang zwischen systemischen
Erkrankungen und Parodontitis — aktueller
Stand

Prof. Dr. Thomas Kocher, Greifswald

Zwei Welten — die analoge und die digitale
Abformung

Prof. Dr. Bernd Wéstmann, GieBen

Damit es nicht zum Notfall kommt - die
Behandlung von Risikopatienten in der ZAP
Prof. Dr. Dr. Ralf Smeets, Hamburg

Der Notfall in der Zahnarztpraxis — Schnelles

Handeln und richtige Ablaufe
Dr. Dr. Henry Leonhardt, Dresden

Fit im Arbeitsrecht — um Streitpunkte zu ver-
meiden

RA Michael Goebel, Dresden

Mitarbeitergesprache regelmaBig, individu-

ell und erfolgreich fiihren
Petra C. Erdmann, Dresden

Abschluss mit Ubergabe der IUZ-Zertifikate

Die Vortrage finden jeweils von 15:00 bis 20:00 Uhr statt. Die Gebuhr fur den gesamten Zyklus betragt 1.200 Euro.

Weitere Informationen Frau Anders, Tel.: 0351 8066-108
fortbildung@Izk-sachsen.de

Landeszahnarztekammer Sachsen | =

Korperschaft des offentlichen Rechts LZKS
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Dr. Holger WeiBig
Vorstandsvorsitzender
der KZV Sachsen

3
Leitartikel

Biirokratieist die Herrschaft der
Verwaltung

Nach der Tagesdienstberatung um 7:58 Uhr: , Chef, da ist noch ein Anschreiben zur
Tl-Installation. Versprochen werden Konnektor, Kartenlesegerat, Installation aus ei-
ner Hand - keine Zusage zum Installationstermin, allerdings vieles im Kleingedruck-
ten.” Der Chef liest aufmerksam das Anschreiben. Ein starker Hustenreiz seines
ersten Patienten unterbricht die Konzentration beim Lesen.

8:10 Uhr: , Lassen Sie Herrn Mdiller schon mal im Behandlungszimmer Platz neh-
men.” 8:11 Uhr: Das Telefon klingelt. , Chef, die Landesdirektion Sachsen méchte
mit lhnen einen Termin fir eine Begehung abstimmen. Kénnen Sie bitte mal kom-
men?” 8:16 Uhr: Beendigung des Telefonats. ,, Schwester Anja, rufen Sie bitte die
Kammer an und erkundigen sich, was wir bezliglich der Validierung und der Hand-
aufbereitung alles vorhalten mussen. Und war da nicht noch irgendein Thermome-
teranzuhdngen?” 8:20 Uhr: Schwester Petra bringt das Uberarbeitete Papier zur
Gefdhrdungsbeurteilung nach Biostoffverordnung. ,Darf ich dieses abheften?”
8:35 Uhr: Herr Mdiller bekommt eine weitere Hustenattacke. ,Schwester Anja,
geben Sie bitte dem Patienten mal ein Glas Wasser und sagen Bescheid, dass ich
gleich komme.” 8:37 Uhr: Ein Gutachter ruft an und hat noch ein paar Riickfragen.
. Schwester Petra, knnen Sie mir bitte die Réntgenbilder aufrufen? Schwester An-
ja, bringen Sie mir bitte die Modelle!”

8:51 Uhr: ,,Guten Morgen Herr Mdller, entschuldigen Sie bitte die Wartezeit. Wir
fangen sofortan...!”, Chef, da ist schon wieder jemand am Telefon. Es gibt Fragen
zum QM-Bericht, genauer gesagt zum Beschwerdemanagement. Kénnen sich Pati-
enten bei uns anonym Uber zu lange Wartezeiten beschweren?” ,Schwester Petra,
erledigen Sie die Abformung. Ich geh ans Telefon.” 8:58 Uhr: ,, Chef, in zwei Minu-
ten beginnt die Online-Notdiensteinteilung. Wollen Sie dabei sein? ... Das Abform-
material ist jetzt ausgehértet!”

Zum Gltck kennen Sie solche Tage nicht! Doch hat jemals einer mit Evidenz belegt,
dass nur durch Einhaltung aller Gesetze, Normen und Verordnungen die Behand-
lungskette beim Zahnarzt sicherer geworden ist? Hilft mir das Biostoffverzeichnis
im Schrank wirklich bei der Behandlung weiter? Handle ich nicht ohnehin nach dem
Motto , Keimverarmung immer, wo méglich, und Vermeidung von jeglicher Konta-
mination”? Die Liste ist unendlich lang, wo Selbstverstdndlichkeiten verschriftlicht
werden, um vermeintlich Ruhe zu haben.

Was bleibt, ist das Gefiihl von tiberbordender Blirokratie. Kénnte der Vertrauens-
verlust, den die Politik schmerzhaft erleben muss, auch damit zusammenhéngen,
dass es bislang keine Regierung geschafft hat, das Zuviel an Regelungen wieder
abzuschaffen?

Vertrauen setzt Verstdndnis voraus. Geht das Verstdndnis fiir die Mehrzahl der Re-
gelungen verloren, entzieht man den Verantwortlichen das Vertrauen.
Gesundheitsminister Jens Spahn hat den Mut, im Referentenentwurf des Termin-
service- und Versorgungsgesetzes (TSVG) einige Paragrafenabsétze flr Zahnérzte
ersatzlos zu streichen! Vielleicht wéchst dann aus Verstandnis wieder Vertrauen?

Ihr Kollege und Vorstandsvorsitzender
Holger WeiBig
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Aktuell

Fachdental 2018 - Analogistimmer noch wichtig!

Dr. Breyer als Vertreter der sachsischen Zahnéarzteschaft er6ffnet den traditionellen Presserundgang auf der Fachdental fiir die Fachjournalisten

Liebe Kolleginnen und Kollegen, ich
meine mit analog den Besuch selbst.
Dinge sich im Original anschauen, an-
fassen und ausprobieren zu kénnen,
spielt zumindest fur mich bei Auswahl,
Entscheidung und Erwerb immer noch
eine groBBe Rolle. Scheinbar sehen das
viele Kollegen und Mitarbeiterinnen aus
den Praxen und Laboren auch so und
besuchten wieder zahlreich die FACH-
DENTAL Leipzig.

Im alltaglichen Leben setzt sich der di-
gitale Trend Schritt fur Schritt fort und
veréndert die Abldufe in den Praxen und
Laboren. Diese Entwicklung konnte man
auf der Messe selbst nachvollziehen.

Am Anfang laborgefertigter Arbeiten
steht die Abformung, die mit Einfuh-
rung eines digitalen Workflows durch
Intraoralscanner iGbernommen wird.
Etablierte Frasgerate erhalten weitere
Konkurrenz und in der Rontgentechnik
erarbeiten sich DVT-Gerate mit verschie-
denen Fahigkeiten entsprechend des
Leistungsangebotes der Praxen einen
Platz in der dentalen Diagnostik. Da-
rber hinaus beginnen 3D-Drucker, bei
der Herstellung von Dentalprodukten
neue Méglichkeiten zu er6ffnen.

Wie ich in der Messezeitung lesen konn-

te, kann man neuerdings Kl = Kiinstliche  das klingt, beginnt es einem langsam
Intelligenz zur Priifung seiner Rech- bedenklich zu werden - wie lange wer-
nungserstellung nutzen. So phantastisch  den wir noch gebraucht?

Seit anbeginn der Fachdental in Leipzig mit dabeiist die Anton Gerl GmbH, am Stand Geschafts-
fuhrer Michael Semmler (Foto oben links). Frau Sauer am Stand der sachsischen Zahnéarzte (oben
rechts) war Anlaufpunkt fir die Themen Abrechnung, Notdienst, Telematik-Infrastruktur. Au-
Berdem wollten zahlreiche Zahnéarzte die aktuelle Petition unterzeichnen. Bis zur letzten Minute
nutzten die Aussteller, um ihre Produkte, wie z. B. Lupenbrillen noch perfekt herauszuputzen
(Bild unten links). Michael Sendzik (links im Bild rechts unten) ist ein sachsischer Praxisausstatter
und freute sich tber VerkaufsabschlUsse.

A



Aktuell

Wie entspannend wirken da Produkte,
die den Behandler und die Stuhlassis-
tenz bei der taglichen Arbeit unter-
stitzen sollen. Scheinbar banal und
doch so wichtig in der Praxis sind Ab-
saugungsprodukte. Auch hier hat man
sich Gedanken gemacht und wichtige
wirtschaftliche Aspekte bericksich-
tigt. Diese Absaugprodukte (Isolite,
Isovac) gelten als perfekte Grundlage
zur Alleinbehandlung, sie leuchten den
Mundraum optimal aus und sollen eine
Zeitersparnis von 30 Prozent bringen.
Diese Geratschaften ermdglichen es,
mehr Patienten zu behandeln und mehr
Indikationen in einer Sitzung abdecken
zu kénnen. Also trotz digitaler Welt
bleiben wir Menschen noch wichtige
Mitspieler. Und analoge Produkte tra-
gen ebenso wie digitale zum Erfolg und
zur Qualitat unserer Arbeit bei.

Bei der diesjahrigen Auswahl von Pro-
duktentwicklungen und Prototypen

fur den Fachdental-Award als ,, Jurymit-
glied” mitzumachen, hatte sich lohnen
kénnen. Der Gewinner erhélt einen
Bose-Kopfhorer! Zur Wahl fur den Award
standen diesmal eine hochauflésende

Zahnarzteblatt SACHSEN 10/18

ZFA-Auszubildende steuerten den Stand der sachsischen Zahnarzte an (linkes Bild), um gezielt
nach den Fortbildungsangeboten der LZK zu suchen. Sie interessierten sich u. a. fur Aufstiegsqua-
lifizierungen. Auch Megadenta gehért zu den langjahrigen Ausstellern auf dieser Fachmesse.

Prazisionslupenbrille, die neueste Hoch-
leistungs-LED Lampe zur Lichthartung
nebst weiteren Features, die weltweit
kleinste 5-Achs-Frasmaschine, ein Endo-
dontie-Behandlungsgerat sowie ein Kom-
posite-Flow-Material - extrem belastbar
und mit verstarktem Chamaleoneffekt.

Im Bereich Hygiene gab es auch neue
Produkte zu begutachten. Miele bringt
zum Beispiel fur kleinere Zahnarztpra-
xen einen neuen kleineren Thermodes-
infektor auf den Markt, Sci can hat ein
Reinigungsgerat fur Ubertragungsins-
trumente im Angebot und Melag konn-
te weiterentwickelte Komponenten
ihres RDGs zeigen.

Der Erfolg der Fachdental Leipzig ba-
siert nicht zuletzt auf ihrem umfang-
reichen Informationsangebot. Ein
wichtiger Eckpfeiler im Programm

der Leistungsschau in Leipzig waren
die Vortrage auf dem FACHDENTAL
Leipzig-Forum, darunter auch das
Thema Datenschutz, das sowohl die
Dentalbranche als auch die Zahnarzte-
schaft bewegt. Um die Auswirkun-
gen und den Aufwand in den Praxen
moglichst gering zu halten, bietet die
Landeszahnarztekammer in ihrem
Praxishandbuch Unterstitzung fur die
Zahnarzte an.

Dr. Knut Brtickner
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Aktuell

Wie digital arbeiten sachsische Zahnarzte? Eine aktuelle Umfrage

Unser Sommerthema fir die Fortbildung war die , Digitale Praxis”, und zu den zwei im ZBS 7/8 veréffentlichten Erfahrungs-
berichten sollte ebenfalls eine aktuelle Umfrage mit wieder zufallig ausgewahlten Kollegen gestellt werden. Der Fragen-
katalog beschaftigte die ZBS-Redaktion intensiv, denn es sollte einerseits keine bloBe Abfrage von Anzahl und ,Sorte”
digitaler Geratschaften sein, und andererseits verstand schon jedes zahnarztliche Redaktionsmitglied mit seiner eigenen
Praxis im Hinterkopf etwas anderes unter ,Digitaler Praxis".

Der Vizeprasident der Bundeszahn-
arztekammer schrieb Im ZWP-Editorial
04/2018:

.Wichtigste Projektionsflache fur die
Digitalisierungsfantasien der Politik ist
unser Bereich, die Gesundheit. Dort,

ist man sich sicher, wird Big Data die
Wissenschaft ersetzen und kinstliche
Intelligenz den Arzt. ... Wie entspannt
ist da doch die Zahnmedizin. Wir brau-
chen keinen Aktionismus, weil wir die
,digitalste’ Arztgruppe sind und inzwi-
schen tiber 30 Jahre Erfahrung haben ...
Die Zahnmedizin als kleine Disziplin
hatte nie Platz fur die ganz groBBen
Fantasien, sondern eher fr die Frage,
was besser und wirtschaftlicher ist,
wenn es digital ware. Und so sind die
aktuellen Entwicklungen—vom DVT bis
zu restaurativen Arbeitsablaufen—in ei-
nem ... organischen Prozess gewachsen,
ganz ohne politischen Aktionismus.”
Die Ergebnisse unserer Umfrage be-
kraftigen diese Aussagen, ein paar
Besonderheiten gibt es aber doch.

Die Fragen

Wir haben 102 zuféllig ausgewahlte
sachsische Praxisinhaber gefragt:

1.Haben Sie eine eigene Homepage?

2.Sind Sie mit Ihrer Praxis in sozialen
Netzwerken prasent?

3.Sind Sie auf Arztbewertungsportalen
prasent?

4.Nutzen Sie eine Online-Terminver-
gabe?

5. Hat sich durch die Nutzung des Inter-
nets des Arzt-Patienten-Verhaltnis
verandert? Wenn ja, positivoder
negativ?

6. Welche digitalen Gerate oder Services
nutzen Sie fur lhre zahnarztliche
Arbeit, den Geschaftsverkehr oder
den kollegialen Austausch?

Die Umfrageteilnehmer

Von den 102 Umfrageteilnehmern
waren
¢ 55Zahnarztinnen und 47 Zahnarzte,
e 50 alleininihrer Praxis tatig und 52 mit
Kollegen zusammen tétig,
¢ 42 haben ihre Praxis in einer Grof3-
stadt,
49 in einer Mittel-/Kleinstadt und
11inlandlichen Regionen,
e 74 Kollegen Gber 20 Jahre im Beruf,
22 Kollegen bis 20 Jahre und
6 Kollegen bis 10 Jahre im Beruf tatig,
* Die Zahl der Angestellten bewegte
sich zwischen 2 und 20, ein bestim-

mender Zusammenhang mit Berufs-
jahren, Geschlecht und Praxisstandort
stellte sich nicht heraus.

Die Ergebnisse

Im Bericht Giber den Sachsischen Fort-
bildungstag 2013 ,,Analoger Zahnarzt -
digitale Praxis” fasste Zahnarzt Her-
mann Loos zusammen: , Die digitalen
Medien und Techniken werden auch

in die Zahnarztpraxis einziehen oder
sind es schon. Das ist nicht mehr ab-
zuwenden, warum auch. Die digitale
Zahnmedizin ist ja kein Schreckgespenst
oder l6st das Arzt-Patienten-Verhéltnis
auf. Die digitalen Techniken sollen den
Zahnarzt unterstltzen, kénnen viele
Arbeitsablaufe vereinfachen —und das
nicht nur fir den Zahnarzt, sondern auch
flr den Patienten.” Diese Entwicklung

Zahnarzte gesamt: 47

landliche Region 8 Zahnérzte = 17,1 %
davon 3 Zahnarzte allein tatig
1 Zahnarzt Homepage

Kleinstadt 20 Zahnarzte = 42,5 %
16,3 % allein tétig
22,4 % Homepage
15,0 % Jameda-Présenz
selbst eingerichtet

GroRstadt 19 Zahnérzte = 40,4 %
28,6 % allein tétig
35,7 % Homepage
26,3 % Jameda-Prasenz
selbst eingerichtet

Umfrageteilnehmer: 102

Zahnarztinnen gesamt: 55

landliche Region 3 Zahnarztinnen = 5,5 %
davon 2 Zahnarztinnen allein tatig
1 Zahnérztin Homepage

Kleinstadt 29 Zahnérztinnen = 52,7 %
30,6 % allein tatig
24,5 % Homepage
13,7 % Jameda-Prasenz
selbst eingerichtet

GroRstadt 23 Zahnarztinnen = 41,8 %
23,8 % allein tatig
35,7 % Homepage
17,4 % Jameda-Prasenz
selbst eingerichtet

Grafische Darstellung der Umfrageteilnehmer, gefiltert nach Regionen, Homepage-Betreiber

und Jameda-Prasenz

A




Aktuell

istin den vergangenen finf Jahrenin
groBen Spriingen geschehen, das zeigen
die ,, Arbeitszahlen” der Zahnarztlichen
Stelle/Rontgen der LZK Sachsen.

Digitales Arbeiten -
Gerate und Services

Von 5.120 Réntgengeraten in den rund
2.650sachsischen Zahnarztpraxen sind
mittlerweile 65 Prozent Digitalgerate.
Den hohen Digitalisierungsgrad in der
geréatetechnischen Praxisausstattung
flr die zahnarztliche Arbeit belegt auch
die Umfrage. 66 Prozent der Befragten
rontgen digital, 80 Prozent tauschen ihre
Daten verschlusselt mit dem Labor aus,
65 Prozent tatigen den Datenaustausch
mit anderen Zahnarztpraxen digital,

19 Prozent erledigen Abformarbeiten
digital und 41 Prozent arbeiten mit einer
elektronischen Patientenakte (gefragt
war, Uber die reine Abrechnung hinaus-
gehend). Digitale und intraorale Kame-
ras sowie Cerec- und CadCam-Systeme
kommen in 62 Prozent der befragten
Praxen zum Einsatz. Auch Smartphone
und Tablet werden in der Praxis genutzt,
vorwiegend fir die Kommunikation mit
den Patienten. Das Smartphone wird
dabei deutlich mehr eingesetzt—in

48 Prozent der befragten Praxen —als das
Tablet-in 37 Prozent der Praxen.
Smartphone und Tablet hdngen unmittel-
bar an der Internet-Netzversorgung,
ganz deutlich liegen die landlichen Re-
gionen hinter GroB- und Mittelstadten.
Diese Tatsache schlagt sich auch in den
Antworten zur Nutzung von Praxis-
homepage und Facebookaktivitaten
sowie zur Jameda-Prasenz nieder.

Der Fakt ,Internetzugang” war nicht
gefragt, aber er ist ein entscheidendes
Ergebnis der Umfrage. Geht es um

die Eigeninitiative zur Ausgestaltung
der Berufsausiibung in den Zahnarzt-
praxen, um das selbstbestimmte Inno-
vationsverhalten der Zahnérzte als dem
Patienten verpflichtete Praxisbetreiber,
dann nutzt der Berufsstand langst die
Méglichkeiten.

Ausstattung mit digitalen Geréten fiir den Praxisbetrieb
und Behandlungen - 102 Umfrageteilnehmer = 100 %

65,7 %
57,8%

412%

18,6 %

digitale
Patientenakte

digitales
Rontgen

digitale
Abformung

intraorale/digit.
Kamera/
Cerec/CadCam

Ausstattungsgrad der Praxen der Umfrageteil-
nehmer mit digitalen Arbeitsmitteln

Geht es um die digitale Arbeit und
Kommunikation Uber die Praxis hinaus,
hangt der Berufsstand vom , Aktionis-
mus der Politik” ab, und der Atlas zur
Internetverfligbarkeit zeigt auch in
Sachsen noch viele weiBe Flecken.

Der Wille zur Digitalisierung hangt nicht
vom Geschlecht des Praxisinhabers und
nicht signifikant von den Berufsjahren ab.

Digitale Kommunikation -
Homepage, Facebook und Jameda

Haben Sie eine Praxishomepage?

Von 102 Umfrageteilnehmern (Praxis-

inhaber) haben 55 eine Praxishomepage

(27 Zahnarzte, 28 Zahnarztinnen):

* 30 Homepages von GroBstadt-Praxen

* 23 Homepages von Mittel-/Kleinstadt-
Praxen

e 2 Homepages von Praxen in landlicher
Region

Eine Praxishomepage wurde Uber-
wiegend von Praxisinhabern mit bis zu
und mehr als 20 Berufsjahren gefiihrt
und eher von Zahnérzten, die in ihrer
Praxis zusammen mit Kollegen arbeiten.

Sind Sie mit Ihrer Praxis in sozialen
Netzwerken bzw. auf Arztbewertungs-
portalen prasent?

Interessant sind die Netzwerk-Aktivita-
ten. 11 Umfrageteilnehmer —und damit
jede 10. Praxis - sind auf Facebook oder
Twitter unterwegs. Zum Arztbewer-
tungsportal Jameda erlebten wir Mei-
nungsvielfalt:
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Von 102 Befragten
¢ bejahten 65 ihre Prasenz bei Jameda,
- 16 davon bedauerten dies,
- 16 davon haben ihre Jameda-Prasenz
selbst eingerichtet - das ist jeder
6. Befragte;
e wissen 18 nicht bzw. wollen nicht wis-
sen, ob sie bei Jameda aufgefihrtsind;
¢ haben 19 ihre Prasenz auf dem
Bewertungsportal verneint.

Netzwerkaffiner sind Zahnérzte, die
mit Kollegen in ihrer Praxis arbeiten,
abgehangt st die landliche Region.

Nutzen Sie eine Online-Terminvergabe?
Kurz und knapp: Nein - bis auf 6 Befrag-
te, die die Frage bejahten.

In vielen Gesprachen wiesen die Befrag-
ten ausdricklich darauf hin, diesen Erst-
kontakt mit den Patienten unbedingt
personlich betreuen zu wollen.
Eigentlich die beste Antwort, die es
geben kann. Und ein klares Bekenntnis
zum individuellen und persénlichen
Vertrauensverhaltnis zwischen Zahn-
arzt und Patient.

Hatsich durch die Nutzung des Inter-
nets das Arzt-Patientenverhiltnis ver-
andert?
¢ Nein sagten 48 Befragte;
¢ Jasagten 54 Befragte,

—davon 29 Ja, zum Positiven

—davon 25 Ja, aber zum Negativen

bzw. unentschlossen

Die Verédnderungen wurden von den
Zahnarztinnen 6fter bejaht und positiv
empfunden, als von ihren mannlichen
Kollegen.

Regional betrachtet, haben die Be-
fragten aus landlichen Regionen am
wenigsten eine Veranderung im Arzt-
Patienten-Verhaltnis registriert.
Ubrigens meinen von den 55 Homepage-
Praxisinhabern 34, dass sich das Arzt-
Patientenverhaltnis durch die allgemeine
Nutzung des Internets verandert hat, 19
von ihnen empfinden die Veranderung
des Arzt-Patienten-Verhaltnisses durch
diese Mediennutzung als positiv.



Anzeige

Grinderwerkstatt -
Entwurf der eigenen zahnéarztlichen Zukunft

Zum wiederholten Mal fand in dem wunderschénen historischen
Ambiente der Villa Wollnerin Dresden die Griinderwerkstatt statt.
Einen ganzen Samstag widmeten sich junge Zahnérztinnen und
Zahnérzte dem Thema Niederlassung. Als dezidiert regionales
und auf geringe Teilnehmerzahl beschrénktes Veranstaltungs-
format bietet die Werkstatt mittels individuell zugeschnittener
Herangehensweise die Gelegenheit, strukturiert das Vorhaben
der zahnérztlichen Niederlassung vorzubereiten. ,Wenn man
eine Zahnarztpraxis grindet, grindet man ein Unternehmen. Es
gilt, sich dabei auch mit den Hiirden vor und nach der Nieder-
lassung zu befassen”, sagt Max Herberg, einer der diesjéhrigen
Teilnehmer.

Zu jedem Themengebiet stehen regionale Fachleute zur Ver-
fugung, die auf Einzelaspekte eingehen. Die Werkstatt befasst
sich nicht nur mit der Kalkulation der Investitionen, der technischen
Ausstattung einer kleineren oder gréf3eren Zahnarztpraxis oder
den Aspekten der Absicherung, sondern auch mit Fragen wie
Mitarbeiterbindung, Abrechnung, bauliche Planung einer Praxis,
Praxiskonzept und Formen der zahnérztlichen Berufsausiibung.
Daniel Fischer mit Team sorgte in den Pausen mit késtlichen und
frisch zubereiteten Speisen fiir das Wohlbefinden. In vertrauter
und offener Atmosphére bereiteten alle Teilnehmer gemeinsam

0 deutsche apotheker- El- QeutSChe
und Arztetbank - | Arzte FInar‘IZ

unter der Anleitung von Daniel ihr Abendessen und kamen in der
historischen Kiiche der Villa Wollner ins Gespréach. Der Dialog
fand dabei nicht nur zwischen den Referenten und den Teilneh-
mern statt, der Wunsch der Organisatoren war dabei, den hilf-
reichen Austausch unter den Teilnehmern zu erméglichen, um aus
der Erfahrung der anderen zu lernen und um die Begeisterung fir
den Beruf zu starken. , Es war sehr hilfreich, sich damit mit Gleich-
gesinnten nichtnur Gber die eigenen Vision der beruflichen Zukunft
zubefassen, auch iber die bisherigen Erfahrungen, die [deen und
die Beweggriinde unter jungen Kollegen zu sprechen. Auch das
hilft, eine Entscheidung zu féllen, welche Art von eigener Praxis
méchte ich fihren, wie méchte ich als Zahnarzt wahrgenommen
werde, wie verwirkliche ich mich. In der Grinderwerkstatt revi-
diert man ein Stiick weit seine eigene Vorstellung und kommt der
Realisierung néher. Eine der zentralen Botschaften der Veranstal-
tung war: Man féngt bei sich an und die Praxis muss zu einem
selbst passen. Die Partner an der Seite helfen dann, die Vision zu
realisieren.”, so Max Herberg.

Mitwirkende: Anton Gerl GmbH, Deutsche Apotheker-und Arzte-
bank, Deutsche Arzte Finanz, Schneider+Partner, Kadur Gruppe,
BFS Health Finance

SIE SIND HERZLICH EINGELADEN ZUR GERL. HAUSMESSE IN DRESDEN

Anton Cerl CmbH - Devrientstr. 5 - 01067 Dresden - dresden@gerl-dental.de - 26. Oktober 2018

Melden Sie sich personlich in der Niederlassung, per E-Mail oder online mit diesem QR-Code an.
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Wahlergebnisse Kammerversammlung 2018

GemaB § 13 der Wahlordnung der Landeszahnarztekammer Sachsen vom 23. Marz 2013 gibt der Wahlleiter Folgendes bekannt:
In der 6ffentlichen Stimmauszahlung am 28. September 2018 wurde das folgende Ergebnis ermittelt:

Stimmberechtigte:
abgegebene Stimmen:
glltige Stimmen:
ungultige Stimmen:
Wahlbeteiligung:

5.237
2.798
2.779

19
53 %

gewabhlte Mitglieder der Kammerversammlung:

Wahlkreis | Chemnitz-Stadt
Dr.René Loos

Dr. Daniel Wolf

Bernhard Herrmann

Dr. Jan Leichsenring
kein Nachfolgekandidat
Wabhlkreis Il Plauen-Stadt

Dr. Frank Liebetrau
Jana Kusche

kein Nachfolgekandidat
Wahlkreis Il Zwickau-Stadt

Dipl.-Stom. Edgar Schenk
Dr. Dr. Martin Seif3

Nachfolgekandidat
Nancy Riedel
Wabhlkreis IV Annaberg

Dr. Achim AwiBus
kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis V Chemnitzer Land
Dipl.-Stom. Heike Murrer

kein Nachfolgekandidat
Wahlkreis VI Freiberg
Dr. Hans-Lutz Erler

Dr. Caterina Enger

kein Nachfolgekandidat

Wahlbeteiligung: 50 %
113 Stimmen

107 Stimmen

74 Stimmen

70 Stimmen

Wahlbeteiligung: 65 %
54 Stimmen
49 Stimmen

Wahlbeteiligung: 53 %
46 Stimmen
37 Stimmen

31 Stimmen

Wahlbeteiligung: 72 %
57 Stimmen

Wahlbeteiligung: 46 %
65 Stimmen

Wahlbeteiligung: 63 %
65 Stimmen
64 Stimmen

Wabhlkreis VII Elstertalkreis

Dr. Sabine Hoyer

Wahlbeteiligung: 52 %
36 Stimmen

kein Nachfolgekandidat

Wabhlkreis VIII  Goltzschtalkreis
Dipl.-Stom. Helmut Polster

Wahlbeteiligung: 62 %
74 Stimmen

kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis IX Mittlerer Erzgebirgskreis Wahlbeteiligung: 58 %
Dr. Frieder Meyer 47 Stimmen

kein Nachfolgekandidat

Wabhlkreis X Mittweida
Dr. Georg Benedix

Wahlbeteiligung: 57 %
67 Stimmen

kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis XI Stollberg Wahlbeteiligung: 54 %
Dipl.-Stom. Andreas Tschope 23 Stimmen
Nachfolgekandidat

Benny Riech 21 Stimmen
Wahlkreis XIl  Aue-Schwarzenberg Wabhlbeteiligung: 57 %
Dr. Annette Nobel 51 Stimmen
Dr. René Tzscheutschler 42 Stimmen
Nachfolgekandidat

Dr. Susanne Pohlmann 27 Stimmen

Wahlkreis XIll  Zwickauer Land
Dr. Thorsten Werner

Wahlbeteiligung: 56 %
69 Stimmen

kein Nachfolgekandidat
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Wahlkreis XIV  Dresden-Stadt
Dr. Ellen John

Dr. Annett Muller

Dr. Martin Briickner M.Sc.
Dr. Christoph MeiBner
Dr. Hagen Schénlebe

Dr. Guido Nitzsche

Dr. Mario Schulze

Dr. Helko Knoch M.Sc.

Dr. Ursula Schutte
Caroline Filler

Dr. Hanna Sahre

Dr. Jakob Angrik

Nachfolgekandidaten
Hans-Joachim Klaudius
Dr. Stephan Zanger

Wahlkreis XV
Prof. Dr. Klaus Boning

kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis XVI  Bautzen
Dr. Margret Worm

Dr. Stephan Jesinghaus
Dr. Lutz Krause

Nachfolgekandidat
Tobias Hellebrand

Wahlkreis XVII  MeiBen
Dr. Thomas Breyer

Dipl.-Stom. Bertold Kunze

kein Nachfolgekandidat

1
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Wahlbeteiligung: 51 %
250 Stimmen
179 Stimmen
178 Stimmen
174 Stimmen
170 Stimmen
129 Stimmen
118 Stimmen
116 Stimmen

87 Stimmen
69 Stimmen
64 Stimmen
55 Stimmen

50 Stimmen
45 Stimmen

Universitat Dresden Wahlbeteiligung: 42 %

21 Stimmen

Wabhlbeteiligung: 56 %
53 Stimmen
43 Stimmen
42 Stimmen

41 Stimmen
Wahlbeteiligung: 63 %

61 Stimmen
48 Stimmen

Wabhlkreis XVIIl Niederschlesischer Oberlausitzkreis
Es wurden keine Kandidaten aufgestellt

Wahlkreis XIX  Gorlitz

Es wurden keine Kandidaten aufgestellt

Wahlkreis XX
Dipl.-Stom. Iris Hussock

kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis XXI  Lobau
Dr. Angela Grundmann

kein Nachfolgekandidat

Riesa-GroBenhain

Wahlbeteiligung: 52 %
52 Stimmen

Wahlbeteiligung: 58 %
41 Stimmen

Wabhlkreis XXIl ~ Zittau
Dr. Lutz Hochberger

kein Nachfolgekandidat

Wabhlkreis XXIll Sachsische Schweiz

Dr. Peter Mensinger
Dr. Grit Hantzsche
Dr. Robert Knepper

Nachfolgekandidat
Silke Strohbach

Wabhlkreis XXIV WeiBeritzkreis
Dr. Uwe Friedrich
Martin Riger

kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis XXV Hoyerswerda
Isabell Schulze

kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis XXVI Dresden-Land
Dr. Burkhard Wolf

kein Nachfolgekandidat

Wabhlkreis XXVII Kamenz
Dr. Thomas Kappler
Dr. Christian Martin Paffrath

kein Nachfolgekandidat

Wabhlkreis XXVIII Leipzig-Stadt
Dr. Hans Andreas Vogel M.Sc.
Dr. Axel KieBig

Dr. Tobias Gehre

Dr. Knut Brtickner

Dr. Andreas Hofner

Dr. Thomas Barth

Dipl.-Stom. Dirk Lachmann

Dr. Carsten Bieber M.Sc. Lo
Carsten Pester

Dr. Frank-Michael Berger MOM
Christoph Barnasch

Nachfolgekandidat
Theresa Dedio

Wahlbeteiligung: 65 %
52 Stimmen

Wahlbeteiligung: 41 %
61 Stimmen
41 Stimmen
40 Stimmen

32 Stimmen

Wahlbeteiligung: 54 %
62 Stimmen
61 Stimmen

Wahlbeteiligung: 54 %
35 Stimmen

Wahlbeteiligung: 43 %
55 Stimmen

Wabhlbeteiligung: 61 %
45 Stimmen
29 Stimmen

Wabhlbeteiligung: 51 %
240 Stimmen
175 Stimmen
167 Stimmen
123 Stimmen
109 Stimmen
106 Stimmen

95 Stimmen
93 Stimmen
90 Stimmen
85 Stimmen
82 Stimmen

45 Stimmen
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Wahlkreis XXIX Universitat Leipzig Wahlbeteiligung: 53 %

Prof. Dr. Karl-Heinz Dannhauer 16 Stimmen
Nachfolgekandidat
Prof. Dr. Hans-Ludwig Graf 13 Stimmen

Wahlkreis XXX Delitzsch-Eilenburg Wahlbeteiligung: 65 %
Dr. Jorg Topfer 58 Stimmen
Dr. Dennis Heuer 52 Stimmen

kein Nachfolgekandidat

Wahlkreis XXXI Dobeln Wahlbeteiligung: 52 %
Christoph Zenker 42 Stimmen

kein Nachfolgekandidat

Wabhlkreis XXXII Leipziger Land Wabhlbeteiligung: 55 %

Dr. Thomas Hermann 64 Stimmen
Dipl.-Stom. Karl-Dieter Bell 38 Stimmen
Dr. Gisela Herold 36 Stimmen

kein Nachfolgekandidat

Ankundigung/ Mitteilung - Einladung

Die 63. und 64. Kammerversammlung findetam

Wabhlkreis XXXIII Borna-Geithain
Andreas Etzold

kein Nachfolgekandidat
Wahlkreis XXXIV Grimma-Wurzen
Dr. Peter Lorenz

Dipl.-Stom. Christine Jacoby

Nachfolgekandidat
Dr. Stefanie Beyer

Wahlkreis XXXV Torgau-Oschatz
Dr. Christine Langer

kein Nachfolgekandidat

Wahlbeteiligung: 54 %
41 Stimmen

Wabhlbeteiligung: 55 %
54 Stimmen
32 Stimmen

30 Stimmen

Wahlbeteiligung: 42 %
33 Stimmen

Sonnabend, 24. November 2018, ab 09:30 Uhr, im Horsaal des Zahnarztehauses, Schiitzenhohe 11, 01099 Dresden, statt.

Die Kammerversammlung am Vormittag wird die Legislatur beenden.

Ab 13:00 Uhr konstituiert sich die neu gewahlte Kammerversammlung, die aus ihrer Mitte den Vorstand wahlt.

Beide Kammerversammlungen sind fiir alle Kammermitglieder 6ffentlich.

Anmeldung: Geschéaftsstelle der Landeszahnarztekammer Sachsen, Telefon 0351 8066-240

Die genaue Tagesordnung kann in der Geschaftsstelle, Telefon 0351 8066-240, ab dem 1. November 2018 und auf der

Homepage www.zahnaerzte-in.sachsen.de abgerufen werden.
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Steueroptimierung im privaten Bereich

Privatausgaben fur haushaltsnahe Dienstleistungen
fordert der Staat seit mehreren Jahren mit Steuerver-
gUnstigungen in Form einer echten SteuerermaBigung.
Der Grundgedanke hierfur war, die Schwarzarbeit und
die damit verbundene Steuerhinterziehung einzudam-
men. Wir mochten Sie daher genauer informieren, wo
und wie Sie Ihre Privatausgaben steueroptimal gestal-
ten kdnnen.

Dabei sollten Sie auch an diese Privatausgaben
denken:

Als haushaltsnahe Dienstleistungen kénnen Sie Auf-
wendungen unter anderem fur folgende private Leis-
tungen steuerlich geltend machen:

1. Aufwendungen fir Tierbetreuung, Reinigungs-
arbeiten (z. B. Fensterputzer oder Dachrinnenrei-
nigung), Winterdienst, Aufwendungen fiir den
Gartner, Tapezierer, Maler (Innenwande), Haus-
meisterservice usw.

2. Klavier stimmen

3. Gartenpflegearbeiten (z. B. Rasen mahen, Hecken
schneiden)

4. Umzugsdienstleistungen fur Privatpersonen - ab-
zluglich Erstattungen Dritter

5. Dienstleistungen wie StraBen- und Gehwegreini-
gung, Winterdienst, wenn sie auf dem Privatgelan-
de durchgefuhrt werden. Dies gilt auch dann, wenn
eine konkrete Verpflichtung besteht (z. B. zur Reini-
gung und Schneerdumung von 6ffentlichen Gehwe-
gen und Burgersteigen).

6. Tagesmutter

7. Verarbeitung von VerbrauchsgUtern im Haushalt

8. Wachdienste

Handwerkerleistungen fir allgemeine Renovierungs-,
Erhaltungs- und Modernisierungsarbeiten

Handwerkerleistungen nach Neubau-Fertigstellung
9. Schornsteinfeger
10.Schlusseldienst

Umfang der SteuerermaBigung

Haben Sie eine Haushaltshilfe als sogenannten Mini-
job beschaftigt, mindert sich die Einkommensteuer um
20 % der Aufwendungen, héchstens um 510 EUR. Ins-
gesamt kann somit ein Aufwand von 2.550 EUR berck-
sichtigt werden. Handelt es sich um ein sozialversiche-
rungspflichtiges Beschaftigungsverhaltnis oder eine
Dienstleistung, kénnen die Steuern um 20 % der Auf-
wendungen (20.000 EUR), héchstens 4.000 EUR pro Jahr
gemindert werden.

Fur Handwerkerleistungen ermaBigt sich die Einkom-
mensteuer um 20 % der Arbeits(lohn)kosten ohne
Material, hochstens um 1.200 EUR. Insgesamt kann flr
Lohnaufwendungen bis zu maximal 6.000 EUR im Jahr
die SteuerermaBigungin Anspruch genommen werden.

Kontakt:

Fachberater fir

den Heilberufebereich
(IFU/ISM gGmbH)
Daniel Ludtke
Steuerberater

Wir sind eine mittelgroe Steuerberatungsgesellschaft — insbesondere auf

die Beratung von Zahndrzten spezialisiert — und unterstiitzen Sie gern.

ADMEDIO Steuerberatungsgesellschaft mbH

Auf3enstelle Chemnitz

Weststrafle 21 - 09112 Chemnitz

Telefon: (0371) 355 67 53 - Fax: (0371) 35567 41
admedio-chemnitz@etl.de - www.ADMEDIO.de

ETL | ADMEDIO Pirna

Steuerberatung im Gesundheitswesen

ADMEDIO Steuerberatungsgesellschaft mbH

Niederlassung Pirna

Gartenstrae 20 - 01796 Pirna

Telefon: (03501) 56 23-0 - Fax: (03501) 56 23-30
admedio-pirna@etl.de - www.ADMEDIO.de

Unternehmen der ETL-Gruppe
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Putzbrunnen und Kariestunnel - dasist auch etwas fur
Menschen mit geistiger Behinderung

Das Programm ,Special Smiles— Gesund im Mund” von Special Olympics ist Teil des weltweit groBten Public Health
Programmes flir Menschen mit geistiger Behinderung. Ziel ist es, die Teilnehmenden zu befahigen, selbstverantwortlich

Gesundheitsrisiken zu erkennen und Methoden anzuwenden, diese zu vermeiden.

Dr. Alexandra Zeller

Dieser Dresdner Junitag beginnt frih far
das ,Gesund im Mund*“-Team Sachsen:
die Zahnarzte Dr. Alexandra Zeller aus
Moritzburg und Dr. Heino Loges aus
Dresden packen gemeinsam mit den
weiteren ehrenamtlichen Helfern an.
Dank der Unterstitzung der LAGZ
Sachsen stehen fir diesen Tag der
Mundgesundheit der Kariestunnel und
der Zahnputzbrunnen zur Verfligung
und missen nun aufgebaut werden.
Nach einer guten Stunde kann es an
der ersten Station, dem Kariestunnel,

Dr. Heino Loges

losgehen. Fluoreszierende Lésung und
Schwarzlicht machen die Beldge sicht-
bar. An der zweiten Station, dem Putz-
brunnen, wartet bereits Nicole.

Sieist Mitarbeiterin der Werkstatt

St. Josef des CSW Dresden und Teil des
Tandemkonzepts von Special Olympics.
Tandems bestehen jeweils aus einem
Helfer mit geistiger Behinderung und
einem medizinischen Fachhelfer. Diese
werden im Vorfeld fortgebildet und
sind nach gemeinsamer Schulung bei
Gesundheitsforderangeboten gemein-

Putz-Anweisungen in einfacher Sprache

sam tatig. So kdnnen Inhalte der Ziel-
gruppe bedarfsorientiert und niedrig-
schwellig vermittelt werden.

Nachdem die Beldge weggeputzt sind,
geht es zur letzten Station, der Kontroll-
untersuchung. Frau Dr. Zeller und

Dr. Loges erheben den Zahnstatus und
geben Ratschlage zur Verbesserung
der Mundhygiene. Bei Bedarf werden
notwendige Behandlungen beim Haus-
zahnarzt empfohlen und in schriftlicher
Form ausgehandigt. Zum Abschluss
erhélt jeder Teilnehmer eine Medaille,

Anzeige

Qualitit aus Sachsen

Megatray

Lichthiartendes Loffelmaterial

-in den Farben rosa, blau und transparent erhiltlich,

-auch als Basisplatte mit 1.4 mm Plattenstirke,

-fragen Sie Ihr Dentaldepot oder besuchen Sie uns
im Internet: www.megadenta.de

MEGADENTA

Dentalprodukte
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eine Urkunde, eine Zahnputzuhr und
eine Zahnputzanleitung in leichter
Sprache fur die tagliche Zahnpflege.
Die Angebote in Sachsen zur Gesund-
heitsférderung fur Menschen mit geis-
tiger Behinderung werden im Rahmen
des Projektes ,,Gesund durchs Leben”
vom Bundesministerium fir Gesundheit
gefordert. Die Ergebnisse der Untersu-
chungen aus der Werkstatt bestatigen
den Bedarf: Bei 44,8 Prozent der

30 Teilnehmenden besteht ein teils aku-

Stammtische

Zittau

Datum: Dienstag, 6. November 2018,

19 Uhr; Ort: Gaststatte , Olbersdorfer
Hof", Olbersdorf; Thema: Online-Roll-
out - Die Anbindung der Zahnarztpraxis
an die Telematikinfrastruktur; Infor-
mation: Dr. Albrecht Buhl, Telefon
03586 404218
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ter Behandlungsbedarf. Das wichtigste
Ergebnis und gleichermaBen groBte Lob
flr das Team ist jedoch, dass sich bis auf
eine Ausnahme alle Sportler an diesem
Tag untersuchen lieBen.

Svenja Engelhardt

Mehr Infos unter
www.specialolympics.de/sachsen oder
gesundheit@specialolympics-sachsen.de

Dresden-Ost

Datum: Dienstag, 27. November 2018,
19 Uhr; Ort: ,Schillergarten”, Dresden;
Themen: Aktuelle Standespolitik, Aus-
wertung der Vertreterversammlung,
Wirtschaftlichkeitsprifung; Informa-
tion: Dr. Hannes Briickner, Telefon
03512030770

Mittelsachsen/Freiberg-Fl6ha

Datum: Mittwoch, 14. November 2018,
19 Uhr; Ort: Goldner Stern Memmen-
dorf, Oederan; Thema: Keramikimplan-
tate im asthetischen Bereich; Infor-
mation: Dr. Dietmar Jolie, Telefon
037293506

Oelsnitz/Stollberg

Datum: Mittwoch, 28. November 2018,
19 Uhr; Ort: Gaststatte ,,Zur Weberklau-
se” im WeiBen Lamm, Hohndorf; Thema:
Aktuelle Informationen der KZV und LZK
Sachsen; Information: Dr. Uwe Tischen-
dorf, Telefon 037298 2625

Sitzungstermine des Zulassungsausschusses 2019

Einreichungs- Sitzungs-
termine termine

23. Januar 13. Februar
20. Marz 10. April

29. Mai 19. Juni

31. Juli 21. August
18. September 9. Oktober
21. November 11. Dezember

Bitte beachten Sie: Antrdge an den
Zulassungsausschuss Sachsen sind voll-
standig, mindestens drei Wochen (siehe
Einreichungstermine) vor der jeweiligen

Sitzung, bei der Geschaftsstelle des Zu-
lassungsausschusses Sachsen, Schitzen-
hohe 11, 01099 Dresden einzureichen.
Die Geschaftsstelle des Zulassungsaus-
schusses pruft die Antrége und Unter-
lagen auf Vollstandigkeit und fristge-
rechten Eingang. Verspatete Antrage
mit unvollstandigen Unterlagen und/
oder fehlender Geblhr werden dem Zu-
lassungsausschuss nicht vorgelegt und
demnach auch nicht entschieden.

Die Antrage sind abzurufen auf
www.zahnaerzte-in-sachsen.de unter
Zahnarzte -> Download —> Zulassung
oder bei der KZV Sachsen, Geschéaftsbe-
reich Zulassung, Telefon 0351 8053-416.

A

Profitieren Sie von unserer

spezialisierten Branchenerfahrung:

Sicherheit Fiir Ihre Zukunft!

Erfolgreich seit iiber

Steuerberatung fiir Arzte

80 Jahren

BUST Niederlassung Dresden:

JagerstraBBe 6
01099 Dresden

Telefon: 0351 82817-0
Telefax: 0351 828 17-50
E-Mail: dresden@BUST.de

www.BUST.de

Anzeige
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Termine

Fortbildungsakademie:
Kurse November/Dezember 2018 und Januar 2019

furZahnarzte
Dresden
Aktualisierung der Fachkunde im Strahlenschutz D86/18  Prof.Dr. Dr. Matthias Schneider  02.11.2018,
13:00-16:30 Uhr
Implantatgetragener Zahnersatz von A bis Z - D87/18  Dr.Tobias Gehre, 02.11.2018,
Beantragung und Abrechnung Simona Gunzler 14:00-19:00 Uhr
EinfGhrungskurs Hypnose D92/18  Dr.Solveig Becker 10.11.2018,
(auch far Praxismitarbeiterinnen) 09:00-15:00 Uhr
Kooperationsformen, Praxisnachfolge und D94/18  Dipl.-BW (FH) Frank Steuer 14.11.2018,
steuerliche Aspekte in der Zahnmedizin 14:00-18:00 Uhr
Abrechnung kieferorthopadischer LeistungennachBEMA D 95/18  Dipl.-Stom. Steffen Laubner 16.11.2018,
und die Mehrkostenvereinbarung in der Kieferorthopadie 13:00-19:00 Uhr
(auch fur Praxismitarbeiterinnen)
Therapieplanung und Besonderheiten der D96/18  Prof. Dr. habil. 17.11.2018,
kieferorthopadischen Vor- und Nachbehandlung Karl-Heinz Dannhauer 09:00-15:00 Uhr
bei Dysgnathieoperationen
Zahnhartsubstanzdefekte — Pravention und Frithdiagnostik D 98/18  Prof. Dr. Stefan Zimmer 17.11.2018,
09:00-17:00 Uhr
Ergonomisch arbeiten am entspannten Patienten D99/18  Manfred Just 23.11.2018,
Optimale Patientenlagerung, korrekte Arbeitshaltung, 09:00-17:00 Uhr
gezielter Ausgleich
(auch fur Praxismitarbeiterinnen)
In 5 Minuten wieder fit: einfach —wirksam - selbstbestimmt D 200/18 Manfred Just 24.11.2018,
Selbsttherapie am Arbeitsplatz mit Just Five 09:00-17:00 Uhr
(auch fur Praxismitarbeiterinnen)
Update Abrechnung KCH D201/18  Dr. Uwe Tischendorf 28.11.2018,
(auch fur Praxismitarbeiterinnen) 14:00-19:00 Uhr
Kieferorthopadische Werkstoffe - D88/18  Prof.Dr. Christoph Bourauel 01.12.2018,
Materialeigenschaften, Biokompatibilitat und Friktion 09:00-15:00 Uhr
Koordinatives Training im Rahmen der CMD-Therapie - D 204/18  Dr. Daniel Hellmann 07.12.2018,
Praxiskurs 14:00-19:00 Uhr
Mini-Implantate zur Prothesenstabilisierung als D 206/18  Prof.Dr. Torsten Mundt 08.12.2018,
Alternative zu Standard-Implantaten Hands-on-Kurs 09:00-15:00 Uhr
Das neuromuskulare Zentrikregistrat - D 207/18  Dr. Daniel Hellmann 08.12.2018,
Hands-on-Workshop 09:00-16:00 Uhr
Einstieg in ein praxisinternes D 208/18 Inge Sauer 12.12.2018,
Qualitatsmanagementsystem - Grundkurs 14:00-18:00 Uhr
(auch far Praxismitarbeiterinnen)
Zahnersatzabrechnung aktuell - D 209/18 Dr. Tobias Gehre, 12.12.2018,
Wissenswertes fiir die Zahnarztpraxis Simona Glnzler 14:00-19:00 Uhr

(auch fur Praxismitarbeiterinnen)
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Termine
Adhasivbriicken und Adhasivattachements D01/19 Prof. Dr. Mathias Kern 18.01.2019,
bewahrter minimal invasiver Zahnersatz 09:00-18:00 Uhr
19.01.2019,
09:00-16:30 Uhr
Physiotherapie —warum -in welchen Fallen - D02/19  GertGroot Landeweer 18.01.2019,
welche Techniken und wie oft—wie lange? 14:00-19:00 Uhr
19.01.2019,
09:00-17:00 Uhr
Asthetik braucht Funktion D03/19  Dr.Wolfram Biicking 26.01.2019,
09:00-17:00 Uhr
Chemnitz
Aktualisierung der Fachkunde im Strahlenschutz C06/18  Dr.Dominik Haim 16.11.2018,
15:00-18:30 Uhr
fur Praxismitarbeiterinnen
Dresden
Verschiedene Personlichkeitsprofile - D 192/18  Dr. phil. habil. Eva Pappritz 07.11.2018,
+~Wer bin ich und wie ticken die anderen?” 14:00-19:00 Uhr
Update Instrumentierung - D 194/18  DH Simone Klein 09.11.2018,
Praktisches Intensivseminar fur die ZMP 09:00-17:00 Uhr
Aktualisierung der Kenntnisse im Strahlenschutz D 196/18  Dipl.-Ing. Gerd Lamprecht 09.11.2018,
(Kurs ohne vorherigem Selbststudium) 13:30-19:00 Uhr
Die Rezeption—Das Herz der Praxis D301/18  Brigitte Kihn 14.11.2018,
09:00-17:00 Uhr
Amtsdeutsch & Paragrafendschungel D 307/18 StephanKays 30.11.2018,
14:00-18:00 Uhr
Praxisnaher Abrechnungsgrundkurs fur Einsteiger D310/18 Ingrid Honold 30.11.2018,
und Reaktivierer (Teil A) - Zahnersatzleistungen 09:00-16:00 Uhr
(auch fur Assistenzzahnarzte) 01.12.2018,
09:00-16:00 Uhr
Aufschleifen des PAR-Instrumentariums D 313/18 Dr. Steffen Richter 07.12.2018,
14:00-19:30 Uhr
Materialwirtschaft fur Fortgeschrittene D 100/19  Ann-Kathrin GrieBe 09.01.2019,
14:00-19:00 Uhr
Uberschreiten des 2-, 3-fachen Satzes - D 101/19  Ann-Kathrin GrieBe 11.01.2019,
Fundiertes Begriindungsmanagement 14:00-18:30 Uhr
Zahnmedizinisches Fachwissen flr Quereinsteiger D 103/19 Helen Mdhrke 26.01.2019,

09:00-16:00 Uhr

Schriftliche Anmeldung: Fortbildungsakademie der LZKS, Schiitzenhdhe 11, 01099 Dresden
Fax: 0351 8066-106, E-Mail: fortbildung@Izk-sachsen.de

Anfragen:

Genauere inhaltliche Informationen zu den einzelnen Kursen entnehmen Sie bitte unserem Fortbildungs-

Frau Walter, Telefon 0351 8066-101

programm fiir das 2. Halbjahr 2018 oder dem Internet www.zahnaerzte-in-sachsen.de
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Die Abrechnungin der Kieferorthopadie, Teil 3

In dieser Ausgabe werden weitere Ab-
rechnungspositionen vorgestellt.

BEMA-Nr.7a

Abformung, Bissnahme in habitueller
Okklusion fur das Erstellen von dreidi-
mensional orientierten Modellen des
Ober- und Unterkiefers zur diagnosti-
schen Auswertung und Planung sowie
schriftliche Niederlegung

Laut den vereinbarten Abrechnungsbe-
stimmungen ist die Nr. 7 a bis zu dreimal
im Verlauf einer KFO-Behandlung, bei
kombiniert kieferorthopadisch/kie-
ferchirurgischer Behandlung bis zu vier-
mal abrechnungsfahig. Keine Begren-
zung in der Anzahl gibt es bei der friihen
Behandlung einer Lippen-, Kiefer-,
Gaumenspalte oder anderer kraniofazi-
aler Anomalien, eines skelettal-offenen
Bisses, einer Progenie oder verletzungs-
bedingter Kieferfehlstellungen.

Bei einem Verlangerungsantrag kénnen
die Nrn.7aund 117 (Modellanalyse) je
einmal beantragt werden.

Modelle nach der Nr. 7 a werden zahn-
technisch mit der BEL Il-Pos. 001 0 (Mo-
dell) belegt.

Zusatzlich kann entweder die BEL II-Pos.
011 1 (Modellpaar trimmen) oder die
BEL II-Pos. 013 0 (Modellpaar sockeln) be-
rechnet werden. Bei der BEL II-Pos. 013 0
koénnen dardber hinaus Sockelschalen
als Konfektionsteile berechnet werden,
wenn eine Bisslagenfixierung nicht
moglich ist. Die Berechnung der Sockel-
schalen erfolgt Gber die Materialnummer
5999.

Die Kosten fir Abformmaterial konnen
mit einem Pauschalbetrag in Hohe von
2,80 EUR je Abformung berechnet wer-
den (Anlage 1, Pkt. 4.3.2, BMV-Z). Die
Berechnung erfolgt Gber die Material-
nummer 5000.

Die Planungsmodelle sind 10 Jahre nach

Abschluss der Behandlung aufzubewah-
ren (§ 8, Abs. 3, BMV-2Z).

BEMA-Nr. 116
Fotografie

Die Profil- oder En-face-Fotografie mit

diagnostischer Auswertung kann bis zu
viermal im Verlauf einer KFO-Behand-

lung abgerechnet werden.

BEMA-Nr. 117
Modellanalyse

Zusétzliche Anwendung von Methoden
zur Analyse von Kiefermodellen (drei-
dimensionale Analyse, graphische oder
metrische Analyse, Diagramme). Die

Nr. 117 ist je Nr. 7 a einmal abrechnungs-
fahig.

BEMA-Nr. 118
Kephalometrische Auswertung

Untersuchung des Gesichtsschadels, ein-
mal je Fernréntgenseitenbild (BEMA-NTr.
A 934 a) einschlieBlich Dokumentation.
Die Abrechnungsbestimmung be-
grenzt die Abrechnungsméglichkeit
auf zweimal und bei begriindeten
Ausnahmefallen auf dreimal im Verlauf
einer KFO-Behandlung. Jedoch ist bei
der Frihbehandlung mit verkirzter Be-
handlungsdauer und nur bei skelettalen
Dysgnathien die Nr. 118 nur einmal je
Behandlungsfall abrechnungsfahig.

BEMA-Nrn.119a-d

MaBnahmen zur Umformung eines Kie-

fers einschlieBlich Retention

a) einfach durchfuhrbarer Art

b) mittelschwer durchfuhrbarer Art

¢) schwierig durchfthrbarer Art

d) besonders schwierig durchfihrbarer
Art

Die Zuordnung zu den Buchstaben
119 a-d erfolgt nach einem Bewer-
tungsschema:

. Zahl der bewegten Zdhne bzw.
Zahngruppen

12 1-2Zahn- | alle Zahn-
gruppen gruppen
1 2 3
Il. Gr6Be der Bewegung
1-2mm 3-5mm mehr als
5mm
1 3 5

Il Art und Richtung der Bewegung

glnstig unglinstig | | .. _
kippend* | kippend* | <o"Perlich
1 3 5

*Gunstige kippende Bewegungen:
Bukkalbewegung der Seitenzahne bei
der Dehnung, Protrusionsbewegung der
Frontzahne und Retrusionsbewegung
der Frontzahne, Mesialbewegung der
Seitenzahne.

Ungunstige kippende Bewegungen:
Palatinalbewegung und Distalbewegung
der Seitenzéhne, Lateralbewegung von
Frontzahnen, Drehung, Verlangerung
und Verkirzung von Zahnen (auf direk-
tem Wege).

IV. Verankerung

einfach mittel- schwierig
schwer
1 2 5

V. Reaktionsweise (Alter, Konstitution,
Friih- und Spatbehandlung)

sehr .
glinstig gut ungunstig
1 3 5

Die Summe der einzelnen Punkte ergibt
die Bewertung fir die Schwierigkeit und
den Umfang der vorgesehenen Kiefer-
umformung nach folgendem Schema:
5-7Punkte=a) 8-10Punkte=b)
11-15Punkte =c) 16 u. mehr Punkte =d)
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BEMA-Nrn.120a-d

MaBnahmen zur Einstellung des Unter-
kiefers in Regelbiss in sagittaler oder late-
raler Richtung einschlieBlich Retention

a) einfach durchfihrbarer Art

b) mittelschwer durchfihrbarer Art

¢) schwierig durchfihrbarer Art

d) besonders schwierig durchfhrbarer Art

Die Zuordnung zu den Buchstaben
120 a-d erfolgt ebenfalls nach einem
Bewertungssystem:
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Nr. 121 - Beseitigung von Habits bei
einem habituellen Distalbiss oder bei
einem habituell offenen Biss, je Sitzung

Nr. 122 a—Kontrolle des Behandlungs-
verlaufs einschlieBlich kleiner Ande-
rungen fur Behandlungsmittel, fur
jede Sitzung

Nr. 122 b - Vorbereitende MaBnahmen
zur Herstellung von KFO-Behandlungs-
mitteln, je Kiefer

Nr. 122 c-Einfligen von kieferorthopa-
dischen Behandlungsmitteln, je Kiefer

I. Gr6Be der Bisslageveranderung

1-2 Y2Pramola- | Uber Y2 bis 1 Pra-
mm renbreite | molarenbreite
1 3 5

II. Lokalisation

einseitig | --- beidseitig

1 3

IIl. Richtung der durchzufiihrenden
Bissverschiebung

mesial lateral distal
1 2 3

IV. Reaktionsweise (Alter, Konstitution,
Frih- und Spatbehandlung)

sehr ut unglnsti
glnstig g g g
1 3 10

Die Summe der einzelnen Punkte ergibt die
Bewertung flr Schwierigkeit und Um-
fang der vorgesehenen Bissverlagerung:
4-8Punkte=a)

9-10Punkte=b)

11-12Punkte =¢)

13 u. mehr Punkte = d)

Ausgesuchte vereinbarte
Abrechnungsbestimmungen zu den

Nrn.119/120

Im Verlauf einer KFO-Behandlung ist

die Abrechnung von Leistungen der

Nrn. 121 bis 124 neben einer Leistung der
Nrn. 119/120 nicht mdglich.

Der Zahnarzt hat quartalsweise Ab-

Nr. 123 a- KFO-MaBnahmen mit he-
rausnehmbaren Geraten zum Offen-
halten von Liicken infolge vorzeitigen
Milchzahnverlustes, je Kiefer

Nr. 123 b - Kontrolle eines Liickenhal-
ters, je Behandlungsquartal

Nr. 124 - Einschleifen von Milchzéhnen
bei Kreuz- oder Zwangsbiss, je Sitzung

schlagszahlungen abzurechnen. Fur
Kalenderquartale, in denen keine KFO-
Leistungen erbracht wurden, entfallt
die Abrechnung der Abschlagszahlung.
Insgesamt kdnnen nicht mehr als 12 Ab-
schlagszahlungen abgerechnet werden.

Mit den Gebihren nach Nrn. 119/120 ist
eine Behandlungszeit von bis zu 16 Be-
handlungsquartalen abgegolten. Bei vor-
zeitigem Behandlungsabschluss kénnen
indenFallen nachdenNrn. 119aund b
sowie bei 120 a und b die restlichen Ab-
schlagszahlungen bei Ende der Behand-
lung abgerechnet werden. Soweit nach
denNrn. 119 cund d sowie 120cundd
eingestufte Behandlungen vor

10 Behandlungsquartalen beendet wer-
den, erhalt der Zahnarzt die bis zu diesem
Zeitpunkt fallig gewordene Verglitung.

Uber das 4. Behandlungsjahr hinausge-
hende noch erforderliche Leistungen sind
mit Begrindung und Angabe der voraus-
sichtlichen weiteren Behandlungszeit und
der Neuzuordnung aufgrund des Befun-
des am Ende des 4. Behandlungsjahres zu
den Buchstaben a bis d der Nrn. 119 und
120 schriftlich zu beantragen.

A

Wird die Behandlung abgebrochen, so
erhalt der Zahnarzt die bis zu diesem
Zeitpunkt fallig gewordene Vergltung.

Belehrende und ermahnende Informa-
tionen in einem Brief an die Patienten
oder deren Erziehungsberechtigte sind
mit den Gebihren nach den Nrn. 119
und/oder 120 abgegolten.

Die Abrechnung von Leistungen nach
den Nrn. 119/120 beginnt mit der thera-
peutischen Phase. Das ist in der Regel die
erste MaBnahme zur Herstellung eines
Behandlungsgerates oder das Extrahie-
ren, Separieren und Einschleifen von Zah-
nenim engen zeitlichen Zusammenhang
mit der Eingliederung des Behandlungs-
gerates.

Ubernimmt ein Zweitbehandler die
Fortflhrung der Behandlung nach dem
urspriinglichen Behandlungsplan, so
kann der Zweitbehandler die restlichen
Abschlagszahlungen abrechnen.

Hat der Erstbehandler 7 oder mehr Ab-
schlagszahlungen abgerechnet, ist der
Zweitbehandler berechtigt, nach Ablauf
von 12 Behandlungsquartalen sofort ei-
nen Verlangerungsantrag zu stellen.

Mit den Nrn. 119/120ist die Ausstellung
der Abschlussbescheinigung abgegolten.
Fur den Versand an die Krankenkasse
kann das Porto tber die Ordnungsnum-
mer 602 abgerechnet werden. Seit dem

1. September 2018 ist hierfir die Mittei-
lung zu einer kieferorthopadischen Be-
handlung (§ 8, Abs. 5, BMV-Z) zu ver-
wenden.

Inge Sauer
Fur Fragen zur Abrechnung steht lhnen

Frau Klose gern zur Verfligung, Telefon
0351 8053-444.

Zu diesem Beitrag
kénnen Sie Fortbildungs-
punkte erhalten.
www.zahnaerzte-in-sachsen.de



http://www.zahnaerzte-in-sachsen.de/zahnaerzte/e-fortbildung/
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GOZ-Telegramm

Frage

Welche Leistungen sind Bestandteil der Geb.-Nr. 50 GOA?
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Antwort

Die Geb.-Nr. 50 GOA kommt fiir den Besuch eines Patienten zum Ansatz. GemaB Leistungsbeschreibung sind

die symptombezogene Untersuchung (Geb.-Nr. 5 GOA) und Beratungen (Geb.-Nrn. 1 bzw. 3 GOA) Leistungs-
inhalt dieser Geblhrennummer und kénnen nicht zusatzlich berechnet werden.

Werden andere/weitere Leistungen erbracht, z. B. eine eingehende Untersuchung nach

Geb.-Nr. 0010 GOZ oder eine vollstandige Untersuchung des stomatognathen Systems
nach Geb.-Nr. 6 GOA, sind diese neben der Geb.-Nr. 50 GOA berechnungsfahig.

Das Wegegeld fur den Besuch ist nach § 8 GOZ zu berechnen.

Quelle

Kommentar der BZAK, GOZ-Infosystem

Der Betreuer beim Zahnarzt -
Behandlung bei rechtlicher Betreuung

http://goz.Izk-sachsen.org

Die Behandlung von Patienten mit eingeschrankter Einsichtsfahigkeit fihrt oft zu Unsicherheiten im Praxisalltag. Diese
kénnen auch dann bestehen, wenn positiv eine angeordnete Betreuung bekannt ist oder eine Vorsorgevollmacht vorliegt.

Eine Aufklarung ist nur dann wirksam,
wenn der Patient Uiber eine ausreichende
Einwilligungsfahigkeit verflgt. Ein Be-
handlungsvertrag oder jede Honorar-
vereinbarung ist nur dann wirksam,
wenn die Geschaftsfahigkeit gegeben
ist.

Sowohl die Vorsorgevollmacht als auch
die angeordnete Betreuung sollen hier
fur Rechtssicherheit sorgen.

Dabei ist darauf hinzuweisen, dass
Vorsorgevollmacht und Betreuung den
gleichen Zweck erfillen: die Vertretung
eines Patienten, der nicht mehr in der
Lage ist, eigene Entscheidungenim
Rahmen der Gesundheits- oder Ver-
mogenssorge zu treffen. Eine Betreuer-
stellung erfolgtimmer nur dann, wenn
eine Vorsorgevollmacht nicht besteht,
diese soll die gerichtliche Betreuerbe-
stellung gerade entbehrlich machen.

Der Patient verliert allein mit der Be-
treuerbestellung oder einer ausge-
stellten Vorsorgevollmacht jedoch
nicht seine Handlungsfahigkeit - eine
Entmlndigung gibt es nicht mehr.

Der Betreuer oder Vorsorgebevoll-
machtigte tritt neben den Betreuten.
Dies bedeutet, dass der Patient trotz-
dem wirksam einwilligen kann oder
Vertrage abschlieBen kann, wenn es
fir den Zahnarzt keine Anzeichen
dafir gibt, dass der Patient die Folgen
seines Handelns nicht versteht. Dies ist
dann aber in der Patientenakte gut zu
dokumentieren. Sollten Zweifel an der
Einwilligungsfahigkeit oder Geschafts-
fahigkeit bestehen, sollte immer nach
einem Betreuer oder Vorsorgebevoll-
machtigten gefragt werden. Dieser ist
dann beizuziehen.

Bei der Betreuung ist zu unterscheiden
zwischen dem Aufgabenkreis der
Gesundheitsvorsorge und der Ver-
mogenssorge. Die jeweiligen Auf-
gabenkreise werden in dem Betreuer-
ausweis ausdricklich genannt. Eine
Kopie sollte immer flr die Patienten-
akte gefertigt werden. Die Gesund-
heitsvorsorge betrifft den Bereich der
Einwilligung in eine (zahn-)arztliche
Behandlung. Die Vermdgenssorge

A

betrifft den Abschluss des Behandlungs-
vertrages und die Honorarvereinbarung
fur Leistungen, die nichtvon der GKV
Gbernommen werden. Es ist der sicherste
Weg, den Betreuer beizuziehen, gerade
um nachtraglichen Einwendungen

zu entgegnen, dass die Einwilligungs-
fahigkeit oder Geschaftsfahigkeit nicht
vorgelegen habe.

Schwierig bleibt die Situation immer
dann, wenn Zweifel an der Einwilli-
gungsfahigkeit bestehen, der Patient
jedoch nicht auf einen Betreuer oder
Vorsorgebevollmachtigten verweisen
kann. Hier kann nur der Kontakt zu
Angehdorigen gesucht werden, um das
weitere Vorgehen, insbesondere die
Notwendigkeit einer Betreuerbestel-
lung, zu erértern. Nur im Fall einer Not-
fallbehandlung kann darauf verzichtet
werden, hier kann eine hypothetische
Einwilligung unterstellt werden.

RA Matthias Herberg



Anzeige

MDi

Zahnlosigkeit ist immer noch eine der anspruchsvollsten Therapien
innerhalb der Zahnheilkunde. Viele &ltere zahnlose und multimorbide
Patienten kdnnen mit Ihrem Zahnersatz nur bedingt gesunde Nahrung
aufnehmen. Der Halt der unteren totalen Prothese, insbesondere bei
starker Athrophie des knochernen Fundamentes ist sehr schlecht.
Haufige Druckstellen verbunden mit einer standigen Bewegung auf
dem Schleimhautfundament sorgen fiir eine Verringerung der Lebens-
qualitat. Mangelerndhrungsphénomene sind die Folge, verbunden mit
haufiger Erkrankung und eingeschrénkter Vitalitat.

Eine signifikante sofortige Verbesserung des Prothesenhaltes ist mit
MDI -Miniimplantaten der Firma condent im Unterkiefer méglich. In der
Regel kann bei entsprechender diagnostischer Vorplanung die Implan-
tation transgingival durchgefiihrt werden. Somit reduzieren sich die
operativen Komplikationen rapide. Selbst Hochrisikopatienten welche
BlutverdUinner, orale Bisphosphonate oder Cortikoidtherapie erhalten,
konnen mit dieser minimalinvasiven Therapie leicht und sicher behan-
delt werden. Die Investitionskosten sind im Vergleich zur konventionel-
len Implantologisch,- prothetischen Versorgung wesentlich geringer.

Ein weiterer Vorteil besteht in der Sofortversorgung nach Implantation,
wenn eine ausreichende Primarstabilitat von 35 Nem pro Miniimplantat
errreicht wird. Unmittelbar nach dem operativen Eingriff werden die
Retentionselemente (Metall Housings) in die vorhandene Prothese vom
Behandler einpolimerisiert und der Patient verlasst die Praxis mit fest-
sitzenden Z&hnen.

Im Unterkiefer ist die Versorgung mit 4 Miniimplantaten und einer So-
fortversorgung maglich, wenn im OK eine totale oder subtotale Prothe-
se vorhanden ist. Sollte der Gegenkiefer voll bezahnt sein, so empfiehit
es sich die Anzahl der Implantate zu vermehren, bzw. auf eine Sofort-
belastung zu verzichten.

Die Versorgung des zahnlosen Oberkiefers erfolgt mit mindestens 6 Mi-
niimplantaten. Diese werdeninRegion 14 —24 positioniertum das Areal
der Nasennebenhdhle zu schonen. Eine bikortikale Verankerung ist im

Oberkiefer mdglich, jedoch nicht zwingend erforderlich. Auf Grund des
weicheren Oberkieferknochens ist eine Einheilzeit von 4—6 Monaten
vom Hersteller empfohlen. In dieser Ubergangszeit kann die Oberkie-
ferprothese weichbleibend unterfittert werden. Nach entsprechender
Osseointegration der Oberkieferimplantate werden die Retentionsele-
mente (Metall Housings) vom Zahnarztim Mund einpolimerisiert und die
Prothese kann gaumenfrei umgearbeitet werden. Somit wird dem Pati-
enten zusétzlich zu einem festen oberen Prothesenhalt wieder die Mog-
lichkeit der Geschmacksfindung tiber die Gaumenrezeptoren gegeben.

Zusammenfassend kann man sagen, das das Konzept der Prothesen-
stabilisierung mit MDi -Miniimplantaten eine Verbesserung der Le-
bensqualitét fiir die jeweiligen Patienten mit sich bringt. Als Behandler
istman in der Lage die Erwartungen der Patienten zu tbertreffen.

Die Uberlebensrate von Mbi -Miniimplantaten der Firma condent mit
der Lange groBer 10 mm ist in einem Beobachtungszeitraum von
5Jahren >95% (Th. Mundtetal. DZZ 2014 S.262-270).

Dies gibt uns Behandlern die Sicherheit auf diese schonungsvolle The-
rapieoption zu vertrauen. Die Studienlage erlaubt einen zusammenfas-
senden Uberblick iiber einen Zeitraum von iiber 10 Jahren.

RegelméBig finden im Rahmen von Weiterbildungsveranstaltungen
Live-OPs statt. In Dresden wird der n&chste OP-Kurs am 16.11.2018
durchgefiihrt. Details dazu und weitere Termine erfahren Sie unter der
Rufnummer 0162 1849383 (Hr. Koebel) oder unter 800 10037070.

Q MDi

www.original-mdi.de

Dr. Wolfram Olschowsky
Horselberg-Hainich

by condent
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Die Aligner-Therapie und der vermeintlich einfache Fall

Seit 2001 gibt es kieferorthopadische Schienensysteme in Deutschland (seit 1999 in den USA). Erste Ideen zur ,Elasto-
dontie” gehen auf Kesling 1945 zuriick. Die kieferorthopadische Behandlung erfolgt durch eine Abfolge von herausnehm-
baren, fast unsichtbaren Schienen (Aligner), in die jeweils eine kleine Veranderung eingebaut ist. Aktuell flutet eine Viel-
zahlvon Schienensystemen unterschiedlichster Herkunft und Fertigungsweise den Dentalmarkt. Gerade Zahne in

6 Monaten, garniert mit Begrifflichkeiten wie ,sun-shine-smile, Harmonie, Aligner-to-go". Die Hersteller betonen die
unkomplizierte, einfache Therapie und bewerben mit groBer Hartnackigkeit Zahnarzte und Patienten. Aus kieferortho-
padischer Sicht lauern hier einige Gefahren, auf die die Hersteller natdrlich nicht unbedingt hinweisen.

Ich méchte diese Problematik an einem
~€infachen” Beispiel erklaren:

Der Patient kommt mit einem Engstand
der oberen Front zum Zahnarzt und
wiinscht sich ein besseres Aussehen der
Lsocial-six “ inklusive Begradigung der
Skyline (und ggf. noch eine farbliche
Veranderung). Der Zahnarzt mochte
die Front vor der Prothetik/Veneer-
versorgung ein wenig begradigen,

was ihm die Werbung als einfache
Vorbehandlung schmackhaft macht.
Der Engstand der oberen Front kann
eine Vielzahl von Ursachen haben (s.
Tabelle 1). Daher ist eine ausfuhrliche
kieferorthopadische Befunderhebung
und Diagnostik (Modell-, FRS-, OPG-,
Foto-Auswertung) erforderlich. Die
Therapie richtet sich nach der Kausali-
tat. Der Patient muss ggf. iber verschie-
dene alternative Behandlungsoptionen
aufgeklart werden - mit allen Vor- und
Nachteilen inklusive der Rezidivproble-
matik (Tabelle 1).

Der vermeintlich einfache Fall kann

also schon in der Diagnostik recht
unubersichtlich werden. Die fur diesen
Patienten (Alter, PAR-Zustand, Raucher?
kariesaktiv?) richtige Therapie ist noch
schwieriger zu finden und mit allen
Vor-und Nachteilen abzuwagen. Dazu
kommt, dass der kieferorthopéadisch
unerfahrene Zahnarzt auch noch mit
einem ihm unbekannten Therapiegerat
umgehen muss. Die Alignertherapie an
sich hat viele Vor-, aber auch Nachteile,
die man kennensollte.

Die individuelle Lernkurve geht Gber
Harden, wie:

.Melonenkerneffekt”,
ungewollte Intrusionen,
mangelnder Halt der Aligner bei
ungunstiger Zahnform,

Kippung von Zédhnen bei Veranke-
rungsverlust.

Verschiedene Ursachen fiir den
Engstand Ok-Front
(und kausale Therapie)

1. Bolton-Diskrepanz
(ASR = approx. Schmelzpolitur)

2. Angulation der OK/UK-Fronten
(Torque der Fronten)

3. Aufwanderungim OK
(Distalisieren der OK-Molaren/
Pramolaren)

4. Rucklage UK (Bissumstellung? -
Wachstum? - Dysgnathie-OP)

5. Transversale Einengung im OK
(transv. Nachentwicklung und
Distalisieren)

6. Myofunktionelle Disfunktionen/
Lippeneinlagerung/Zungenfehl-
funktion (myofunktionelles
Training plus KFO)

7. Genetische Faktoren/Deckbiss
(komplexe Therapie)

8. Interaktionen zum UK -Zwangs-
biss, Kreuzbiss, Vorbeibiss

9. Kombinationen aus 1. bis 8.

10. Asymmetrische Kombinationen
aus 1. bis 8. (d. h. linke anders
als rechte Seite), ggf. mit Mittel-
linienverschiebung

Tabelle 1

Bei Missachtung der richtigen Therapie
sind Probleme vorprogrammiert. Ein
vorher zwar schiefer, aber stabiler
Zustand wird ggf. in einen instabilen,
nicht abgestitzten Zustand gebracht.
Rezidive, Rezessionen, Zahnlockerung
bis zum Zahnverlust bringen einen
verargerten Patienten zurlick zum
Verursacher.

Die Verantwortung liegt komplett
beim Behandler (nicht beim Labor)!
Falls es zum Rechtsstreit kommt, muss
der Zahnarzt seinen Kenntnisstand
und die umfassende Aufklarung nach-
weisen.

Die Alignertherapie stellt ein vollwerti-
ges kieferorthopadisches Therapie-
mittel da. Die Systeme sind vielfach mo-
difiziert und weiterentwickelt worden.
Aligner kdnnen nicht nur bei moderaten
Zahnbewegungen (Engstande, Kippun-
gen, Drehstande, Einordnung von
Zahnen), sondern auch bei komplexen
Fallen (Extraktionsfalle, offener Biss,
tiefer Biss, Klasse-Il und Klasse-IlI,
Chirurgiefalle) verwendet werden. Das
soll an verschiedenen Fallbeispielen
erldutert werden. Hierbei wurde das
Invisalign-System verwendet.

Fall 1 - Frontzahnextraktion

In Fallen von starken frontalen Eng-
standen kann im UK auch die Extraktion
eines Frontzahnes ndtig werden. Somit
lasst sich eine Diskrepanz zwischen
Zahn-und KiefergréBe ausgleichen.

Die dadurch entstehende Bolton-
Diskrepanz (= Missverhéltnis der Breite
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Fall 1: Vor KFO, gingivale Recession 31

Fall 1: OPG vor KFO

Fall 1: vor KFO

Fall 1: CCbei Aligner 1 (CC=Clincheck, virtuelle
Behandlungsplanung)
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Fall 1: Nach KFO

Fall 1: OPG nach KFO - beachte Wurzelparal-
lelitat

Fall 1: nach KFO

Fall 1: CCbei Aligner 2

von 4 oberen zu 3 unteren Frontzahnen)
muss dann durch ASR im Oberkiefer
korrigiert werden.

Der 30-jahrige Patient kam mit dem
Wunsch der Korrektur der starken
frontalen Engstande im OK und UK.
Zudem zeigte der Zahn 31 eine etwa
2,5 mm starke labiale gingivale Recessi-
on. Hier kann man von einem labialen
knoéchernen Defekt von ca. 5-6 mm
ausgehen.

Wahrend der Invisalign-Therapie er-
folgte die Extraktion 31 mit Aligner 2,
nachdem mit Aligner 1 der korrekte Sitz
der Schienen kontrolliert worden war.
Die Nachbarzahne bekamen vertikale
rechteckige Attachments, um einen
achsengerechten Lickenschluss (s. OPG)
zu erzielen. Die ASR im OK diente zum
Ausgleich der Bolton-Diskrepanz. Die
Behandlung dauerte 2 Jahre, zunéchst
mit 24 Schienen und zwei Feinkorrek-
turen mit 16 und noch mal 10 Alignern.
(Retention mit Lingualretainer 33-43
im UK und OK-Nachtschiene.)

Fall 2 - Uberstellen seitlicher
Kreuzbiss, Eckzahn-Einordnung,
SchlieBung offener Biss

Die 35-jahrige Krankenschwester
winschte die Korrektur des Kreuzbisses
sowie die Einordnung des Eckzahnes.
Sie war mit dem Erscheinungsbild nicht
zufrieden und sorgte sich zudem um
die langfristige Gesunderhaltung ihrer
Zahne.

Es erfolgte die transversale Nachent-
wicklung zum Uberstellen des Kreuz-
bisses 23-24, Mittellinienkorrektur und
Kaudalbewegung des Eckzahnes.

Die Behandlung dauerte zwei Jahre. Es
kamen zunachst 25 Aligner und in zwei
erforderlichen Case-Refinements mit
nochmals 17 und 14 Aligner zusammen
mit Gummizigen zum Einsatz. Das Ziel,
zusatzliche Schienen zu vermeiden,
kann in komplexen Fallen haufig nicht
vermieden werden. Kreuzbisse bis zu
den Pramolaren kdnnen mit Invisalign-
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Schienen gut Uberstellt werden, wah-
rend Kreuzbisse der Molaren besser mit
Brackets und criss-cross-Gummizigen
korrigiert werden.

Fall 3 - Bimaxillare Dysgnathie
Fall 2: Vor KFO
Eine 26-jahrige Patientin mit bimaxillarer
Dysgnathie (OK-Retrognathie, UK-
Prognathie, Kinnspitze nach links)
wollte ihre Kau- und AbbeiBfunktion
verbessern. Allerdings befiirchtete sie,
dass sich durch die OP die Nase ungtins-
tig verbreitern kénne. Diese Bedenken
konnten vor Therapiebeginn durch den
MKG-Chirurgen ausgerdumt werden,
da eine entsprechende Osteotomielinie
gewahlt werden sollte.
Die Vorbehandlung erfolgte mit 23
Alignernin 9 Monaten. Danach plante
die Patientin, zunachst eine Prifung zu
absolvieren. Dadurch wurde der OP-
Zeitpunkt ein halbes Jahr nach hinten
verschoben. In dieser Zeit trug die Pati-
entin eine nachtliche Retentionsschiene.
Dann erfolgte die bimaxillare Operation

(OK-Vorverlagerung, UK-Rickverlage-  Fall 2:FRSvor KFO

rung mit Schwenkung der Kinnspitze
nach links) und Fixierung mit OP-Splint
und IMF-Schrauben.

Die OP-Planung, Splintherstellung
und chirurgische Umsetzung erfolgten
durch die Uniklinik Leipzig:

Prof. Dr.K.-H. Dannhauer/

KFO und Prof. Dr. Dr. A. Hemprich /MKG.
Eine kieferorthopadische Nachbe-
handlung war nicht erforderlich.

Zur Retention ein LR 33-43 geklebt
und eine Retentionsschiene im OK
eingesetzt.

Alle Fotos:
Dr. med. dent. A. Hemprich

Dr. med. dent. Almut Hemprich
Fachzahndrztin fir Kieferorthopédie
Fachzahnérztin fur Oralchirurgie
Mitglied der Deutschen Gesellschaft fir
Alignerorthodontie (DGAO)

Mitglied im Verein

Séchsischer Kieferorthopédene. V.

Fall 2: CCvor KFO
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Fall 2: Nach KFO

Fall 2: FRS nach KFO

Fall 2: CC- 1. refinement

Fall 2: CC-2. refinement
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Fall 3: Vor OP Fall 3: Vor OP frontal Fall 3: FRS vor KFO

Fall 3: CCAligner 1

Fall 3: FRS: Situation nach KFO - vor OP
oben rechts: CCbei Aligner 1

unten rechts: CCbei Aligner 24

o Fall 3: Nach OP
Fall 3: Nach OP seitlich Fall 3: FRS nach KFO
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Langer Atem - Malerei und Grafik von Wolfgang Bruchwitz

Seine Themen bezieht der Maler und
Grafiker Wolfgang Bruchwitz vor allem
aus dem Bedurfnis, sich selbst etwas
mitzuteilen. Der duBere Anlass mag
profan sein, Bruchwitz aber filtert in sei-
nem kinstlerischen Geist das Erlebte zu
feinen, sensibel vorgetragenen Bildern,
die Hand in Hand mit seiner Grafik, vor
allem der Lithografie, gehen. Eigentlich
ist der gelernte Eisenbahnbaumaschinist
mit Abitur, der in Dresden an der HfBK
Dresden bei Professor Glnther Horlbeck
studierte, ein ,Mann der Technik”,
interessierten ihn doch von Beginn an
technische Module und Konstruktionen,
wie das Rad oder die verwinkelte Archi-
tektur stadtischen Verkehrs. Eine seltsa-
me Verwandlung hat seitdem in seinem
Schaffen stattgefunden: Die Malerei ist
frei und ungebunden an irgendwelche
Muster und Vorbilder. Botschaften will
Bruchwitz nicht damit verbreiten. Vor
allem geht Bruchwitz den Weg farbiger
Flachen, die nebeneinander gesetzt
werden oder ineinander schwingen und

bei denen Kontur und Linien véllig aus-
gespart bleiben.

Unter dem Titel ,Langer Atem” zeigt
der Kunstler zwei Dutzend Arbeiten,
Acrylbilder und Lithografien aus den
vergangenen 30 Jahren.

Die im Zahnarztehaus gezeigten Lein-
wandbilder entstanden zwischen 2017
und 2018 in einer Phase angespannter,
intensiver Arbeit, bei der ,ein langer
Atem"” notwendig war. Malerei braucht
einfach Zeit, Ruhephasen und Schiibe, in
denen mancher Anfang getilgt und das
Bild erneut Gbermalt werden muss, wie
indem Bild ,,Aggregat”, bei dem man
die anderen Mal-Grinde erahnen kann,
ahnlich den Pentimenti. Sie braucht aber
auch ein gewisses MaR an physischer
Kraft, die das Durchhalten erméglicht.
SchlieBlich ist Malen auch eine korper-
liche Arbeit, zumal Bruchwitz Mittel-
und GroBformate wagt. Das ist vor allem
aber ein Prozess, der Zeit, Kraft und
Ruhe, aber auch Lust und Inspiration

Baukasten, Acryl auf Leinwand, 2018, 100 x 130 cm

und schlieBlich innere Insistenz ver-
langt.

Bruchwitz’ Malerei ist minimalistisch,
neigt zum Informellen, bei dem sich das
Bild wie von selbst zuerst im Kopf auf-
baut, wo immer wieder Befragungen
notwendig sind, die den inhaltlichen
und formalen Zusammenhang kléren.
GroBe Formen, meist amorphe Gebilde,
schweben wie Wolken durch den Bild-
raum und kommunizieren mit anderen
in einem dynamischen System. Eine
andere zeigt eine besondere Vogel-
perspektive in ,Nordlicher Eismeer-
hafen”.

Die Grafik besteht ausschlieBlich in
dieser Ausstellung aus Steindrucken,

bei denen Bruchwitz bis zu vier oder
funf Farben verwendete, die sich beim
Drucken tberlagern, mischen und eine
besondere Transparenz ergeben. Die
Arbeit ,Savoir vivre” (2002) mit vier
Farben bildet dabei einen Hohepunktin
der Uber 15-jahrigen grafischen Arbeit.
Auch der Arbeitsaufenthalt im schwedi-
schen Tidaholm 2010 ist mit einer beein-
druckenden Lithografie dokumentiert.
Sie spielt mit subtilen Licht-und Schat-
tendurchbriichen und einem bedeutsa-
men Blau und Orange, das gleichzeitig
von vielen schwarzen Flachen eingefasst
ist. In der Grafik interessieren Bruchwitz
vor allem die vielfaltigen Strukturen von
Innen-und AuBenwelt, Traum, Vorstel-
lung und Realitat, die eher nlchternin
buddhistischer Gelassenheit zusammen-
schwingen.

Heinz Weil3flog

Die Ausstellung wird am 1. November
2018 um 18:30 Uhr im Zahnéarztehaus
eroffnet.
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Promotionen an sachsischen Universitaten

Universitatsklinikum Dresden

Frederik Hertel

Review zu Indikation und Erfolg der
Wourzelspitzenresektion im Vergleich
zur Revision der endodontischen
Behandlung

Prof. Dr. Dr. M. Schneider (09.01.2018)

Heidi Kohler

Untersuchung zur Assoziation zwischen
Parodontitis, Koronarer Herzkrankheit
und C-reaktivem Protein

Frau Prof. Dr. med. dent. B. Noack
(23.01.2018)

Stefan Schuster

Osseointegration von Kurzimplantaten
nach Verwendung eines Kollagen-
Kegels mit integrierter Membran im
posterioren maxillaren Schweinekiefer -
Eine Pilotstudie

Frau PD Dr. rer. nat. C. Kunert-Keil
(23.01.2018)

Maria-Elena Banz
Zentralnervose Verarbeitung von
Zucker-SuBe vs. StBstoff-SuBe
Herr Prof. Dr. med. T. Hummel
(22.05.2018)

Catharina Elisa Pertzsch
Retrospektive Studie zur Bewadhrung
zahnarztlicher Implantate unter
Berlicksichtigung verschiedener
prothetischer Versorgungsformen
Herr Prof. Dr. med. dent. M. Walter
(22.05.2018)

Universitatsklinikum Leipzig

Inga Bauwe

(Meine)

Diabetes-Screening in der Zahnarzt-
praxis mit dem Find-Risk-Fragebogen —
eine praxisbasierte Pilotstudie (Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde)
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Cordula Leonie Merle

(Leipzig)

Entwicklung und klinische Erprobung
eines fotogrammetrischen Verfahrens
zur Kontrolle der Schienentherapie
(Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Martin Seiler

(Leipzig)

Chronische Herzinsuffizienz mit erhalte-
ner und reduzierter Ejektionsfraktion -
ein molekularbiologischer Vergleich auf
Ebene der peripheren Skelettmuskulatur
(Innere Medizin)

Dr. med. dent. Christina Briickner
(D6beln)

Shear Bond Strength and Tooth-
Composite Interaction With Self-
Adhering Flowable Composites
(Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Dr. med. dent. Rilana Busjan
(Minster)

Oral health status in adult patients
with newly diagnosed acute leukemia
(zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Dr. med. dent. Maria Kristina Gerweck
(Bretten)

Einfluss von professioneller Zahn-
reinigung und Scaling and Root
Planing auf Viridans-Streptokokken

im subgingivalen Biofilm

(Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Dr. med. dent. Marc Christian Junior
(Wiesbaden)

Eine perzeptive Analyse des Kiefer-
profilfeldes nach Schwarz

(Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Dr. med. dent. Annika Kirchner
(Ratingen)

Active matrix metalloproteinase-8
and periodontal bacteria depending
on periodontal status in patients with
rheumatoid arthritis

(Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Dr. med. dent. Tabea Pankow

(Bad Duiben)

Dreidimensionale Modellanalyse vor
und nach Durchfuihrung der Kiefer-
spaltosteoplastik bei Patienten mit
durchgehender doppelseitiger Lippen-
Kiefer-Gaumen-Spalte

(Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde)

Zur Verleihung des Doktorgrades
gratuliert die ZBS-Redaktion herzlich.

Die Angaben werden in der vorliegenden
Form von den Promotionsstellen der
Universitaten zur Verflgung gestellt
und betreffen approbierte Zahnarzte.
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Personalien
60 02.11.1958 Dipl.-Stomat. Kerstin Thierichen, 10.11.1943  Dr. med. dent. Hans-Peter Koritsch,
GrofB3enhain Dresden
04.11.1958 Dipl.-Stom. Marion Lucas, 11.11.1943  Dr. med. Heidrun Jackisch, Heidenau
Hinterhermsdorf 12.11.1943  Dipl.-Med. Karin Balster, Torgau
06.11.1958  Dipl.-Med. Tatjana Jung, Chemnitz 13.11.1943 SR Dr. med. dent. Maria Soukup, Zittau
06.11.1958  Dr. [‘nedlcstom./ll\{IFCIUJ-Napoca Frank 14.11.1943 Dr. med. dent. Bernd Zinner, Eibenstock
Weingart, Rodewisch
) ) 16.11.1943 SR Heinz Siebert, Bernsdorf
12.11.1958 Dr. med. Dr.-medic stom./IMF lasi
Abdul Nasser Hachem, Leipzig 81 07.11.1937  Dr. med. dent. Kerstin Pampel, Dresden
13.11.1958  Dipl.-Stom. Ulrich Schlechter, Mugeln 21.11.1937  Dr.med. dent. Erika Kirchner, Leipzig
18.11.1958  Dr. med. Steffen Luczak, Leipzig 82 04.11.1936  UrsulaKube, Hoyerswerda
19.11.1958 Dipl.-Stom. Michael-Sebastian Drechsel, 11.11.1936  Dr. med. dent. Dietrich Marx, D6beln
Zwonitz 23.11.1936 SR Dipl.-Med. Christel Kuchling, Leipzig
19.11.1958  Dr. medic stom./IMF Bukarest 83  14.11.1935 SRDr.med.dent. Gisela Ladewig,
Petra Pienn-Gratz, Markkleeberg GroBpostwitz
22.11.1958  Gernot Brinkmann, Leipzig 24.11.1935 MR Dr. med. dent. Giinter Wagner,
22.11.1958  Dipl.-Stom. Ulrich Wélfel, Plauen Mittweida
28.11.1958  Dr. med. Ulrich Zobel, Dresden 86 24.11.1932 SR Dr. med. dent. Gisela Dyrna, Leipzig
65  03.11.1953 Dipl.-Stom. Andreas Kunth, Ellefeld 30.11.1932  SRDr. med. dent. Eberhard Seifert,
. . Marienberg
06.11.1953  Dr. med. Frieder Miihle, Altenberg
) o 88  05.11.1930 Dr. med. dent. Sigrid Christiani, Riesa
08.11.1953  Dipl.-Stom. Ulrike Béar, Bad Elster
L o 89  07.11.1929 Christa Retzlaff, Dresden
12.11.1953  Dr. med. Birgitt Krause, Leipzig
. . . 91 05.11.1927  Prof. Dr. med. Dr. med. dent. habil.
13.11.1953  Dipl.-Stom. Ingrid Gleisberg, Herrnhut Joachim Weiskopf, Leipzig
13.11.1953  Dr. med. Sabine Worm, Dresden 92 17.11.1926  Dr. Dr. Johannes Luczak, Leipzig
30.11.1953  Dr. med. Irina GroBmann, Chemnitz
70 01.11.1948 Dr. med. Monika Polaszek, Dresden
04.11.1948 Evelyn Pietzsch, Hartmannsdorf Jubilare, die keine Veroffentlichung im Zahnéarzteblatt Sachsen
10.11.1948 Beate Nitzsche. Dresden winschen, informieren bitte die Redaktion.
27.11.1948 Margit Pietschmann, GroBdubrau
30.11.1948 Dr. med. Jiirgen Rautenberg, Dahlen
75 03.11.1943 SR Erich Leistner, Zwonitz
03.11.1943  Dr. med. Helga Senkel, Leipzig
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Admira Fusion: Keramik pur zum Fullen

Mit Admira Fusion bietet die VOCO
GmbH ein rein keramisch basiertes und
biokompatibles Universal-Flillungsma-
terial frei von klassischen Monomeren.
Erméglicht wird dies durch die innova-
tive Verbindung der Nano-Hybrid- mit
der ORMOCER®-Technologie, bei der
Siliziumoxid ndmlich die Basis fiir die
Harzmatrix und die Fullstoffe bildet.
Diese einzigartige , Pure Silicate Tech-
nology” sorgt u. a. fur eine sehr nied-
rige Polymerisationsschrumpfung von
nur 1,25 Vol.-% und weist damit ver-
bunden einen sehr niedrigen Schrump-
fungsstress auf.

Das Fillungsmaterial besticht durch
seine hohe Farbstabilitdt und ist uni-
versell einsetzbar — flir héchste Anspru-
che im Front- und Seitenzahnbereich.
Das sehr homogene Material bietet ein
hervorragendes Handling und ist mit
allen konventionellen Bondings kom-
patibel.

Ergénzt wird das Fullsystem durch die
Bulk-Fill-Variante ,, x-tra”, das Inkre-
mentstdrken von bis zu 4 mm erlaubt,
durch das flieBfahige Bulk-Fill-Material

~X-base” sowie die flieBfdahige Varian-

te, Flow”.

Klinische Bilder:

Weitere Informationen:
VOCO GmbH
Telefon +494721719-0

Dr. Sanzio Marques (Brasilien) www.voco.dental

Abb. 1: Inzisalfrakturan Zahn 21

Abb. 2: Modellieren des Dentinkerns
(OA2) und der Inzisalkante (1)

Abb. 3: Aufbringen der letzten Schicht
(A2) und Ausgestalten der Zahnform

Bis-GMA freie Restaurationen

Immer mehr Patienten fragen nach
einer Versorgung, die den Organis-
mus wenig belastet und frei von un-
erwdnschten biologischen Neben-
wirkungen ist. Die Biovertréglichkeit
von dentalen Werkstoffen wird zum
wichtigen Kriterium far Patient und
Behandler.

Alle Herstellerinformationen sind Informationen
der Produzenten. Sie geben nicht die
Meinung des Herausgebers/der Redaktion wieder.

Abb. 4: Ausgearbeitete und polierte
Fillungen

HRi Bio Function ist Bis-GMA frei und enthélt ausschlieBlich gebundene Nano-Partikel, die
im Gegensatz zu freien Nanopartikeln vom Organismus nicht absorbiert werden kénnen

A

Fortsetzung auf Seite 30
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Herstellerinformation/Kleinanzeigen

Das neue Komposit Enamel Plus HRi
Bio Function des italienischen Herstel-
lers Micerium erftillt diese Ansprtiche.
Die komplette Serie enthélt ein Bon-
ding, Dentin- und Schmelzmassen so-
wie Flowables und ein provisorisches
Fallmaterial.

Alle Produkte sind Bis-GMA frei mit
ausschlieBlich gebundenen Nano-
Partikeln, die im Gegensatz zu freien

Nanopartikeln vom Organismus
nicht absorbiert werden kénnen.

Das Komposit ist sowohl fir Front- als
auch fir Seitenzahnversorgungen
einsetzbar. Die Abrasionswerte ent-
sprechen denen von Gold und éhneln
natdrlicher Zahnsubstanz sehr.

Das Komposit ldsst sich auBerordent-
lich gut modellieren und polieren.
Diese mechanisch-funktionellen Cha-
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rakteristiken machen die biovertrag-
lichen Schmelz- und Dentinmassen
zu einem idealen Komposit fir jede
direkte oder indirekte adhésive Ver-
sorgung.

Weitere Informationen:
Loser & Co GmbH
Telefon +492171706670
www.loser.de

Alle Herstellerinformationen sind Informationen der Produzenten.
Sie geben nicht die Meinung des Herausgebers/der Redaktion wieder.

Zuschriften auf Chiffre-Anzeigen

bittean
, SteileStraBe 17 Satztechnik MeiBen GmbH
c 0 01 Izsg Eresdzer(;3 2610 Anzeigenabteilung
fur KFO  Tel. (0351203361 Chiffre-Nr.

Fax (0351)203 36 60
www.KFO-aus-Sachsen.de

Am Sand 1c, 01665 Nieschiitz

Stellenangebot

Oralchirurg/in wird von einer

groBeren Zahnarztpraxis

im Zentrum von Leipzig ge-

sucht. Auch Teilzeit méglich.
Chiffre 1119

Zahnmedizinische/r
Fachangestellte/r gesucht

30h, BE, Schichtdienst, attraktives Gehalt,
ab sofort oder spéatestens 01.12.2018

www.zahnarzt-heidenau.de

Praxisabgabe/-verkauf

Allgemeinzahnarztliche Pra-

xis in Bautzen, 2 BHZ (erwei-

terbar) aus Altersgriinden

ab Jan. 2020 (Abgabetermin

verhandelbar) abzugeben.
Chiffre 1113

Zahnarztpraxis in Chemnitz,
80 m?, 2 BHZ, ab Jan. 2020
abzugeben. Chiffre: 1118

Zahnarztpraxis/Oberlausitz

Allgemeinzahnérztliche Praxis,

3 BHZ, digitales Réntgen,
engagierte Prophylaxe-
Mitarbeiter, langjahriger,
stabiler Patientenstamm, land-
lich aber verkehrsgtinstig,
Eigene Immobilie.

Doppelpraxis Arzt/Zahnarzt,
modern eingerichtet, gut
gehend, sachsische Urlaubs-
region, 50 km bis DD, aus
Altersgriinden zeitnah abzu-
geben. Chiffre: 1117

Verkauf ab 2. Quartal 2019
Chiffre: 1116

Alteingesessene Zahnarzt-
praxis mit 2 Behandlungs-
zimmern zum 01.04.2019 zu
verkaufen. Die Praxis ist auch
als Zweitpraxis geeignet.
stefan.hirsch54@gmail.com

Auf ans Meer! - Gutgehende KFO-Fachpraxis an der Nord-
seekiste ab 01.04.2019 abzugeben. Eine angenehme Klein-
stadt mit guter Infrastruktur und zahlreichen sportlichen und
kulturellen Angeboten in landschaftlich schéner, maritimer
Umgebung erwarten Sie. Bestens geeignet fiir Familien mit
Kindern. Alle Schulformen im Ort. Kurze Wege zur Arbeit und
zur Schule, kein Konkurrenzdruck wie in Ballungszentren.
Stadte wie Bremen, Bremerhaven, Oldenburg oder auch Ham-
burg und Hannover sind gut zu erreichen.

Auf Wunsch gern vorherige Zusammenarbeit.

Telef. Kontakt unter: 04731 23572 oder Mobil: 0172 4210360

Beilagenhinweis

Dieser Ausgabe liegen Beilagen der Firmen SZ-Reisen, MKG Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie Halle Dessau, Rainer Dental e.K.
(BEAUTY Aligner Technologie) sowie des Landesarbeitskreis fiir
Endodontie und zahnérztliche Traumatologie in Sachsen bei.

Wir bitten um freundliche Beachtung.
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Anzeigen

Anzeigen —

Zahnarztversicherungen im Vergleich

Berufshaftpflicht-, Kranken-, Lebens-, Berufsunfahigkeits-, Renten-, Unfall-, Praxis-,
Rechtsschutzversicherung und Praxisfinanzierung — iiber 40 Arzte-Spezialanbieter zur Auswahl.

Ihr individuelles, kostenloses Angebot erhalten Sie bei:

G. HAGER, VERSICHERUNGSMAKLER GmbH, Bahnhofstra3e 15, 95444 Bayreuth
Telefon 0921 7313433, Fax 0921 5073137, E-Mail: jung-hager-gmbh@t-online.de

Anzeigenberatung: Frau Joestel

03525 718624

FUNKTION UND DESIGN
INNEMEINRICHTUNGE GMSH’FJ - ~
Wir ferfigen fiirSie Warum bis zum nachsten

nach individueller Planung

Rezepfionen Ausfall warten?

Behandlungszeilen
Arbeitszeilen fur

olumen und den meisten Kunden.

Warum Ihr Praxisteam mit

Laborund Steri i
Umzuge o= 2 ;
S — Verwaltung iiberladen?
handenen Einrichtung b

Warum Zahlungsverzug
riskieren?

Untere DorfstraBe 44 | 09212 Limbach-Oberfrohna

Telefon (037 22)92806 | Fax (037 22)81 49 12 | www.funkfion-design.de

Hinterlassen Sie
Zukunft

Ihr letzter Wille zugunsten hilfe-
bedurftiger junger Menschen kann
ein neuer Anfang sein! Und Ihre
Hilfe kommt ungeschmalert an.
Denn als gemeinnltziger Verein
zahlt der SOS-Kinderdorf e.V.
keine Erbschaftssteuer. Gerne in-
formieren wir Sie bei Ruckfragen!

* Die DZR sind Marktfihrer in der

0711 96000-255 | www.dzr.de/sicherheit

Dr. Daniela Spath und Kolleginnen
RenatastraBBe 77

80639 Miunchen

Telefon 089 12606-123 .. .
erbehilft@sos-kinderdorf.de vom Marktfiihrer*.

www.sos-kinderdorf.de

Vertrauen und Sicherheit DR Deutsche

Zahnarztliche
Rechenzentren




ZENTRALINSTITUT FUR DIE Kz BV
KASSENARZTLICHE VERSORGUNG
IN DEUTSCHLAND

» Kassenzahnarztliche
Bundesvereinigung

lhre Daten fiir die Weiterentwicklung
der vertragszahnarztlichen Versorgung!

Das Zahnarzte Praxis-Panel — kurz ZaPP — ist eine bundesweite Datenerhebung zur wirtschaft-
lichen Situation und zu den Rahmenbedingungen in Zahnarztpraxen. Mehr als 38.000 Praxen
haben dafur einen Fragebogen erhalten.

Sie haben auch Post bekommen? — Dann machen Sie mit!

® Fiir den Berufsstand! Das ZaPP dient Ihrer Kassenzahnarztlichen Vereinigung (KZV) und
der Kassenzahnarztlichen Bundesvereinigung (KZBV) als Datenbasis fiir Verhandlungen
mit Krankenkassen.

® Vorteil fiir Sie! Finanzielle Anerkennung fur Ihre Mitarbeit

@ Vorteil fiir Sie! Kostenloser Praxisbericht fur einen Vergleich Ihrer Praxis mit dem bundes-
deutschen Durchschnitt

@ Vorteil fiir Sie! Kostenlose Cheflibersicht fur Ihre Finanzplanung

® Wir garantieren Vertraulichkeit und Schutz Ihrer Daten!

Sie haben Fragen zum ZaPP?

Weitere Informationen im Internet unter
www.zahnaerzte-in-sachsen.de - www.kzbv.de/zaepp - www.zédpp.de
Oder einfach QR-Code mit dem Smartphone scannen.

Fir Ruckfragen bei Ihrer KZV:
Telefon: 0351 8053-626
E-Mail: assistentin_vorstand@kzv-sachsen.de

Ansonsten erreichen Sie bei Bedarf die Treuhandstelle des mit ZaPP beauftragten
Zentralinstituts fiir die kassenarztliche Versorgung (Zi) unter der Rufnummer 030 4005-2446
von Montag bis Freitag zwischen 8 und 16 Uhr. Oder E-Mail an kontakt@zi-treuhandstelle.de

Unterstiitzen Sie das ZaPP — In lhrem eigenen Interesse!
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