DIE DENTALINDUSTRIE KAMPFT
MIT HARTEN BANDAGEN:

Bei jeder Meldung, die wir zu einer angeblich
neuen Entwicklung héren, muB ich mich und
sollten Sie sich als Patient fragen: Ist das
wirklich medizinischer Fortschritt oder nur ein
Versuch, neue Gerate, neue Materialien oder
neue Methoden zu verkaufen?

Far mich hat z. B. die sehr deutsche Angst vor
dem Amalgam den Hintergrund, daB an dem
billigen, sicheren, zuverldssigen und haltbaren
Amalgam die Hersteller kaum etwas verdienen
(Materialwert pro Fillung etwa € 2). Ersatz-
materialien wie Gold oder Keramik sind viel
lohnender. Als Zahnarzt werde ich fir Amal-
gamfillungen von der Krankenkasse im Ver-
gleich zu anderen L&ndern schlecht bezahlt
(etwa € 50 einschlieBlich Spritze): Die Kunst-
stoff-, Gold- oder Keramikfullung, die zum Teil
privat bezahlt werden muB, ist demgegeniber
aufwendiger und eintréaglicher. So werde ich mit
kostenlosen Broschiiren, die flir Zahnersatz
oder Fillungen aus Gold oder Keramik Wer-
bung machen, Gberhauft. Sie finden einige hier-
von im Wartezimmer und kénnen Sie auch
mitnehmen. Denn natirlich gehéren auch diese
Versorgungen zu meinem Angebot und kénnen
im Einzelfall durchaus sinnvoll sein. Oder von
Ihnen als Patient gewilinscht werden, weil lhnen
z. B. weiBe Kunststofffiilungen (Composite)
besser als silbergraue Amalgamfillungen
gefallen. Oder weil Sie keine quecksilber-
haltigen Fillungen wie Amalgam im Mund ha-
ben wollen, sondern stabilere Gold- oder
besonders éasthetische Keramikfiillungen
vorziehen.

ANDERE, DURCHAUS FRAGLICHE
FORTSCHRITTE:

Das Bohren mit dem Laser funktioniert
entgegen den Werbeversprechen tatsachlich
schlecht und ist zeitaufwendiger. Oft kann auf
einen normalen Bohrer doch nicht verzichtet
werden. Wegen dieser Nachteile und seiner
hohen Kosten, die Sie tragen miiBten, werden
Sie keinen Laser in dieser Praxis finden. Laser
werden, obwohl dafiir ungeeignet, auch in der
Zahnfleisch-, also der Parodontitisbehandlung
eingesetzt.

Digitales Réntgen, bei dem das Rdntgenbild
mit einer normalen Réntgenrdhre erzeugt wird,
aber das Bild auf einem Computerbildschirm
und nicht mehr auf einem Film gezeigt wird,
kann die Versprechungen der Industrie noch
nicht einlésen: Versprochen werden 80-90 %
weniger Strahlenbelastung. Tatsachlich ergibt
sich diese Verminderung der Strahlenbelastung
nur, wenn mit veralteter Technik verglichen
wird. Hochempfindliche Filme und moderne
Réntgentechnik, wie sie in dieser Praxis ver-
wendet werden, erreichen fast die Strah-
lenreduktion des digitalen Réntgen. Bei deutlich
besserer Bildqualitdt. Was nitzt das strah-
lenreduzierte Bild, wenn die wichtigen Informa-
tionen nicht mehr erkennbar sind?

Ein Operationsmikroskop etwa fir Wur-
zelkanalbehandlungen (Endodontie) ist in der
Hand des darauf Spezialisierten sicher ge-
legentlich wertvoll. FlUr die Routine ist der
Nutzen nicht nachgewiesen. Ich arbeite hier mit
Lupenbrille und sehachsengerechter Beleuch-
tung. Weil ich von meiner Endodontie Uber-
zeugt bin, erhalten Sie als Kassenpatient auf
Ihre private Zuzahlung eine dreijahrige Rick-
zahlungsgarantie bei MiBerfolg.
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LIEBE PATIENTIN, LIEBER PATIENT!

Die Zahnmedizin kann heute so gut sein, wie
sie nie zuvor war. Wissen und technische
Madglichkeiten nehmen nach wie vor stetig zu.
Auf der anderen Seite wird das offentlich
umverteilte Geld knapp: Krankenkassen koén-
nen und wollen weniger fir die Zahnmedizin
ausgeben. Die Zuzahlung durch den Patienten
wird in Zukunft noch wichtiger werden als
heute. Das ist in vergleichbaren Landern wie
der Schweiz oder Holland schon langer so.

Hieraus ergeben sich vielfaltige Folgen: Die
zahnmedizinischen Versorgungen der Patien-
ten werden sich in Zukunft noch stérker als
heute unterscheiden. Wie der eine ein preis-
wertes und der andere ein teures Auto sich
leistet oder wie sich Kleidung im Preis unter-
scheidet, so werde auch ich als Zahnarzt Ihnen
Angebote unterbreiten, unter denen Sie
auswahlen muissen.

Die Qual der Wahl ist der Preis der Vielfalt.

Die Qual der Wahl besteht nicht nur fir Sie als
Patient, sondern auch fir mich als Zahnarzt:
Welche neuen Technologien soll ich anbieten,
welche nicht? - Mein MaBstab ist hierbei die
internationale  Wissenschaft, insbesondere
Zeitschriften der ,evidence based medicine”.
Uber elektronische Netze (frither Compuserve,
heute Internet) stehe ich in Verbindung zu
Kollegen aus aller Welt und habe Zugriff auf
Literaturdatenbanken (Medline).

WAS SIND NUN DIE BESONDEREN
ANGEBOTE DIESER PRAXIS?

An allererster Stelle und mit ab Abstand am
wichtigsten ist die konsequente Vorbeugung.
Das Ziel ist es, lhnen alle lhre Z&hne bis ins
hohe Alter zu erhalten. Wenn mit Vorbeugung
in jungen Jahren begonnen wird, ist das Ziel
heute zu erreichen. Teil der Vorbeugung ist
auch die Beratung von Schwangeren.

Die konsequente Kinderbehandlung ist eine
weitere Form der Vorbeugung. Defekte
Milchz&hne sollten gefullt oder entfernt werden,
weil zerstdérte Milchzdhne ein Nistplatz fir
Bakterien sind. AuBerdem kdnnen kaputte
Milchz&hne jederzeit zu einem Problem wer-
den: z. B. im Urlaub. Wenn die bleibenden
Zahne in eine schmutzige Umgebung kaputter
Milchzahne durchbrechen, bekommen sie eher
Locher, als wenn sie in einer sauberen Mund-
héhle erscheinen.

Milchzahne versorge ich mit Amalgam oder
mit Kunststoffzement (Kompomer) oder auch,
das ist am haltbarsten, vorgeformten Kin-
derkronen aus Edelstahl. Kompomer-Fillungen
sind zwar nicht so haltbar wie Amalgam, aber
das ist bei Milchzahnen, die nur einige Jahre
erhalten werden mussen, oft nicht so wichtig.
Wenn Milchzdhne erhalten werden kdnnen,
beugt das Zahnfehlstellungen vor. Teure und
langwierige Kieferorthopadie kann so vermin-
dert werden.

Mir sind Zahnfleischbehandlungen auBer-
ordentlich wichtig, weil sehr viele Patienten an
Zahnfleischbluten, Zahnfleischriickgang, "ver-
langerten Zahnen" und Mundgeruch leiden. Die

Methoden sind viel schonender geworden als
noch vor Jahren. Im allgemeinen kommt man
heute ohne Operation aus, und die
Nachschmerzen sind gering und kurz. Nach der
Zahnfleischbehandlung bedarf es einer le-
benslangen Nachbetreuung. In Einzelfallen
erfolgt flr spezielle Operationstechniken eine
Zusammenarbeit mit einem Parodontologen.

Verschénerungen |hrer Zahne sind heute auf
vielfaltige Weise moglich. Z&hne lassen sich
bleichen, also aufhellen, zahnschonend mit ke-
ramischen Verblendschalen versehen oder mit
reinen Keramikkronen so schdn versorgen, wie
es mit herkdbmmlichen Kronen (Keramik auf
einem Metallgeriist) nicht immer méglich ist. Oft
ist aber schon durch Ersatz verfarbter
Kunststofffullungen ein gutes Ergebnis er-
reichbar.

Zahnersatz ist in groBer Vielfalt méglich. Ich
werde lhnen immer verschiedene Mdoglich-
keiten anbieten.

Implantate, also kinstliche Zahnwurzeln, biete
ich lhnen, sofern sinnvoll, an. Implantate sind
heute regelmaBiger Bestandteil von Zahn-
ersatzplanungen. Ich implantiere nicht selbst,
sondern Uberweise hierfir an einen Kiefer-
chirurgen. Die Versorgung der Implantate mit
Zahnersatz erfolgt danach durch mich.

Fir kieferorthopadische Behandlungen
Uberweise ich an einen Kieferorthopaden.

Wurzelkanalbehandlungen sind ein Schwer-
punkt der Praxis (siehe gesondertes Informa-
tionsblatt).




