Fortbildung auf Leben und Tod!
Wild, gefdhrlich, aber auch wundersam ist das Leben in und mit den Biofilmen, das war die Botschaft,
die Prof. Hans-Curt Flemming anlédsslich seines Festvortrages zum 12. Hamburger Zahnéarztetag am
25./26. Januar 2018 im Empire Riverside Hotel den fortbildungswilligen Zuhorern {iberbrachte.

Biofilme

Der Chemiker und Spezialist flr
Immunbiologie und Biofilme leitete
den Blick der Zahnmediziner weg aus
der Mundhohle und bot faszinierende
Bilder aus der Welt der unterschied-
lichsten Arten von Mikroorganismen,
die sich raffiniert organisieren, kom-
munizieren, erganzen und auch kon-

Der Vorsitzende des Fortbildungsaus-
schusses PD Dr. Oliver Ahlers moderierte
wieder den Zahnarztetag (Fotos: SW
und JB)

kurrieren oder sich gegenseitig vertil-
gen. Die Biofilme bilden Biotope, die
schwer zu bekdmpfen sind, wenn man
sie weghaben will. Flemming zeigte
Beispiele aus dem Haushalt und auch
aus den Kliniken und Intensivstati-
onen, wo gefahrliche Keime schwer
auffindbar z.B. als Biofilm in klein-
teilig gebauten Mischbatterien der
Wasserhahn-Armatur siedeln und von
dort aus im Luftaerosol geschwachte
Patienten lebensgeféhrlich infizieren
konnten.

Schon wegen dieses Festvortrages
hatte sich der Besuch der seit Wochen
ausgebuchten Fortbildungsveranstal-
tung gelohnt. Wer einen Eindruck von
dem Festredner gewinnen mdchte,
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dem sei das Internet und der Video-
kanal empfohlen:
https://goo.gl/tHPN6M

Als Trost fir angstliche Gemiter
meinte Flemming: ,Wer gesund ist,
hat eine stabile natlrliche Abwehr.
Biofilme existieren so lang wie die
Erde, sind eine Voraussetzung, dass
wir Menschen leben kdnnen. Gdbe es
keine Mikroorganismen und Biofilme,
wdre die Erde meterdick mit Chitin-
panzern der Insektenleichen bedeckt.”
Ja, das Leben ist lebensgeféhrlich. Und
in den nachfolgenden Vortragen wiir-
de es auch fiir manchen parodontal
erkrankten Zahn um die Frage gehen,
Sein oder Nicht-Sein?

Aber der Reihe nach:

Der 12. Hamburger Zahnérztetag
wurde letztes Jahr vom Hamburger
Fortbildungsausschuss unter dem Ti-
tel ,Parodontologie - aktueller Stand”
geplant. Aufgrund der geplanten GKV-
Anderungen der Abrech-
nungsmodalitdten bei der
Betreuung und Behandlung
von parodontal erkrankten
Kassenpatienten einerseits
(Stichwort UPT) und den
zu erwartenden, von der
DG PARO initiierten Ande-
rungen der Leitlinien im
Bereich PAR-Behandlung §
andererseits, lag es nahe,
dass die Kollegenschaft das
Thema Parodontalbehand-
lung reizen wiirde.

Folgende neue Leitlinien wird es geben:

1. Hausliches mechanisches Biofilm-
management in der Pravention par-
odontaler Erkrankungen

2. Hausliches chemisches Biofilmma-
nagement in der Pravention und
Therapie der Gingivitis

3. Subgingivale Instrumentierung

4. Adjuvante systemische Antibiotika-
gabe bei subgingivaler Instrumen-
tierung im Rahmen der systema-
tischen Parodontitistherapie

Leider sind die nétigen formalen
Konsentierungs-Schritte noch nicht alle
erfolgt, so dass die eingeladenen Re-
ferenten und Mitglieder der DG Paro
keine offiziellen Erlauterungen dazu
geben konnten. In die Vortrdge flossen
aber die neuen Inhalte ein.

Kammerprasident kritisiert
Biirgerversicherung

Der Hamburger Zahnérztetag be-
gann politisch mit der Eréffnungs-
rede des Hamburger Kammerprdsi-
denten Konstantin von Laffert, der

sich ablehnend zur Biirgerversiche-
rung duBerte und die Hoffnung aus-

sprach, dass die Koalitionsverhand-
lungen nicht zu weiteren finanziellen
Belastungen der niedergelassenen
Zahnarzte und zur Verschlechterung
der Patientenversorgung fuhren wer-




den. Auch die Rolle des Gemein-
(G-BA)
beleuchtete von Laffert kritisch.

samen Bundesausschusses

Der G-BA ist das oberste Be-
schlussgremium der gemeinsamen
Selbstverwaltung der Arzte, Zahn-
Psychotherapeuten,
kenhduser und Krankenkassen in
Deutschland. Im G-BA wird z. B.
bestimmt, wie die PAR-Leistungen

arzte, Kran-

durchgefiihrt und honoriert werden
sollen. Ob neue Leistungen evidenz-
basiert sind, dariiber haben manche
im G-BA berufene Gutachter offen-
bar andere Auffassungen als die
Zahnarzte...

Der Kammerprasident wiinschte
den Kongressteilnehmern interes-
sante Vortrdge, neue Erkenntnisse
oder Bestatigung der Therapiekon-

organisatorische Hinweise und lobte
das Engagement der Aussteller, deren
Dental-Ausstellung man in den Pau-
sen besuchen moge. Es wurden dann
die Sponsoren des Get-togethers am
Abend genannt und vom Publikum
mit Applaus bedacht. Ahlers leitete
dann zu den Vortrdgen Uber.

Vortrage zu parodontalen
Erkrankungen und Therapie
Nach dem schon beschriebenen
Festvortrag begann der rein zahnme-
dizinische Teil mit zwei Referenten
der Mainzer Universitatsklinik. Herr
Prof. Dr. Thorsten Auschill, MBA, lei-
tender Oberarzt der Abteilung fur
Parodontologie, trug zur Atiologie
und Diagnostik parodontaler Erkran-
kungen vor. Er nannte die lokalen,
systemischen und Verhaltens- und Ri-
sikofaktoren, die zu beachten seien.
Er nahm den Spielball

zepte und angesichts des wie im-
mer wunderbaren Ausblicks auf den

Hafen und die Elbe und das schdne
Ambiente des Hotels auch gute kol-
legiale Gesprache:,Genief3en Sie das
Get-together am Abend, das Buffet
und die dargebotene Musik”.

Der Vorsitzende des Fortbildungs-
ausschusses der Zahndrztekammer,
Herr PD Dr. M. Oliver Ahlers be-
griBte die Zuhorer seinerseits, wies
auf das parallel laufende Programm
fur die ZFA hin, gab noch einige

des Festredners auf und
beleuchtete den Biofilm,
mit dem die parodontalen
Erkrankungen assoziiert
sind und stellte anhand
einiger Patientenfille die
glltige Klassifikation vor.
Das diagnostische Vorge-
hen wurde an einem di-
daktischen Schema, dem
+Marburger Konzept”, er-
lautert.

Frau Prof. Dr. Nicole Ar-
weiler, Direktorin der Abteilung fir
Parodontologie, bezog sich selbst-
verstandlich ebenfalls auf das ,Mar-
burger Konzept”, das einen genauen
inhaltlichen Ablauf
empfiehlt, um die systematische Par-

zeitlichen und

odontal-Therapie durchzufiihren. Sie
wies darauf hin, dass die Patienten,
die anfillig fur diese Volkskrankheit
sind, in der Regel lebenslang betreut
werden missen und Leistungen in
Anspruch nehmen missen, die nicht
GKV bezahlt werden. Es
sind eine antiinfektiose Therapie, ein

von der

komplexes Biofilm-Management, so-
wie regelméaBige Instruktionen und
Remotivation der Betroffenen nétig.

Herr Prof. Dr. Adrian Kasaj, ge-
schaftsfiihrender Oberarzt an der
Universitatsklinik Mainz, referierte
zum Thema ,To cut or not to cut”
Kasaj begann den Vortrag mit einer
Ubersicht (iber die Studien, die Vor-
teile bei einem offen chirurgischen
Vorgehen nachweisen, zeigte die
vielen Einflussfaktoren auf, die bei
resektiven Vorgehen eine Rolle spie-
len und erlduterte die verschieden
Lappen-OP-Formen. Sein Resiimee:
Die Patientenauswahl und die Com-
pliance spielen die groBte Rolle beim
Erfolg!

Um 19 Uhr begann dann der ge-
sellige und musikalisch begleitete
Abend, der von vielen Teilnehmern
genossen wurde — wie immer ein sehr
gelungener Teil des Programmes.

Adjuvante Parodontaltherapie
Der zweite Fortbildungstag be-
gann um 9:30 Uhr mit dem Themen-
komplex ,Adjuvante Parodontalthe-
rapie”. Frau Prof. Dr. Nicole Arweiler
berichtete, wie im ,Marburger Kon-
zept” der Einsatz von Antibiotika und
Antiseptika erfolgen kann. Im Einzel-
nen wurde erdrtert, welche Vor- und
Nachteile systemische oder lokale An-
tibiotika haben, in welcher Kombina-
tion und wie lange sie eingenommen
werden sollten, um spezifische Keime
zu bekdampfen. Dabei ist zu berilick-
sichtigen, dass Antibiotika auch aus-
geschieden und Uber die Abwadsser
in die Umwelt gelangen - der Einsatz
muss daher indiziert sein, die Aufkla-
rung und Compliance des Patienten
muss stimmen, auch damit Resistenz-
bildungen entgegen gewirkt werden
kann. Bei den Antiseptika ist CHX
der Goldstandard, gefolgt von den
Praparaten mit dtherischen Olen (z.B.
Handelsname Listerine) oder auch
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das geringer antimikrobiell wirksame
Zinnfluorid. An dieser Stelle kann
keine Inhaltsangabe des Vortrags er-
folgen - er war ein sehr kompakt,

mit allen Aspekten der Dosierung,
Darreichungsform und Anwendungs-
hinweisen.

Kammerprasident Konstantin von Laffert und Vor-
standsmitglied Dr. Maryla Brehmer (Mitte) begrii3ten
die Vorstande der Kammer Schleswig-Holstein: Kam-
merprasident Dr. Michael Brandt (rechts) und Vizeprasi-

dent Dr. Kai Voss (links)

Der zweite Teil zum Themenkom-
plex ,Adjuvante Parodontaltherapie”
beschéftigte sich mit der photodyna-
mischen Therapie (PDT) mit dem Soft-
Laser, dem Ozon-Einsatz und mit dem
Hard-Laser bei der Konkrement-Entfer-
nung; ein Nebenthema war die Ernéh-
rung, z.B. die Einnahme von Probiotika.

Herr Prof. Dr. Thorsten Ausschill hatte
abzuwdégen, ob diese Methoden sinnvoll
oder eine Zeit- und Geldverschwendung
seien. Er erlduterte die Methoden, gab
Hinweise zur Evidenz, verschwieg nicht
den Zeitaufwand, der auch Kosten aus-
I6st. Die PDT ist eine Alternative zum
Antibiotika-Einsatz.  Die
Periimplantitis ist ein Son-
derfall, bei dem vielfach
die PDT propagiert wird;
die Studienlage ist aber so
uneinheitlich, dass hierzu
noch weiter untersucht
werden sollte, um die effek-
tivste Behandlungsmetho-
de zu beschreiben. Unbe-
stritten ist eine gesunde Er-
nahrung hilfreich, um Ent-
zlindungssituationen des
Patienten auf diesem Weg
positiv zu beeinflussen und
die Widerstandslage des
Immunsystems zu starken.
Eine Studie konnte schon
nach vier Wochen einer,,Gesunden Diat"
einen signifikanten Rickgang an Ent-
zlindungszeichen feststellen. Eine spe-
zifische Wirkung allein von Probiotika
auf bestimmte Paro-Erkrankungen aber
ist noch nicht genligend untersucht. Zu
beachten ist zudem der Zuckergehalt
dieser Praparate.

Parodontale Nachsorge

Dritte im Bunde des ,Marbur-
ger Konzeptes” war dann nach der
Pause Frau Ann Kathrin Dohle, DH
in der Marburger Klinik und befasst
mit dem Thema: ,Der Schlissel zum
Erfolg ist die parodontale Nachsorge”.
Frau Dohle berichtete engagiert, wie
die Patienten betreut, informiert und
remotiviert werden. Beldge werden
angefarbt, Indizes werden erhoben
und die Befunde dokumentiert, um
individuell darauf zu reagieren. Die
unterstiitzende Parodontitis-Therapie
ist keine ,WaschstraBe” und mehr als
die PZR!

Periimplantitis

JPeriimplantitis vermeiden - die
richtige Nachsorge am Implantat” war
das Thema von PD Dr. Gregor Peter-
silka, Minster. Petersilka Uberraschte
die Zuhérer mit ungewdhnlichen Be-
trachtungsweisen, interessanten und
humorvollen Aussagen. Ist die Osseoin-
tergration des Implantats eine Art,Nar-
be”, eine ungewdhnliche kndcherne
Einkapselung eines
Sind wir bei der Behandlung der Peri-
implantitis vergleichbar mit indigenen
Insulanern, die mit Kult-Handlungen
und Beschwoérungen Dinge herbeizau-
bern wollen? Ich mache doch alles rich-
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tig nach Rezept — warum funktioniert
es nicht? Und warum halten manchmal
Implantate alter Art, die nicht heutigen
Auffassungen entsprechen, viele Jahre?

Schon die Periimplantitis zu definie-
ren scheint schwierig und es gibt noch
keine Einigkeit unter den Wissenschaft-
lern; selbst der Einsatz von Sonden zur
Sulkus-Kontrolle wird kontrovers be-

wertet. Pertersilka rat zum Sondieren,
konsequenter Rontgendiagnostik (z.B.
um Zementierungsliberschiisse zu er-
kennen), zum Dokumentieren und zum
Aufklédren des Patienten. Verschrauben
statt Zementieren — wenn es geht! Su-
pragingivale Kronenrander! Okklusion
nicht vergessen! Bei Periimplantitis ist
die schonende aber konsequente Rei-
nigung mit Pulverstrahlgerdten und al-
len geeigneten Handinstrumenten (die
aber auch Vor- und Nachteile haben),
Einsatz CHX-Gelen am Weichgewebe
nétig... ,Es gibt viele Wege zum Erfolg”
Aber kein Allheilmittel.

Prothetische Planung

Nach dem Mittagessen amisierte
Herr Prof. Dr. Urs Bragger, Klinik fiir Re-
konstruktive Zahnmedizin und Gerodon-
tologie Bern, mit schweizerischen Humor
und der Eingangsmusik,,Uber sieben Brii-
cken musst du gehen...” Sein Thema war
die Pfeilerwertigkeit und prothetische
Planung im parodontal geschddigten
Restgebiss. Anhand von vielen Fallbei-
spielen zeigte er, wie in Bern Patienten
versorgt werden - und welche Erfolge
dokumentiert werden konnen. Es gibt
viele verschiedene Risikofaktoren, die im
Patienten, im Behandler, im Labor liegen
kdnnen. Es war fur den Zuhorer sehr gut
nachzuvollziehen, warum die vorgestell-
ten Félle gerade in der angegebenen
Form versorgt wurden, und warum es
dann eben manchmal doch nicht so lan-
ge gut ging, wie gewinscht. Man muss
aus dem, was noch da ist, das Beste ma-
chen - und viele Wege flihren nach Rom.
Bragger zog sein Publikum in den Bann;
obwohl er den Abschlussvortrag hielt,

Hamburger Senat macht seine Beamten zum Spielball

der Biirgerversicherung

gab es nicht den ,vorzeitigen Abzug” Er-
mideter und einen herzlichen Applaus.

Fazit

Es war wieder ein gelungener 12.
Zahndrztetag mit vielen zufriedenen
Gesichtern. Kollege Ahlers moderierte,
zeitweise unterstltzt von dem Mitglied
des Fortbildungsausschusses Dr. Jan
Behring und fand immer die richtige
sympathische Ansprache fiir das Publi-
kum und die Referenten. Er lobte das
Publikum und vergaB auch das Team aus
der Fortbildungsabteilung nicht. Es lief
alles wie am Schnirchen, und so freuen
wir uns auch schon auf den 13. Hambur-
ger Zahnarztetag im Januar 2019, der
sich dem Thema Bruxismus und allen
Folgen widmen wird.

Dr. Thomas Einfeldt

Pressemitteilung der Zahnarztekammer zur Debatte in der Hamburgischen Biirgerschaft am 17. Januar 2018

Die Zahnédrztekammer Hamburg
hat mit scharfer Kritik auf die Birger-
schaftsdebatte zur Offnung der Ge-
setzlichen Krankenkassen fiir Beamte
reagiert.

«Der Senat driickt hier ein Konzept

Konstantin . .

von Laffert, durch, das mit erheblichen Haushalts-
Président belastungen und Risiken fiir die Be-
Zahnarztekam- o "
mer amten verbunden ist”, so Kammerpra-
Hamburg sident Konstantin von Laffert.

Die Kammer verweist auf die
starken Argumente gegen die bun-
desweit einmalige Regelung:

- Unklare Folgen und Risiken fir
Beamte, die das Bundesland wech-
seln mochten

- Rechtliche Bedenken u.a. des Be-
amtenbundes im Hinblick auf das
Alimentationsprinzip nach Art. 33
Abs. 5 Grundgesetz.

- Nach Berechnungen der privaten
Krankenversicherer
Mehrkosten pro Beamten von
mehr als 1300 Euro jahrlich. Mégli-
cherweise kostet dieses Rot-Griine

entstehen

Prestigeprojekt den Hamburger
Steuerzahler in den ndachsten 10
Jahren 90-128 Millionen Euro.

- Hoéhere Kosten fir alle gesetzlich
Versicherten, da von der neuen Re-
gelung in erster Linie Beamte mit
vielen Kindern Gebrauch machen
konnten, die in der GKV kostenfrei
mitversichert wéren.

- Hohere Kosten fiir bereits privat
versicherte Beamten durch Aus-
trocknung der PKV mangels neuer
Mitglieder bedingt durch die neue
Regelung

.Sogar sozialdemokratisch regierte

Lander wie Rheinland-Pfalz stehen
der Offnung kritisch gegeniiber, da
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