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Editorial

Liebe Dentalassistent*innen

Bilden auch Sie Lernende aus?

Dann interessiert Sie sicher das zweite Interview mit der Berufsbildnerin
Erika Fankhauser und der Lernenden Johanna Haldemann zu ihren
Erfahrungen mit dem neuen Bildungsplan (das erste Interview wurde in der
praemolar-Ausgabe 2/2021 publiziert). Die beiden machen das vorbildlich.

Bilden Sie Lernende bewusst und motiviert aus

Der SVDA und die Berufsfachschulen Fir Dentalassistent*innen erfahren

im Umgang mit Lernenden viel Positives aus den Ausbildungspraxen. Leider
gibt es allzu oft auch negative Erfahrungen, in denen Lernende nicht optimal
betreut und geférdert werden. Vergessen Sie nie: Sie als Berufsbildner*in sind
das wichtigste Glied innerhalb der Ausbildung, und zwar fachlich, wie auch
menschlich. Wie Sie auftreten, hat seine Wirkung auf lhre Lernende oder lhren
Lernenden. Sie tragen eine grosse Verantwortung und missen viel geben,

Sie werden gefordert. Vieles erhalten Sie aber auch zurick, denn je schneller,
fundierter und behutsamer Sie einen wissbegierigen jungen Menschen in die
Arbeit und den Betrieb einfihren, desto grésser ist der Profit Fir die Praxis und
die lernende Person. Dies betrifft nicht nur das Finanzielle, sondern auch das
Berufliche und Menschliche.

Gestalten Sie die Ausbildung spannend, denn lustvolles Lernen erzielt bei Ler-
nenden bessere Ergebnisse. «Freude und Enthusiasmus von unserer Seite
sind die wichtigsten Voraussetzungen, um iiberzeugend auszubilden.»

Wa3ren Sie froh um Tipps und Unterstitzung?
Ich kann Ihnen die berufsspezifischen Berufsbildner-Kurse der Apprendo
GmbH oder einer der DA-Schulen (Basel, Bern, Zirich) warmstens empfehlen.
Sind Sie seit vielen Jahren als Berufsbildner*in t3tig? Die Berufsbildung hat
sich in den letzten Jahren verandert. Deshalb empfehle ich Ihnen, dass Sie
Ihr Wissen mit einem Berufsbildner-Kurs im Sinne von «lebenslangem

Lernen» wieder einmal auffrischen.

Eva-Maria Blhler

Titelbild:

Die Welt der Biostimulation,
(Photobiomodulation) - siehe
Fachartikel ab Seite 8.

Quelle: Getty Images
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Fortbildungsmorgen
und Generalversammlung

Die Generalversammlung Fand am 14. Mai 2022 in Olten statt. Vier neue
Mitglieder wurden in den Zentralvorstand gewahlt. Gleichzeitig mit der Umsetzung

des Relaunch bringen sie neuen Schwung und Farbe in den SVDA.

Markus Werner, Zentralsekretariat SVDA

Der Zentralvortand
und Markus Werner,
Zentralsekretariat SVDA,
begrussen die Teilnehmenden.

Am Fortbildungsmorgen vor der GV refe-
rierte der in Biel tatige Dr. med. Dr. med.
dent. Konstantinos Katsoulis, Facharzt fur
Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie FMH,
zum Thema «ZahnunFf3llex». Duri Allemann,
Founder, CEO und Validation Expert bei
Swiss Validation informierte Uber die Pro-
zesse der Validierung von Medizinproduk-
ten.

GV endlich wieder im Gblichem

Rahmen

Nach zwei Jahren Corona-bedingter Pause
begrisste Co-Prasidentin Tania Bezzola
25 Mitglieder im Namen des SVDA zur GV.
Das Protokoll, die Jahresberichte sowie die
Jahresrechnung 2021 wurden einstimmig
genehmigt und der Zentralvorstand fur
das vergangene Verbandsjahr entlastet.

Duri Allemann, Founder, CEO und Validation Expert
bei Swiss Validation referierte zum Thema «Prozesse
der Validierung von Medizinprodukten».

Dr. med. Dr. med. dent. Konstantinos Katsoulis

an seinem Vortrag zum Thema «Zahnunfalle».

Wwahlen/Demissionen

Die GV war erfreulicherweise gepragt von
Neuwahlen in den Zentralvorstand: Regu-
la Blindenbacher, Gabriela Brunner, Uschi

Hofer und Elena KneubUhler wurden fir
eine Amtsperiode von zwei Jahren in den
Zentralvorstand gewahlt. Tania Bezzola
hat sich ebenfalls fUr weitere zwei Jahre
als Co-Prasidentin zur Verfiigung gestellt.
Elsbeth Tobler und Regula Indermaur wer-
den nachstes Jahr aus dem Zentralvor-
stand verabschiedet.

Aktivitaten und Budget 2022

Der Aktivitatenplan 2022 setzt Schwer-
punkte bei den Regionalgruppen und de-
ren Veranstaltungen. Es hat sich gezeigt,
dass Abendveranstaltungen nicht mehr
so beliebt sind, weshalb Samstagsveran-
staltungen angeboten werden. Weiterhin
werden Webinare abends angeboten. Der
Zentralvorstand prift 2022 die Auflésung
der Regionalgruppen, da dieses Modell
seit Jahren nicht mehr fldchendeckend
Funktioniert.

Die neuen gewdhlten Vorstandsmitglieder,
von links: Elena Kneubuhler, Regula
Blindenbacher, Uschi Hofer und Gabriela Brunner.

Das Budget 2022 auf Basis der geplanten
Aktivitaten wurde von der GV einstimmig
angenommen.

SVDA-Kongress

Yvonne Burkart prasentierte einen Aus-
blick auf den SVDA-Kongress vom 11. No-
vember 2022 in Olten. Die Ausstellung
ist bereits voll, das Programm wie immer
spannend. Die Anmeldung wird im Juni
eroffnet, bis Ende Juli gibt es Early-Bird-
Tickets.




Regula Blindenbacher

arbeitet seit ihrem Abschluss als Den-

talassistentin EFZ im Jahr 2011 in einer

Zahnarztpraxis in Wil SG. In dieser Zeit

durfte sie ihre Liebe zum Beruf an
mehrere Lernende weitergeben.
Im Jahr 2015 bildete sie sich zur
Praxismanagerin weiter. Seit 2018
leitet sie die Regionalgruppe Ost-
schweiz. Regula

schatzt den regelmassigen Aus-

Blindenbacher

tausch mit den Berufskolleg*innen aus
dem Verband. Ein Ziel der jungen Berufs-
frau besteht darin, aufzuzeigen, wie viel-
faltig und abwechslungsreich unser Beruf
ist. Sie will junge Berufskolleg*innen dazu
motivieren, sich unserem Verband anzu-
schliessen, und freut sich auf eine gute
Zusammenarbeit im Zentralvorstand.

Uschi Hofer

schloss in den Achtzigerjahren die Lehre
als Zahnarztgehilfin ab und erlangte an-
schliessend das SSO-Diplom. Auf zwolf
Jahre Berufstatigkeit in einer Privatpraxis
und gleichzeitiger Funktion als Beisitzerin
in der Zahnarztgehilfinnenvereinigung
Sektion Bern folgte eine Kinderpause.
Beim Wiedereinstieg ins Berufsleben
machte sie zunachst wertvolle Erfahrun-
gen in einem anderen Berufsfeld, bevor
sie vor sieben Jahren wieder inihren Beruf
als Dentalassistentin zuruckkehrte. Uschi
Hofer ist auch als Berufsbildnerin tatig,
seit 2018 Mitglied der Regionalgruppe
Bern und engagiert sich seit 2020 in der
Fortbildungskommission und seit 2021 in
der Prifungskommission Bern. Zurzeit ar-
beitet sie in einer Privatpraxis im Kanton
Freiburg. Als neues Mitglied
des Zentralvorstands will

sie sich dafur einsetzen,
dass unser Beruf die
Wertschatzung erhalt,
die er verdient.

emeinsar
sinen Schri

Flicher
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Gabriela Brunner

schloss ihre Ausbildung
als  Zahnmedizinische
Assistentin im Jahr 1999
ab und erlangte im Fol-
gejahr das SSO-Diplom.
2005 bildete sie sich zur
Prophylaxe-Assistentin wei-
ter und arbeitete danach 13 Jahre

auf diesem Beruf. Anschliessend absol-
vierte sie Weiterbildungen als Praxisad-
ministratorin SSO/Praxismanagerin und
spater als Sachbearbeiterin Personalwe-
sen. Sie arbeitet als Praxismanagerin in
einer Allgemein-Zahnarztpraxis in Bern
und ist nebenbei auch bei einem Kursan-
bieter als Instruktorin tatig. Seit 2018 ist
Gabriela Brunner Mitglied des SVDA als
Regionalgruppenleiterin von Bern und
wird sich zusatzlich in der Schweizeri-
schen Kommission Fir Berufsentwicklung
und Qualitdt engagieren. Auf die neue He-
rausforderung und die Zusammenarbeit
im Zentralvorstand freut sie sich sehr. Sie
bt ihren Beruf mit Leidenschaft aus und
glaubt daran, gemeinsam mit allen SVDA-
Mitgliedern etwas bewegen zu kénnen.

Elena Kneubiihler
schloss ihre Lehre als Zahnarzthelferin
1988 in Basel ab. In der Klinik FOr Oralchir-
urgie der Uni Bern sammelte sie Erfahrung
in der Assistenz bei zahnarztlich-chirurgi-
schen Eingriffen. 2000 wechselte sie zu-
ruck in eine private Zahnarztpraxis. In ihrer
langjahrigen Tatigkeit als Dentalassisten-
tin hat sie fundierte Berufserfahrung er-
worben, insbesondere im kieferorthopadi-
schen Bereich. Sie hat mehrere Lernende
ausgebildet, 2015 den Kurs als Berufsbild-
nerin und 2017 den Rontgenkurs absolviert.
Die gut ausgebildete Fachperson mit an-
spruchsvollem und vielfaltigem Wirkungs-
spektrum will sich dafir einsetzen, dass
unser Beruf attraktiv bleibt und respek-
tiert wird. Elena Kneubuhler arbei-
tet in einer Zahnarztpraxis
in Biel, ist verheiratet und
verbringt ihre Freizeit
gerne in den Bergen

und mit Freunden.
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Softlaser- und Low-Level-Laser-
Behandlungen in der Praxis. Was kann
der*die Dentalassistent*in dazu beitragen?

Neue Technologien in der Zahnmedizin setzen Licht- und Laser-Energie zur Bearbeitung

und Heilung von Geweben ein. Dieser Fachartikel soll einen kurzen Einblick in die Welt

der Biostimulation, heute auch als Photobiomodulation bezeichnet, geben. Die Behandlungen
werden mit dem sogenannten Low Level Laser (LLL), auch Softlaser genannt, durchgefUhrt.
Es werden Indikationen aufgelistet, die auch von Dentalassistent*innen unter der Kontrolle
und Verantwortung des*der Zahnarzt*in durchgefihrt werden kdnnen.

Dr. med. dent. Gérald Mettraux, Bern

EinfGhrung

Kurz nachder Erfindungdes Lasersim Jah-
re 1960 wollte der Arzt Endre Mester aus
Budapest im Jahre 1967 herausfinden, ob
eine Laserbestrahlung mit rotem Licht auf
einem Gewebe Krebs erzeugt. Dazu nahm
er M3ause, rasierte ihnen vorsichtig das
Fell auf dem Ricken und teilte die M3use
in zwei Gruppen auf. Die M3use der einen
Gruppe wurden danach mit einem Rot-

Laser mit niedriger Leistung (Low Level
Laser) bestrahlt. Zu seinem Erstaunen er-
zeugte die Bestrahlung nicht eine tumor-
artige Veranderung, sondern liess das Fell
in dieser Gruppe schneller nachwachsen
als in der Gruppe ohne Laserbestrahlung.
Die Geburtsstunde der Biostimulation
hatte geschlagen. Er war als Chirurg tatig
und setzte den Laser zur Behandlung von
Wunden mit sehr grossem Erfolg ein. Sein

Sohn, ebenfalls Arzt, behandelt heute in
einem Spital in den USA Wunden aller Art
mit Laserlicht. Diese Erkenntnis haben wir
vor ca. 30 Jahren auch in die Zahnmedizin
aufgenommen. Mit grossem Erfolg behan-
deln wir in der Praxis Operationswunden
(nach Extraktion, Implantatsetzung, Flaps
etc) und Entzindungen sowie intraora-
le und extraorale Schmerzzustande mit
Low-Level-Laser bestimmter Wellenlange.



Was muss ich wissen iiber Laser

und Licht?

Zuerst sind einige technische Kenntnis-
se zu Licht und Laser notwendig, damit
der Einsatz von Laser wirkungsvoll und
ohne Risiken Fir Patient*innen und das
Team erfolgen kann. Sichtbares Licht hat
eine Wellenlange von 400 nm bis ca. 750
nm (nm = Nanometer = 1 Millionstel Milli-
meter). Dabei reihen sich die sichtbaren
Farben wie beim Regenbogen von violett,
blau, grin, gelb, rot nahtlos aneinander.
Kirzere Wellenldngen sind im unsichtba-
ren Ultraviolettbereich und wegen ihrer
hoheren Photonen-Energie schadlich Fur
Zellen und DNA (vgl. RX-Strahlen). Langere
Wellenldngen oberhalb von 750 nm liegen
im unsichtbaren Infrarotbereich und sind
nicht schadlich Fir die DNA.

7000m |
Infrare

500nm 600nm

Visible Light

Abbildung 1: Das Spektrum des sichtbaren
Lichtes von 400-750 nm. Eingezeichnet

sind die Wellenldngen der erwahnten Softlaser
670 und 810 nm.

_ 4000m
Ultra violet

Das Licht der Sonne besteht aus sehr vie-
len unterschiedlichen Wellenldngen im
Ultraviolett-, sichtbaren und Infrarotbe-
reich, was insgesamt als «weiss» erscheint.
Laserlicht hingegen stellt eine spezielle
Art von Licht dar. Es besteht aus einer ein-
zigen Wellenlange, hat also nur eine Farbe,
ist kohdrent (die Wellen laufen parallel
zueinander) und kann deshalb gebindelt
werden (vgl. Laserpointer).

Laser kann als farbiges Licht erkennbar
sein, falls sich die Wellenlange im sichtba-
ren Bereich befindet. Es gibt auch Laserim
infraroten Bereich, weshalb sie Fur unser
Auge nicht sichtbar sind. Im vorliegenden
Artikel werden wir uns auf zwei Wellenlan-
gen beschranken, die fir die Biostimulati-
on sehr wirkungsvoll und in der Literatur
vielfach beschrieben sind. Es sind dies die
Wellenldnge 670 nm im sichtbaren Rotbe-
reich und die Wellenlange 810 nm im Infra-
rotbereich, welche also nicht sichtbar ist.

Was ist ein Low Level Laser?

Wie bei einer GlUhbirne gibt es Laser mit
kleinerer und grésserer Leistung. Grosse-
re Leistung bedeutet meistens auch mehr
Hitze und damit auch mehr thermische
Gewebeschaden. Unser Ziel ist es aber, die
Wundheilung zu unterstitzen und nicht
das Gewebe zu verbrennen. Dazu bendti-
gen wir Laserstrahlung mit kleiner Leis-
tung, wie der Ausdruck «Low Level Laser»
(LLL) schon sagt. Es sind Leistungen kleiner
als 500 mw. H3ufig wird das entsprechen-
de Gerat auch als Softlaser bezeichnet.

In unseren Geweben kénnen die beiden
Wellenldngen (670 nm und 810 nm) einige
Zentimeter tief eindringen, was erwinscht
ist, wenn wir die Wundheilung und Entzin-
dungshemmung aus der Tiefe unterstit-
zen wollen, denn es gibt im Gewebe und in
den Zellen wichtige Enzyme und Proteine,
die genau unser rotes und infrarotes Licht
absorbieren kénnen. Damit kann die Ener-
gie direkt Fir den Zellmetabolismus, z. B.
zum Zellaufbau, aufgenommen werden. Wir
mochten fir die Biostimulation mit dem La-
serlicht so tief ins Gewebe eindringen, um
z. B. eine Alveole nach der Extraktion des
Zahnes, einen Sinus, das Kiefergelenk oder
die Muskulatur bestrahlen zu kénnen, ohne
Hitze zu erzeugen. Die beiden gewahlten
Wellenlangen (670 nm und 810 nm) sind da-
fOr sehr gut geeignet, wenn sie mit wenig

praemolar 2/2022 Wissen

Abbildung 2a: Bestrahlung durch den Zahn

mit dem Softlaser-Infrarot (Aufnahme mit Infrarot Kamera)

y

Abbildung 2b: Bestrahlung durch das Gewebe
mit dem Softlaser-Rot

Energie (Low Level) zum Einsatz kommen.
Die Abbildungen 2a und 2b zeigen die tiefe
Penetration von Rot- und Infrarot-Laser-
licht im Gewebe.

Was heisst Photobiomodulation (PBM),
Low-Level-Laser-Behandlung oder
Biostimulation?

Unter Photobiomodulation versteht man
den Einsatz von Licht bestimmter Wellen-
I1ange und niedriger Energie, um naturli-
che, biologische Vorgdange im Gewebe zu
stimulieren oder zu modulieren. Friher
hat man fur diese Wirkungen den Begriff
«Biostimulation» verwendet, dann ka-
men die Begriffe «Low Level Laser» oder
«Softlaser» auf. Heute spricht man in der
Literatur eher von «Photobiomodulation»
(PBM). Dies entspricht den beschriebenen
Wirkungen sehr gut, da ja nicht nur durch
Licht stimuliert wird (Regeneration), son-
dern auch hemmende Effekte ausgeldst
werden (Schmerz, Entzindung).

Um sich eine Biostimulation besser vor-
stellen zu kénnen, kann man die Pho-
tosynthese in der Natur zum Vergleich
heranziehen. Die Sonne strahlt mit unter-
schiedlichen Wellenldngen auf die grinen
Blatter. Das grune Chlorophyll in den Blat-
tern absorbiert den blauen und roten An-
teil des Sonnenlichts und gibt den grinen
Anteil wieder ab (deshalb die griine Farbe).
Die Lichtenergie spaltet nun innerhalb des
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Blattes Wasser in Sauerstoff und Was-
serstoff-lonen, welche die Energie wei-
tergeben, um die Kohlenhydrate, also die
Pflanze selbst aufzubauen. Dies stellt ein
lebenswichtiger Vorgang dar, denn ohne
Licht stirbt die Pflanze ab. Auch hier ha-
ben wir zwei spezifische Wellenldngen (rot
und blau), welche in einem Enzymkomplex
(Chlorophyll) ihre Wirkungen zeigen.

Wie Funktioniert die Photo-
biomodulation?
Ahnlich wie bei der Photosynthese trifft
das Licht bei der Biostimulation von unse-
rem Laser auf die Zellen der Gewebe. Wie
schon beschrieben, verwenden wir rotes
Licht (670 nm) und unsichtbares Infrarot-
Licht (810 nm). Diese zwei Wellenldngen
werden aus verschiedenen Grinden ein-
gesetzt:
- Dieses Licht ist auch im naturlichen
Sonnenlicht vorhanden und daher
unseren Zellen und Geweben «bekannt».

Abbildung 3:
Der Punktlaser
MED-701, Orcos Medical

- Die meisten Licht-induzierten Effekte in
der Natur (wie Photosynthese, Photota-
xis, Vitamin-D-Produktion etc) arbeiten
mit Wellenlangen zwischen 450 und 900
nm.

- Dieses Licht dringt tief in unser
Gewebe ein und kann seine Wirkung in
verschiedenen Zellen entfalten.

- Diese Wellenlangen werden von
den Enzymen der Mitochondrien sehr
gut absorbiert und fihren zur
Energieproduktion fur die Zellen.

Ein Wirkungsmodell geht davon aus, dass
der wichtigste photochemische Effekt der
LLL in den Mitochondrien stattfindet. Die
Mitochondrien sind die Produktionsstat-
ten fir unsere Energie. In allen Zellen sind
sie zu Tausenden vorhanden und stellen
aus den Nahrstoffen unseren Kraftstoff
her, das ATP (Adenosintriphosphat). Alle
Vorgange im Korper, die Energie brauchen,
verwenden diese Form der Energie. Schon
in den 80er Jahren konnte gezeigt werden,
dass das wichtigste Enzym zur Herstellung
des ATP durch Licht und Laser im Rot- und
Infrarotbereich stimuliert werden kann.
Auch die Produktion von Stoffen, welche
die Durchblutung verbessern (NO = Stick-
stoffoxid) oder antibakteriell wirken (ROS
= Sauerstoffradikale) kann durch Licht/La-
ser stimuliert werden.

Welche Laser-Gerdte konnen fir die
LLL-Behandlung verwendet werden?

In der zahnarztlichen Praxis verwendet
man fur die Biostimulation sogenannte
Punktlaser und Flachenlaser. Diese geho-
ren zu der Gruppe der Diodenlaser. Der
Lasererstrahl wird in einer elektrischen
Laserdiode aufgebaut. Die Geradte sind
demnach handlich und kleiner als die Gas-
laser (z. B. CO2-Laser).

Punktlaser kommen vor allem intraoral
zum Einsatz. Sie haben die Form eines Sta-
bes mit einer gekrimmten Glasspitze von
ca. 8 mm Durchmesser. lhre Wellenlangen
sind meistens Rot (670 nm) oder Infrarot
(810 nm). Sie haben eine Leistung von ma-
ximal 350 mW und gehoren der Laserklas-
se 3B an. Als Beispiel sei hier der MED-701
(670 nm) von Orcos Medical erwahnt (Abb.
3).

Flachenlaser haben einen Durchmesser
von ca. 10 cm und kommen nur extraoral

Abbildung 4:
Der Fldchenlaser MTL 50, Orcos Medical

zum Einsatz (Wange, Muskulatur, Gelenke
etc.). Sie haben bis zu 21 kleine Laserein-
heiten auf der ganzen Flache verteilt und
kénnen somit, wie ihr Name bereits sagt,
eine grossere Flache behandeln. Als Bei-
spiel sei hier der MTL 50/100 (785 nm) von
Orcos Medical erwahnt (Abb. 4).

Es gibt aber auch starkere Diodenlaser, die
im «Biostimulations-Modus» mit einem
speziellen breiten Ansatz verwendet wer-
den kénnen. Die Leistung wird dafir auf
maximal 500 mW eingestellt.

Welche Laser darf der*die
Dentalassistent*in einsetzen?

Die Lasergerate, die fir die LLL-Therapie
angewendet werden, haben, wie schon
erwdhnt, eine Leistung von ca. 350 mw.
Damit gehoren sie zur Laserklasse 3B.
Beachten Sie die Regeln der Swissme-
dic «/Anwendung von hochenergetischen
Lichtquellen (Laser und Nichtlaser Licht-
quellen) in Medizin und Kosmetik»:

«Wenn die Sicherheitsvorkehrungen bei
kosmetischen Anwendungen eingehalten
werden, ist das Risiko einer Schadigung
mit Lasern der Klassen 2 oder 3R gering,
jedoch nicht auszuschliessen. Bei fehlen-
dem Schutz kdénnen Laser der Klasse 3B
irreversible Augenverletzungen verursa-
chen».

Die Verwendung der Laser der Klasse 3B
(Softlaser) durch den*die DA liegt in der
Verantwortung des*der Zahnarzt*in und
erfolgt nach seinem*ihrem klaren Auftrag
an den*die DA. Bei Lasern im Infrarotbe-
reich (nicht sichtbar, 785nm und 810 nm)
muissen Behandler*in und Patient*in unbe-
dingt eine Schutzbrille tragen.

Laser héherer Energie (sog. Hardlaser der
Klasse 4) dirfen nicht von dem*der DA
verwendet werden. Es ist wichtig, dass



sich der*die DA Uber die Wellenlange und
die Leistung des vorhandenen Lasers in
Kenntnis setzt.

Welche Wirkungen kénnen wir durch

die PBM erwarten?

Wie schon erwahnt, kbnnen wir mit der

Biostimulation grundsatzlich drei Wirkun-

gen erwarten:

+ Forderung der Wundheilung,
Regeneration

+ Schmerzhemmung

-+ Entzindungshemmung

Diese Effekte erklaren sich durch die ver-
schiedenen Wirkungen auf das Gewebe
und die Zellen wie sie in der Tabelle 1 dar-
gestellt sind.

Welche Behandlungen darf der*die DA
an dem*der Patient*in durchfihren?

Die Anwendung des Softlasers der Klasse
3B durch den*die DA darf nur im Auftrag
des*der Zahnarzt*in und unter Berucksich-
tigung der Schutzmassnahmen erfolgen. Es
sind vor allem die Indikationen zur Forde-
rung der Wundheilung und der Schmerz-
und Entzindungshemmung. Jede Verlet-
zung oder jede Behandlung, die ein Trauma
an den oralen Geweben verursacht, kann
durch die PBM behandelt werden. Dazu
kommen Muskelverspannungen, Kieferge-
lenkschmerzen und Akupunkturpunkte zur
Unterdrickung von Brechreiz.

Die LLL-Behandlung ist einfach, schmerz-
los und nichtinvasiv. Die Wundheilung
verlduft nach der Biostimulation deutlich
schneller. Dazu gibt es weniger Entzun-
dung und Schwellung und damit weniger
Schmerzen. Die Patient*innen empfinden
den Verlauf der Wundheilung viel ange-
nehmer nach dem Einsatz der Photobio-
modulation. Bei der Schmerz- und Wund-
behandlung erfolgt gleichzeitig auch eine
Reduktion der Entzindung. Die Indikatio-
nen sind in Tabelle 2 zusammengestellt.

Wie wird die LLL-Behandlung an

dem*der Patient*in angewandt?

Der*die Patient*in wird auf die Laser-
behandlung vorbereitet (Information,
Schutzbrille). Die Einstellung des Lasers
(Med-701) liegt bei maximal 350 mWw, die in
5 Leistungsstufen (Stufe 5: 100 %, Stufe 1:
20 %) unterteilt sind. Im Allgemeinen kann
mit Stufe 5 behandelt werden. Bei dunklen
Geweben (dunkle Haut, Tatowierungen)
sollte die Leistung auf Stufe 2 bis 3 redu-
ziert werden. Der*die Zahnarzt*in gibt die
Dauer und die Leistung als Vorgabe fir die

Behandlung an.

1. Einstellung des Lasers, Dosierung

Die Dosierung der Bestrahlung spielt eine
wichtige Rolle. Diese wird mit der Einstel-
lung der Leistungsstufen 1 bis 5 und der
Bestrahlungszeit gegeben. Beim Softlaser
Med-701 dauert ein Zyklus 30 Sekunden.
Die Laserenergie, welche in dieser Zeit ab-
gegeben wird, errechnet sich mit der Mul-
tiplikation Leistung x Zeit: Energie (Joules)
= Leistung (mW) x Zeit (Sek.)

praemolar 2/2022 Wissen

ravelle 22 INdikationen
und Anwendungen
durch den*die DA

intraoral:

+ nach Extraktionen

- nach Aufklappungen jeder Art
(Implantat, Paro, WSR, Sinuslift etc.)

- nach Wurzelbehandlungen

- nach Zahntraumata

- Schleimhautldsionen
(Aphthen, Herpes, Druckstellen)

- nach intensivem Deep Scaling

- nach intensiven Kronen-Praparationen

extraoral:
- Verspannungen der Kaumuskulatur
- Kiefergelenkschmerzen

Akupunkturpunkte:
- Unterdrickung von Brechreiz
(Ober- und Unterlippe, sowie Unterarm P6)

Als Beispiel nehmen wir den Laser mit 350
mW (Stufe 5 = 100 %) und bestrahlen 30
Sekunden. Diese Einstellung ergibt mit der
Rechnung 350 mW x 30 Sek.=ca.10'000 mJ
=10 Joules.

Geben wir diese Energie auf eine Flache
von einem cm2 ab, ergibt dies eine Dosis
von 10 Joules pro cm2. Ist die zu bestrah-
lende Flache z. B. 6 cm2 gross, muss dem-
entsprechend das Laserlicht in 6 Zyklen 3
30 Sek. auf diese Flache verteilt werden.

Lesen Sie auf Seite 16 weiter

raveie: Die Wirkungsmechanismen der Photobiomodulation (PBM)

wWundheilung, Regeneration

+ ATP-Bereitstellung in den

Mitochondrien: mehr Energie

- DNA-Synthese erhoht
- Kollagensynthese erhoht

- Epithelisierung beschleunigt
+ Osteoblasten-Aktivitat erhoht
- Fibroblasten-Proliferation erhéht

Schmerzlinderung

- Reduktion der Prostaglandin-Synthese

+ Hyperpolarisation der
Nervenmembranen
- LymphabFfluss erh6ht: weniger

Entzindung, weniger Schmerzen

+ Hemmung von Zytokinen:

- Endothel-Zellen-Proliferation erhéht

weniger Entzindung und Schwellung

Zellabwehr und Homdostase

- lonenpumpe unterstutzen,
ATPase, Ca2+-Kanale

- Photonenemission wahrend
Phagocytose der PMN

- Sauerstoff-Radikal-Bildung
zur Immunabwehr

- Reduktion der Prostaglandin-Synthese

- Stabilisierung des Membranpotenzials
der Zellen
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EMOFLUOR’

Intensive Care, Twin Care & Daily Care

Gel, Zahnpasten und Mundspiilung fiir die Rundumpflege von
empfindlichen Zdhnen und Zahnhdalsen

EMOFLUOR Intensive Care Gel ist fir die der CUROLOX TECHNOLOGY. Die doppelte
Intensivepflege von Zahn- und Zahnhals- Schutzschicht beugt Erosionen effektiv vor
empfindlichkeit. Das Gel versiegelt die und desensibilisiert schmerzempfindliche
Dentintubuli, schitzt vor aggressiven Séuren Zahne rasch durch Verschluss der Dentintubuli.

und stimuliert die Remineralisierung der Z&hne.

In einer Schweizer Studie zeigte EMOFLUOR  EMOFLUOR Daily Care Zahnpaste und

Intensive Care das beste Resultat beim Mundspiilung sind fir die alltagliche Pflege

Schutz vor dentalen Erosionen.” von empfindlichen Z&dhnen. Sie schitzt
empfindliche Z&hne und freiliegende und

EMOFLUOR Twin Care Zahnpaste verbindet  schmerzempfindliche Zahnhdlse, pflegt das

das hochwirksame, mineralische Zinnfluorid mit  Zahnfleisch und beugt Karies vor.
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Oral moisturizer
Moiste

protects against ca
Humidifiant bucea
Humidifie la
protég,

Umidificante buccale
Umidifica la £

EMOFRESH®

Mundbefeuchter

Spendet Feuchtigkeit bei trockenem Mund und schiitzt vor Karies

EMOFRESH® Mundbefeuchter spendet intensive Feuchtigkeit und kann die unangenehmen

Symptome der Mundtrockenheit sofort lindern. Er senkt das Durstgefuhl und hilft bei Schmerzen,
Kau-, Schluck- und Sprechstérungen.

Der pH-Wert von 7.5 und der Einsatz von Natriumfluorid reduzieren zudem effektiv das Kariesrisiko.

EMOFRESH® Mundbefeuchter enthdlt ein angenehm frisches Aroma und ist ohne Parabene
hergestellt.
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Dental Spray

Neutralisiert zahnschédigende
Séuren, erfrischt lhren Atem

i
Témail derntare, rafraichit fhaleine:

Neutralizza gf acidi nocivi peri
denti, rinfresca lalito

EMOFRESH"®

Zahnspray

Zur nachhaltigen Kariesprophylaxe unterwegs - neutralisiert zahn-
schadigende Sdauren, erfrischt den Atem

EMOFRESH® Zahnspray neutralisiert sofort zahnschadigende Sduren, hdrtet den Zahnschmelz
und senkt damit das Kariesrisiko. Die kleine, handliche Pumpsprihflasche macht den EMOFRESH®

Zahnspray zum idealen Begleiter flr die Zahnpflege unterwegs und zwischendurch.

EMOFRESH® Zahnspray ist geeignet fur der ganztégigen Einsatz zur Remineralisierung der Zéhne
und zur Kariesprophylaxe und erfrischt nachhaltig der Atem.

EMOFRESH® Zahnspray enthdlt Natriumbicarbonat, Natriumfluorid und naturliches Pfefferminzol.
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Triofloss

30 fleecy filaments

EMOFORM’

100 fleecy filaments

Brush’'n Clean / Duofloss / Triofloss

Optimale Lésungen fiir die tégliche Interdentalreinigung

EMOFORM® Brush'n Clean ist eine metall-
und latexfreie Interdentalblrste. Sie passt
sich dem Zahnzwischenraum an und schont
Zahnfleisch und Zahne. Die hochwertigen
Gummibdursten reinigen den Interdental-
bereich schonend und ohne das Zahn-
fleisch zu verletzen. Sie kénnen mehrmals
verwendet werden und das enthaltene
Natriumfluorid unterstitzt die Kariesprophylaxe.

Erhaltlich in zwei Gréssen:
EMOFORM?® Brush'n Clean @ 1.5 - 3,5mm
EMOFORM® Brush’'n Clean XL @ 2.5 - 4,5mm

WILD Dr. Wild & Co. AG | Hofackerstrasse 8 | 4132 Muttenz | Switzerland | www.wild-pharma.com

EMOFORM® Duofloss & Triofloss sind multi-
funktionale Flosse zur bedtrfnisgerechten
Reinigung der Zahnzwischenrdume, von
Implantaten und unter Bricken, Brackets
und Spangen. EMOFORM® Duofloss besteht
aus der bewdhrten Einfadelhilfe und dem
weichen, Flauschfaden in zwei verschiedenen
Starken. EMOFORMP Triofloss besteht aus der
bewdhrten Einfédelhilfe, dem Flauschfaden
in zwei verschiedenen Stdarken und aus
normaler Zahnseide.

Erhdltlich in vier Starken:
EMOFORMP® Duofloss Regular, Duofloss Fine
EMOFORMP Triofloss Regular, Triofloss Extrasoft
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Tabelle 3: Kon l'.l'a-
indikationen Fur
LLL-Behandlungen

- direkte Augenbestrahlung

- Prakanzerosen, Malignome

+ Muttermale (alle pigmentierten
Stellen der Haut und Schleimhaut)

- Offene Fontanellen bei Kleinkindern
und Epiphysenfugen bei Jugendlichen

- Licht-Dermatosen, Photo-Allergien

Der*die Zahnadrzt*in gibt im Auftrag an
den*die DA also die Leistungsstufe und die
Anzahl der Zyklen auf die zu bestrahlende
Fldche vor. In der Literatur wird die Dosie-
rung fUr die intraorale Biostimulation im
Allgemeinen mit 4-10 J/cm2 angegeben.

2. Anwendung des Lasers auf

den Geweben

Die Anwendung des Punktlasers erfolgt
mit einer Distanz von der Laserspitze zur
Oberflache von ca. 1 bis 3 mm (Abb. 5). Die
Laserspitze wird dabei langsam hin und
her bewegt, sodass die Lichtenergie ver-
teilt wird und in dunklen Geweben keine
Hitze entsteht. Das Gebiet wird somit in
einer Wischtechnik von allen Seiten her
wahrend der vorgegebenen Zeit bestrahlt.
Siehe Indikationen Tabelle 2.

Beim Med-701 dauert ein Durchgang 30
Sekunden. Der*die Zahnarzt*in ordnet
an, in wie vielen Durchgdngen a 30 Sek.
das Licht auf dem ausgewahlten Gewebe
verteilt wird. Diese Behandlung erfolgt

unmittelbar nach dem zahnarztlichen

Abbildung 5:
LLL-Anwendung post-operativ regio 13-11
(Quelle: Dr. O. Centrella)

Eingriff und wird oft nach einer Woche
wiederholt. Es kénnen auch zusatzliche
Bestrahlungen erfolgen, alle 2 bis 3 Tage.
Ein Beispiel FUr die schnelle Wundheilung
nach Biostimulation zeigen die Abbildun-
gen 6a und 6b. Dabei wurde unmittelbar
nach der Behandlung und 7 Tage danach
mit je 10 J/cm2 bestrahlt.

Aus Grinden der Hygiene sollte der Laser-
stab fur die Anwendung im Mund von der
Spitze her in eine Einweg-Plastikhille ge-
legt werden. Der Laseransatz besteht aus
Glas und kann vom Gerat einfach entfernt
und sterilisiert werden. Bei den extraora-
len Indikationen kann die Behandlung mit
Kontakt zur Haut durchgefUhrt werden.
Eine stdndige Bewegung der Laserspitze
ist auch hier angezeigt. Bei grossen Fla-
chen kann der Flachenlaser eingesetzt
werden. Dieser wird auf die zu behandeln-
de Flache gelegt (Wange, Kiefergelenk
oder -muskulatur) und die Energie meis-
tens ohne Bewegung appliziert. Die An-
ordnung und Einstellungen erfolgen auch
hier durch den*die Zahnarzt*in.

Die Behandlungspunkte zur Unterdru-
ckung von Brechreiz (etwa vor Abdruck-
nahme) entsprechen bekannten Meridi-
anpunkten in der Akupunktur (KG24, LG27,
P6). Diese kdnnen mit Laserlicht stimuliert
werden. Dazu wird der Punktlaser mit
leichtem Druck auf den Akupunkturpunkt
appliziert und 30 Sek. bestrahlt. Hier er-
folgt keine Bewegung der Spitze (Abb.
73 und 7b). Je nach Hauttyp muss hier die
Leistung angepasst und im Falle einer
sehr pigmentierten Haut auf Stufe 1 bis 2
reduziert werden. Es darf keine Hitze ent-
stehen.

Abbildung 6a:
LLL-Anwendung postoperativ Tag O

Abbildung 7a und 7b:
Akupunkturpunkte gegen Brechreiz

Welchen Schaden kann man mit der
LLL-Behandlung verursachen?
Schadigungen durch die LLL-Behandlung
kénnen die Augen, Schleimhaute und die
Haut betreffen. Beim Blick in den Laser-
strahl kann dieser direkt durch das Auge
auf der Netzhaut auftreffen und durch
die Absorption der Energie Hitze entwi-
ckeln. Beim sichtbaren roten Laser (670
nm) werden Reflexmechanismen wie Lid-
schluss, Verengung der Pupille und Ab-
wenden des Kopfes das direkte Auftreffen
der Strahlung im Auge vermindern. Dies
ist bei nicht sichtbaren Strahlungen (z. B.
810 nm) aber nicht der Fall. Deshalb muss

Abbildung 6b:
LLL-Anwendung postoperativ Tag 7



bei der Anwendung von unsichtbaren La-
serstrahlen eine Schutzbrille getragen
werden (Patient*in und Behandler*in, evtl.
Assistenz).

Auf der Haut oder Schleimhaut kann LLL
Hitze und sogar Verbrennungen erzeugen,
wenn das bestrahlte Gebiet stark pigmen-
tiert ist. Bei einer dunklen Flache (Haut-
farbe, Tatowierungen, Farbstoffe) wird die
Laserenergie von diesem Pigment absor-
biert und in Hitze umgewandelt: In diesen
Fallen muss die Energiestufe auf 2 bis 3
reduziert werden.

ZusammenFfassung

Laser werden in der Zahnmedizin seit
mehr als 30 Jahren erfolgreich einge-
setzt. Einerseits gibt es die Hardlaser, die
im Weich- und Hartgewebe schneiden
kénnen und damit durch ihre hohe Ener-
gie Zellen zerstoren. Anderseits sind die
Softlaser bekannt fir ihre biostimulativen
Wirkungen der Lichtenergie auf die Zellen
und Gewebe. Die Anwendung der Softlaser
ist heute gut dokumentiert. H3ufig wer-
den Wellenlangen im roten und im nahen
infraroten Bereich verwendet (rot: 670 nm,
infrarot: 810 nm).

Der Effekt der Softlaser basiert auf der

enzymatischen zelluldrer

Aktivierung

Gibt es Kontraindikationen fir

die LLL-Behandlung?

Wie schon erwahnt, kann das Bestrahlen
der Augen mit dem Softlaser schadlich
sein und ist deshalb kontraindiziert. Auch
dunkle Haut-
mit Pigmenten (Muttermale, Malignome,

und Schleimhautstellen
unklare Gewebeverdanderungen) dirfen
nicht direkt bestrahlt werden, weil da-
durch das Wachstum gefdrdert werden
kénnte. Bei lichtempfindlichen Personen
sollten keine grossfldchigen Behandlun-
gen durchgefihrt werden. Tabelle 3 zeigt
eine Zusammenstellung der Gewebe, die
nicht bestrahlt werden sollten.

Prozesse, welche die Proliferation von u.
a. Kollagen, Epithel, Endothel, Dentin und
Osteoblasten férdern. In der Zahnmedizin
werden Softlaser deshalb zur Aktivierung
der Wundheilung (Trauma, Extraktionen,
Aufklappungen, Implantat-Chirurgie, Her-
pes labialis, Aphthen etc), zur Schmerzbe-
kampfung postoperativ und zur Behand-
lung von chronischen Schmerzen und
Entzindungen mit Erfolg angewandt.

Die Softlaser-Therapie ist nichtinvasiv,
schmerzlos, ohne Nebenwirkungen und
kostengunstig in der Anschaffung sowie
fir die Patient*innen. Diese profitieren
von einem beschleunigten Wundheilungs-

praemolar 2/2022 Wissen

Dr. med. dent. Gérald Mettraux

ist Spezialist fir Parodontologie und
Laser-Zahnmedizin. Er fihrte von

1985 bis 2020 eine eigene Praxis in Bern.
1991 begann er sich mit Softlaser

zu befassen, ab 2001 setzte er auch Hard-
laser ein. Zu diesem Thema ist

er ein gefragter Referent.

Korrespondenzadresse:
Dr. med. dent. Gérald Mettraux, Bern

mettraux@bluewin.ch

verlauf und einer Reduktion von Schmer-

zen. Auch der*die Dentalassistent*in darf
unter Verantwortung des*der Zahnarzt*in
einzelne LLL-Behandlungen durchfUhren.
Eine genaue Instruktion zur Handhabung
der Laser ist notwendig.

Die wichtigsten Kontraindikationen sind
die Augen und veranderte oder stark pig-
mentierte Areale auf Haut und Schleim-
haut.

Die Lasertherapie, Soft- und Hardlaser, er-
O0ffnen dem*der Zahnarzt*in und seinem
Team zusatzliche, hilfreiche Behandlungs-
moglichkeiten in der modernen allgemei-
nen Praxis.
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... auch in Fuhrung und Bildung?

Nur best aus- und weitergebildete Fachleute dirfen Hand anlegen und die Betreuung der
Kundinnen und Kunden Ubernehmen ... dafir garantieren Sie mit Inrem Namen.

Damit Sie dies auch in Themen der FUhrung gegenuber Ihren Mitarbeiterinnen und Lernenden
tun kénnen, bieten wir lhnen nicht nur unsere Unterstitzung an, sondern haben massge-
schneiderte Seminare fUr Zahnarztinnen und Zahnarzte. Aber auch Dentalassistentinnen, die
mit der Ausbildung und Begleitung von Lernenden betreut werden, bekommen bei uns das
Rustzeug, um im Lehr-Alltag flr die meisten Situationen gewappnet zu sein.

Berufsbildnerkurse fUr Zahnarztinnen und Zahnérzte sind SSO-akkreditiert und garantieren
neben vielen praktischen FUhrungstipps den eidgendssischen Berufsbildner-Kursausweis
sowie 30 Fortbildungsstunden SSO.

Berufsspezifische Berufsbildnerkurse fir Dentalassistentinnen sind SVDA-unterstUtzt und
werden nach vollstandigem Besuch mit dem eidgendssischen Kursausweis bestatigt.

Auf unserer Homepage konnen Sie sich an einen der schweizweiten Kurse anmelden.

oppren

berufs- und praxisbildner

apprendo gmbh
R berufs- und praxisbildner
4 Aarauerstrasse 26
5200 Brugg
Schweizerische Zahndrzte-Gesellschaft
Société suisse des médecins-dentistes ; Telt?fon .056 443 _34 34 .
Societd svizzera odontoiatri { weiterbildung@bildungsprofi.ch

Swiss Dental Association



NEU: meridol® Mundspulung

mit verbesserter Formel
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Nach 36 Jahren modernisiert und verbessert GABA mit der meridol® MundspUlung eines seiner
etabliertesten Produkte und setzt dabei auf eine neue Wirkstoffkombination. Das Ergebnis
Uberzeugt mit dem héchsten Evidenzlevel: In einer sechsmonatigen klinischen Studie wurde
eine nahezu siebenmal hohere Plaquereduktion gegen eine Fluoridhaltige Mundspulung

nachgewiesen’.

EFfektiv gegen Bakterien

Die neue Formel der meridol® MundspU-
lung enthadlt Zinklaktat, welches an die
Mundschleimhaut bindet und einen lan-
ganhaltenden antibakteriellen Schutz-
schild bildet. Das Zink aus dem Zinklaktat
dringt tief in den Biofilm ein, zerstort sei-
ne Struktur und beugt dessen Neubildung
vor. Es hemmt verschiedene bakterielle
Zellaktivitdten, wie etwa die Energiepro-
duktion. Auf diese Weise wird Bakterien-
wachstum gestoppt und die Ausschittung
von Toxinen reduziert. Das auch in der
bisherigen Formel der meridol® Mundspu-
lung verwendete Aminfluorid zeigt zudem
sofortige antibakterielle Effektivitat, es
macht die bakteriellen Zellmembranen
durchlassig. Dieser
wird durch umfangreiche in-vitro-Daten

Wirkmechanismus

belegt. Dartber hinaus sorgt Aminfluorid
fOr Kariesschutz.

Unterstiitzung der natiirlichen
Zahnfleischregeneration

Bei neun von zehn Gingivitispatient*innen
unterstitzt die neue Formel die naturliche
Zahnfleischregeneration?. Der angeneh-
me Geschmack und das frische Mund-
gefUhl fordern die Adharenz. Dr. Burk-
hard Selent, Leiter Scientific Affairs flr
Deutschland, Osterreich und die Schweiz
(CP GABA GmbH, Deutschland), sieht in
dem neuen Produkt eine konsequente
Fortsetzung der Unternehmensstrategie:
«Wir machen bei der Wirksamkeit keine
Kompromisse und suchen kontinuierlich
nach Moglichkeiten, unsere Produkte nach
modernsten Erkenntnissen zu verbessern.
Das gqilt auch fur so bewdhrte Produkte
wie die meridol® Mundspilung.» Die de-

taillierten Studienergebnisse wurden im
Rahmen der EuroPerio, Mitte Juni in Ko-
penhagen in Form einer Posterprasentati-
on vorgestellt.

Risikofaktor Gingivitis

Zu den gangigen Symptomen der Gingi-
vitis gehoren geschwollenes gerdtetes
Zahnfleisch und Zahnfleischbluten beim
Z3hneputzen. Da die Zahnfleischentzin-
dung meist keine Schmerzen verursacht,
bleibt sie haufig Ianger unbemerkt. Bei

—

ihrer Bekdmpfung kann bereits eine Keim-
zahlreduktion in der Mundhdhle hilfreich
sein. Unbehandelt kann sich eine Gingivi-
tis jedoch zu einer Parodontitis auswach-
sen, bei der Patient*innen mitunter Z3hne
verlieren. Mehr als die Halfte der Erwach-
senen leidet an Parodontitis und mit zu-
nehmendem Alter steigt die Zahl der Er-
krankten?.

Mit neuer Formel - meridol®
Mundspulung mit Aminfluorid
und Zinklaktat Bild: GABA

BAIN DE BOUCHE m’ Quellen
PROTECTION GENCIVES . ' 6 Monate nach kontinuierlicher
MUNDSPULUNG

« Inhibe les
bactéries de
la plaque

+ Protége ]
contre le
saignement e
linflammation
des gencives

| sans alcool

ZAHNFLEISCHSCHUTZ

« Hemmt das
Wachstum
von Plaque-
bakterien

« Schiitzt vor
Zohnfleischbluten

& -enfziindungen

Anwendung vs fluoridierte Mund-
spilung (250 ppm F als NaF),
Montesani, Dec 2021, data on file,
Vorstellung der Studiendaten
im Rahmen der EuroPerio, Juni 2022

2 Zahnfleischgesundheit (Gingiva Index <1),
mit kontinuierlicher Anwendung
nach 6 Monaten

3 Petersen PE, Ogawa H.2012.
Periodontology 2000 (60),15-39

Kontakt

GABA Schweiz AG
CH-4106 Therwil

Tel.: +41(0)840 00 66 03
CS_CH@gaba.com

www.gaba-events.ch

www.gabaprofessional.ch
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Veranstaltungen des SVDA und der Regionalgruppen

Regionalgruppe  Datum/ Zeit Veranstaltung / Thema / Referenten ort

SVDA 09.07.2022 Workshop: Neue Bildungsverordnung,

. Hof zu Wil in Wil
neuer Bildungsplan 2020

SVDA 20.08.2022 Workshop: Neue Bildungsverordnung,

Welle 7in B
neuer Bildungsplan 2020 etie ZinBern

SVDA 03.09.2022 Fortbildungsmorgen SVDA
Kommunikation im Team
Kommunikation - Bewerbungsgesprach
Kommunikation mit meinem Chef
Rechte als Arbeitnehmerin

Hotel St. Gotthard in Zirich

SVDA 11.11.2022 SVDA-Kongress 2022 Hotel Arte in Olten

Stand vom 13. Juni 2022. Anderungen sind vorbehalten. Aktualisierte Infos auf www.svda.ch.

Fortbildungen der ME Medical Education

Organisation Datum Veranstaltung / Thema / Referenten Ort

ME 27.08.2022 Dipl. Praxismanagerin ME Bern
Start Lehrgang

ME 27.08.2022 Dipl. Praxismanagerin ME St. Gallen
Start Lehrgang

ME 2910.2022 Dipl. Praxismanagerin ME Zurich
Start Lehrgang

Weitere aktuelle Themen siehe www.medical-education.ch

Fortbildungen der Curaden ACADEMY

Organisation Datum/ Zeit Veranstaltung / Thema / Referenten Ort

CA 10./11.09.2022
09.00 -17.00 Uhr

iTOP Advanced Hotel Alpenblick Weggis,
Luzernerstrasse 31,

6353 Weggis

CA 13.09.2022 HilfFe! Wenn die Praxis zum Emergency Room
13.30 -18.00 Uhr wird

Schulungscenter Curaden,
Riedstrasse 12,
8953 Dietikon

CA 15.09.2022
13.00 - 17.30 Uhr

Hygiene Kurs nach den neuen Richtlinien Schulungscenter Curaden,
Riedstrasse 12,

8953 Dietikon

CA 17.09.2022 iTOP Introductory Laboratorium Luzern
9.00 - 17.00 Uhr Sternmattstrasse 3,
6005 Luzern

CA 20.09.2022 Lachgassedierung -
9.00 -17.00 Uhr  die Fachgerechte Anwendung

Zahnarzt Kerzers GmbH,
Gerbeackerstrasse 8,
3210 Kerzers

CA 24.09.2022 iTOP Introductory Hotel Euler
9.00 -17.00 Uhr Centralbahnpl. 14,
4002 Basel

CA 27.09.2022 Optimierung lhres Praxis-
9.00-16.00 Uhr  und Labormarketings mit SEO

Schulungscenter Curaden,
Riedstrasse 12,
8953 Dietikon

CA 29.09.2022
9.00 - 17.00 Uhr

Professionelle Kommunikation im Praxisalltag Schulungscenter Curaden,
Riedstrasse 12,

8953 Dietikon

Weitere Fortbildungen: www.curaden-academy.ch (SVDA-Mitglieder erhalten eine Spezialermassigung von Fr. 30.- / Veranstaltung)

Kontakt

info@svda.ch

info@svda.ch

info@svda.ch

info@svda.ch

Kontakt

www.medical-education.ch
info@medical-education.ch
056 500 20 77

www.medical-education.ch
info@medical-education.ch
056 500 20 77

www.medical-education.ch
info@medical-education.ch
056 500 20 77

Kontakt

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch
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fortbildungen@curaden.ch
www.curaden-academy.ch



5;0‘ I Schule Zirich fir Dentalassistentinnen

Weiterbildung/Fortbildung

Prophylaxe-Assistent*in
Praxisadministrator*in SSO
Berufsbildner*in
Sterilgutkurs

Unsere aktuellen Kurse finden Sie unter
www.szda.ch/Weiterbildung und Downloads

Schule Zirich fir Dentalassistentinnen
Schaffhauserstrasse 104, Postfach
8152 Glattbrugg

Tel. 044/ 363 04 17

info@szda.ch

Mit 50 Franken schenken Sie
einem Menschen das Augenlicht
Spenden Sie Altgold, Schmuck
und Zahngold an:
Schweizerisches Rotes Kreuz

Augenlicht schenken
Postfach, 3001 Bern

Schweizerisches Rotes Krevz +

SSO Jobs

\
- Y L' \

Du hast Talent,
wir bieten die
Perspektiven.

Kostenlose Suche, persdnliche
Merkliste und eigenes Profil.
Profitiere von taglich
aktualisierten und qualitétsge-
pruften Stellenangeboten.

Verfasse gratis einen Online-
Lebenslauf und Gberzeuge
attraktive Arbeitgebende von
deinen Kompetenzen.

Schrell und einfach  [=]%§|E]
zur neuen Stelle:
www.sso-jobs.ch [E]’
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Eva-Maria Buhler, langjahrige Bildungs-
verantwortliche des SVDA, fihrte vor Jah-

resfrist ein Interview mit der Lernenden
Johanna Haldemann und ihrer Berufs-
bildnerin Erika Fankhauser. Erneut geben
die beiden im Interview Auskunft, welche
Erfahrungen sie im vergangenen Jahr mit

dem neuen Bildungsplan gemacht haben.

Johanna begann ihre Grundbildung 2020
in der Zahnarztpraxis Achermann Rothlis-
berger AG in Langnau im Emmental, einer
Praxis, die auf Angstpatient*innen spezi-
alisiert ist. Mittlerweile ist Johanna im 2.
Jahr ihrer Ausbildung.

1 C 7]

Johanna Haldemann: Das mache ich gern.

Vielen Dank, mir geht es soweit gut.

Ich arbeite natirlich gern am Behandlungs-
stuhl mit den Patient*innen. Aber jetzt
werde ich auch immer &fter am Empfang

eingeplant. Somit kommen vermehrt admi-
nistrative Arbeiten dazu. Momentan sind es
diese Arbeiten, die ich weniger gerne aus-
Ube. Aber die Abwechslung gefallt mir und
tut auch gut.



In unserer Praxis gehoren einfachere chir-
urgische Eingriffe zum Alltag. Die Sicherheit
ist mit der Routine gekommen. Nachdem
wir das Thema Chirurgie in der Berufs-
fachschule behandelt hatten, bin ich noch
sicherer geworden, da mir immer mehr die
Zusammenhange klar geworden sind.

Erst mit der Zeit in diesem Beruf, wurde ich
zur «Handwerkerin». Jetzt tiftle ich auch
sehr gerne an Gerdten und Apparaturen
herum.

Die Kurstage werden aufgeteilt. Zwei habe

ich bereits besucht. Der letzte fand am 4.

Mai statt.

Nachzulesen ist
das Interview aus
dem Jahr 2021 unter:

(Seiten 8-9)

Im Grossen und Ganzen habe ich mich mitt-
lerweile in den Skripten zurechtgefunden.
Am besten gefallt mir bis jetzt das Skript
b.2 (bei endodontischen Behandlungen as-
sistieren) und das Skript b.3 (bei zahnarztli-
chen chirurgischen Eingriffen assistieren).
Die Themen werden umfangreich behan-
delt und uns Lernenden mit guten Darstel-
lungen verstandlich erklart.

Seit einiger Zeit réntge ich schon selbst-
standig an unseren Patient*innen. So durf-
te ich schon viele Einstellungen fir eine
bildgebende Diagnostik vornehmen.

Die Zielsetzungen fur das 4. Semester wa-
ren, dass ich noch besser lerne vorauszu-
denken, sei es bei den Behandlungen oder
auch bei den Steri-Arbeiten.

Die Anzahl der erforderlichen Lernberich-
te wird schon frih angekindigt, womit ich

eine gute Einteilung vornehmen kénnte.

praemolar 2/2022 Praxis

Johanna Haldemann

Die Berichte geraten bei mir jedoch rasch
in Vergessenheit, so dass ich dann mehrere
in kUrzester Zeit erarbeiten muss. Bis jetzt
habe ich es immer bis zur Deadline ge-
schafft, sie Fertigzustellen und von meiner
Berufsbildnerin korrigieren zu lassen.

In der Praxis bekomme ich auch Zeit fir
das Schreiben von Lernberichten. Wenn ich
zum Beispiel am Empfang eingeteilt bin,
finde ich zwischendurch Zeit, daran zu ar-
beiten. Ich arbeite jedoch auch zu Hause an
den Berichten.

Johanna Haldemann
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Johanna Haldemann

Ich bin auf verschiedene Pulpaerkrankun-
gen eingegangen (irreversible und rever-
sible Pulpitis, Abszess etc) und habe be-
schrieben, wie diese entstehen, wie eine
Behandlung ablauft und wie die Aufberei-
tung erfolgt.

Daich gernlerne, findeich anallen F3chern
etwas Positives. In den berufsbezogenen
Fachern lerne ich all das, was mich an dem
Beruf Dentalassistentin so fasziniert. Auch
ABU gef3llt mir sehr gut, da auch dort mei-
ne Interessen vertreten sind.

Erika Fankhauser: J3, ich habe die Weiter-
bildung zur diplomierten Praxismanagerin
letztes Jahr abgeschlossen. Mein ehema-
liger Chef Dr. Rothlisberger hatte mir den
Flyer von Medical Education gegeben. Er
meinte, dass es sicher eine gute Weiter-
bildung fir mich ware. Ich habe die Praxis-
managerin gemacht, weil dieses Angebot
nicht nur auf Zahnarztpraxen ausgerich-
tetist. Ich kénnte mit dieser Weiterbildung
auch in Arztpraxen oder Spitdlern arbei-
ten.

Danke FUr deine Gratulation und deine lie-
ben Worte. Ich finde es immer interessant,
etwas Neues zu lernen und mich weiterzu-
entwickeln.

Grundsatzlich funktioniert es, ihr die Leis-
tungsziele beizubringen. Da Johanna beim
Assistieren vieles schon gesehen hat, weiss
sie auch schon mehr. Bei uns im Betrieb
wird sie im zweiten Lehrjahr am Empfang
eingefUhrt. So weiss sie schon besser, wie
die Ablaufe sind und erhalt einen besseren
Uberblick. Termine zu geben, diese zu ver-
schieben oder Patient*innen zu erfassen
hat sie schon am Anfang der Ausbildung
gelernt. Wir haben ihr auch das Praxis-
Computerprogramm «Dental-med» erklart.
Wir réntgen seit Dezember 2021 nun auch
digital. Anfang April war Johanna in einer
kieferorthopadischen Praxis und Ende Ap-
ril in einem zahntechnischen Labor. So hat
sie diese Erfahrungen auch gemacht. Ich
finde es ausgezeichnet, dass diese Besuche
obligatorisch sind.

Die Bewertungen waren grdsstenteils
Ubereinstimmend. Ich habe Johanna ge-
fragt, ob sie derselben Meinung ist oder ob
sie mit den Bewertungen irgendwo nicht
einverstanden ist.

Es gab eine Bewertung, Uber die sie nicht
so erfreut war, bei Punkt 1.2. Johanna muss
ihre Arbeitsabldufe weiter optimieren.
Konkret bedeutet das: Vor der Behandlung
weitsichtiger vorbereiten und sich Uber
das laufende Tagesprogramm besser in-
formieren. So wird der reibungslose Ablauf
gesichert und sie hat weniger Stress. (lacht)

Wir Fihren das Gesprach an einem Frei-
tagnachmittag durch und planen ca. 1%
Stunden dafir ein. Die Gesprache sind sehr
motivierend fir Johanna, fir mich und Fir
den Chef. So kénnen wir uns in Ruhe aus-
tauschen. Das schafft Vertrauen und Of-
fenheit untereinander.




Johanna ist innovativ, mitdenkend, zuver-
I3ssig, prazise, zielorientiert, aufgestellt,
ehrlich, punktlich, auch selbstsicherer ge-
worden, ehrgeizig und sehr selbstkritisch.
Sie ist eine sehr anstandige und liebe Per-
son. Alle im Team mdgen sie sehr.

Sehr, sehr selten. Wenn Uberhaupt, dann

Englisch.

Erika Fankhauser

Bei uns sprechen die Zahnarzte mehrere
Sprachen (Englisch, Franzosisch,
nisch, Tamilisch).

Italie-

Ja, mir war es bewusst, dass unser Beruf
viele Gefahren birgt. Ich selbst habe mich
mal an einer Injektionsnadel gestochen,

praemolar 2/2022 Praxis

die bei einem Patienten benutzt wurde, der
maoglicherweise Aids hatte haben kénnen.
Da musste ich sofort reagieren und testen.
Das war Horror. Es war dann zum Glick so,
dass er eine andere Krankheit hatte. Der
Patient war sich nur nicht sicher, ob er an
Aids erkrankt war. Es ist immer wichtig,
sehr konzentriert zu arbeiten, das vermit-
teln wir auch Johanna. Der eigene Schutz
hat Prioritat.

Das habe ich gerne gemacht und ich denke,
dass es auch fir Johanna interessant war.
Wir werden nachstes Jahr gern wieder zur
Verfigung stehen.

<&

Eine gute Mundhygiene ist in
jeder Lebensphase wichtig.

Der Lebensstil von Teenagern und jungen
Erwachsenen kann den Zédhnen schaden.

Fiir Teenager und alle weiteren Altersgruppen
liefert das Internet-Portal

gezielt Tipps und Wissen.

Schauen Sie rein - und verlinken Sie uns!

Mundgesundheit
Schweiz
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Rechts-
Frage

praemolar 2/2022 Mix

Mein Chef hatte Covid und wir mussten die Praxis fUr eine Woche
ganz schliessen. MUssen wir Angestellten diese Woche mit Ferien

oder Uberzeit abdecken? Erhalten wir unseren Lohn?

Der Annahmeverzug des Arbeitgebers

Das Arbeitsverhaltnis ist ein Austauschverhaltnis, in dem Arbeit gegen Lohn ausgetauscht
wird. Es gilt daher auch der Grundsatz, dass ohne Arbeitsleistung kein Lohn geschuldet ist,
ausser das Gesetz sieht ausdricklich eine Ausnahme vor.

Daphne RO6sli, MLaw

Dies trifft in Folgenden Fillen zu:

- Arbeitgeberverzug (Art.324 OR):
Der Arbeitgebende kommt mit der
Annahme der Arbeitsleistung in Verzug.
Die Ursache fFir den Umstand, dass
nicht gearbeitet wird, liegt also beim
Arbeitgebenden - ein Verschulden ist
nicht notig;

- Mitarbeitende fehlen unverschuldet aus
«Grunden, die in ihrer Person liegen»
wie Krankheit, Unfall etc. (Art. 3243 OR).

Annahmeverzug des Arbeitgebenden
oder Arbeitgeberverzug

Kann oder will der Arbeitgebende die Ar-
beitnehmenden nicht beschaftigen, so
muss er den Lohn trotzdem weiterbezah-
len. Ausserdem sind die Angestellten nicht
verpflichtet, die verpasste Arbeitszeit zu
einem spdteren Zeitpunkt nachzuholen.
Vorausgesetzt wird allerdings, dass die Ar-
beitnehmenden ihre Arbeit fir diese Zeit
immer anbieten. Das Arbeitsangebot kann
muindlich, schriftlich oder durch tatsach-

liches Erscheinen bei der Arbeit erfolgen.
Den Beweis mussen die Arbeitnehmenden
erbringen.

Grund FUr den Eintritt des Annahmever-
zugs kann die einfache Weigerung des Ar-
beitgebenden sein, die Angestellten arbei-
ten zu lassen. Er tritt aber auch ein, wenn
zu wenig Arbeit vorhanden ist, z. B. weil
Patient*innen Termine kurzfristig absagen
oder weil die Patient*innen wahrend der
Covid-19-Pandemie ausblieben. Weitere
Grunde konnen fehlendes Arbeitsmate-
rial oder auch Betriebsstérungen wie ein
Brandschaden oder Bauarbeiten sein. Der
Annahmeverzug ist unabhangig von ei-
nem Verschulden des Arbeitgebenden.
Das Betriebsrisiko des Arbeitgebenden
darf nicht auf die Angestellten abgewalzt
werden.

Zwangsferien, Kurzarbeit, unbezahlter
Urlaub oder Ersatzarbeit

Die Arbeitnehmenden haben zur Scha-
densminderung beizutragen, indem sie
zumutbare Ersatzarbeit akzeptieren oder
aufnehmen. Dies kann im gleichen Betrieb
oder einem anderen sein (vgl. Art. 324 Abs.
2 OR). Massnahmen zur Schadensminde-
rung vonseiten des Arbeitgebenden kon-
nen Kurzarbeit, unbezahlter Urlaub oder
das Nachholen der ausgefallenen Arbeits-
stunden sein. Diese kann der Arbeitgeben-
de aber nicht einseitig anordnen. Diese
Massnahmen sind nur zuldssig, wenn die
Angestellten ausdricklich damit einver-
standen sind. Umstritten ist die Zul3ssig-
keit der kurzfristigen, einseitigen Anord-
nung von Zwangsferien bei betrieblichen
Notfallen. Da die Anordnung von Ferien
(auch Betriebsferien) frihzeitig, also zwei
bis drei Monate im Voraus, zu geschehen
hat, ist davon auszugehen, dass die kurz-
fristige Anordnung von Zwangsferien
nicht zul3ssig ist.
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Finest Swiss Oral Care

Pro
Interdental

SONIC
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Bessere Reinigung”™
Better cleaning™

Eco-Wechselkopf
eplaceable eco-head

Wiederaufladbar
Recharcheable
0*

%

Swiss made
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e Wiederaufladbare SchallzahnbUrste

* Bis zu 9x bessere Reinigung in
den Zahnzwischenraumen*

e \Wechselbare Aufsteckbirsten
mit rezykliertem Kunststoff

”

e Entwickelt und hergestellt in
der Schweiz
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