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Hi, ich bin Martina!




Vorherertung ist
a//ea'

Um einen reibungslosen
Arbeitsablauf gewahrleisten zu
kénnen, ist eine gute
Vorbereitung auf jeden Patienten
und auf jeden Arbeitstag

unumganglich.
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Was ist auf meinem

Prophylaxetray?
e Grundbesteck + ein extra
Spiegel
WHO-Sonde
Universal-Scaler
gef. Frontzahnscaler

Universalkurette
« gef. PA-Sonde
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Professionelle mechanische Plaque-
reduktion

Der erste Blick
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PMPR/Anamnese

Anamnesis

ienelErnahrung
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PMPR/Anamnese
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i
Duelle:eigene Aufnahme

Der erste Blick
-extraoral-
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Der erste Blick
-extraoral-
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Der erste Blick
-intraoral-

« Umschlagfalten « Zungenricken « Gaumensegeln
« Wangeninnenseiten « Zungenrand « Rachenbereich
+ Mundboden « Zungenunt ite « Rachenmandeln
* harter/weiche Gaumen « Zungenban 03
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er erste -intraoral-

Oft erblich bedingt
Entziindliche Veranderung

« Nicht Behandlungsbedtrftig armlos

« Oft angeborene Normvariante d « Verhornungsstérung der Papilae fi

« Meist gutartig 4 Zunge * Hyperplasie + Hyperkeratose 4
« Papillae filiformis gehen verloren + Durch die tiefen Furchen mehr + Ursache bislang unklar
Retention fiir Speisereste « Vermutung: Antibiose, Einnahme von Kortison,

Papillae fungiformis sind als rote Punkte

« Ein brennen der Zunge durch saure Antibiose+ gleichzeitiges Rauchen oder
erkennbar

oder scharfe Speisen ist moglich
« Pilzbildung und
Bakterientiberwucherung mog

Chlorhexidin Anwendung, schlechte MH und

Zungenbrennen bei sauren o .
i Xerostomie
scharfen Speisen

« Zungenreinigung
« CAVE: DD Haarleukoplakie am

REITE (BSiirEiiiem (el | « Zungenreinigung + Mundspdilut

mit Asthma sinnvoll

Verbindung mit Neurodermitis od
Heuschnupfen méglich 't
Quelle:eigene Google

Parodontale S ing Ind
. . 75T/
Code 0 GG PR e E < 0. bis 3,5 mm BoP - Restaurationsrander
Befunde -
Z5T/
Code 1 Bluten auf Sondieren < o. bis 3,5 mm BoP + Restaurationsrander
Supra- oder
subgingivaler
Zahnstein oder ZST/
Code 2 Plaque < 0 .bis 3,5 mm BoP + Restaurationsrander
UND/ODER +
defekte
Restaurationsrander
ZST/
Code 3 3,5m.m =55 rnm 3,5mm bis 5,5 mm  BoP +/- Restaurationsriander
Sondierungstiefe o
Z5T/
Code 4 >als .5,5mm . >5,5 mm BoP +/- Restaurationsrander
Sondierungstiefe i
‘ ©by -Martina Schaale - DentalhygienelErnﬁhrung




1: Index (PSI)
Gultig ab 01.07.2021

Index (PSI)

Vomame: ==

Do P

mogche oen
OChon BnSAUNGSNT. D D I I Gor Unersuchind 1SKutamten Were kinnen 5o 0o
achicigenden Tabule ertrevmen.

Emtaitng von Ober Hachater

o dent
Sestanten (§1- 58 Seatgustastas Code

Obernistar ° Mg 3.5 men,
< ‘Sondeeung.

5 6 6| B 6 e
a2 2| 882

3 Sondenngstets 35 bis 5.5 mm
4 Sondensgusels roder 5.5 mm

. wezl
50 mA sinem Stem Qe acrzacnat

[al Duapnoss Cmpbaniungen, moghchar Umer mchungs.
Code wnd Bahardihungetecat
o Parocontal gesund Nara Tharapes notwenag.
e 3w
g "
1 2
Gangas) e

i i s Rases der DIagrOsestelung und oo weteren
Therapepianug

Wir haben Sis Gbwr das MOIDNS. G40 mOgRchen

1

Untersuchung! BN BNORadant
! BOW - Dii Mosserpubris Code 3 00w 4 - (b Je Notwendighelt. ernen kinischen und gnen
i Batuna 2y Wi, PO
i - 3\'9.\'
i WU

Ot Dutum Zararzistemost

Quelle:Zahnérztekammer Westaflen-Lippe
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Beurteil das Vorkommen von einer Blutung im
Zahnzwischenraum ohne weitere Graduierung

» Mit einer genormten Parodontalsonde wir
Papille ausgestrichen
» Ca. 10-30 Sekunden nach ,Provokation®
beurteilt ob eine Blutung vorlie
» dichotome Entscheidung

Wiinschenswert wahre ein Wert unter 10%
Eignet sich in Verbindung mit dem API aufzunehmen‘
(selbes Befundblatt)

Abgelesen wird:
» 1.und 3. Quadrant vestibular
» 2.und 4. Quadrant oral

Quelle:eigene Aufnahmen

Blutungsbeiunde

Selbes Vorgehen wie bei dem SBI
Es wird aber nicht nur Dichotom beurteilt
sondern auch die Intensitat

Grad 1: einzelner Blutpunkt
Grad 2: Blutlinie oder mehrere Blutp e
Grad 3: interdentales Dreieck fiillt si it
Grad 4: profuse (weitraumigere) Blutung, sofort
nach der Sondierung flie3t ein Tropfen tber

Zahn und Zahnfleisch

Abgelesen wird:
1. und 3. Quadrant oral
2. und 4. Quadrant vestibular

.hy -Mal

lhygiene|Erndhrung
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Mundhygienebefunde

« Einférben der Zahne notwendig

+ dichotome Entscheidung

» es werden nur die Approximalraume i

- Wiinschenswert ist ein APl unter 359 ‘

Abgelesen wird:
1. und 3. Quadranten von oral
2. und 4. Quadranten von vestibular

Summe der positiven Flachen

Anzahl der Gesamtfw

igene Aufnahme @by -Martina Schaale - Dentalhygiene|Ernshrung

QuelleKl-generiert
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Oberkiefer und
Unterkieferlagerung beachten

Patienten so lagern das Sie
gut sehen kdnnen

Der Kopf des Patienten darf
sich bewegen \

Bedenke: unser Patient sitzt
maximal eine Stunc‘ auf dem

Behandlungsstuhl '

« Effizient arbeiten

z.B.: Kopf nach links gedreht: I, IV.
Quadrant vestibular, II., und lll. Quadrant
lingual/palatinal

« Erst einen Kiefer komplett
reinigen, dann den nachste

.

©Dby -Martina Schaale - Dental dhrung

PMPR

Grobdepuration

Feindepuration

Entfernung aller harten und

weichen Belage mittels:

Schall oder Ultraschall ‘
.

und/oder

Luft-Pulver-Wasserstrahl

Manuelle

Handinstrumentierung

Interdentalraumrei@ung‘
e 1

¢
Il [!Jv' Il i@
Quelle:Acteon, Heni JB@" J -Martina Schaale - DeiﬁalhynienelErrEﬂhmng

Politur

10
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Piezoelektrisch

Magnetostriktiv AirScaler
Beispiel: e )
EMS, KAVO Piezo LED, Acteon Bl e elilcilox
Cavitron CAVE: ‘Schwin A
Herzschrittmacher \ gung: e

y Anwendung: Alle Sei

- Schwingung: " Riickflachen

~ Linear / Elliptisch

Anwendung:
nur Seitenflachen

Frequenz: 24 - 50K

PMPR/Luft-

~Wasserstrahlge
Natriumbicarbonate

] s
» KérnungsgréRe 40um - 250um

»

» Nur supragingival anzuwenden

» Nicht bei Niereninsuffizienten

Patienten oder Patienten die eine
salzarme Diat halten
Nicht anzuwenden bei:
* Freiliegenden Zahnhalsen
+ Erosionen
« Keilférmigen Defek
» Zahnersatz
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PIRPR/Luft-P
Wasserstrahlgera
Glycin Erythritol

« K&rnungsgroi3e 25um - 65um - ..
» Kérnungsgrofe 14um

A « Sub- und Supragingival o
Ik » Sub- und Supragingival
anzuwenden 1
. N anzuwenden
+ Glyzin ist eine Aminosaure . ) —
- Lést sich im Sulcus auf gl !0’ Abrasion

« Minimale Abrasion

" Anwendung auch bei; Anwendung auch bei:

- Freiliegenden Zahnhalsen * Freiliegenden Zahnhéalsen

 Erosionen ‘ » Erosionen

« Keilférmigen Defekt + Keilférmigen Defe

« Zahnersatz » Zahnersatz

PMPR/Luft-P
Wasserstrahlg

: 'fnn
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Kleine Helferlein

T
B
\
r e
|
-
e
Quelle: Henry-Schein, Ivoclar, Kerr ©by -Martina Schaale - Dentalhygiene|Ern&hrung
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Fazialflache

Sichel-Scaler haben gerade
verlaufende Lateralflichen.

Gerade Scaler haben konvex
verlaufende Lateralflaichen.

/ Spitze Fazialflaiche Schneide

kanten

&/

Schneide
kanten

>
> ~

== | ateralflache — = — Lateralfliche

= - - ,l Schneide /
Gracey Standard kanten /£

Klrette Kirette /
Fazialflache L’
Fazial Schneide- | Fazial- Winkel| Schneide

flache kante |[fliche *| kante

abgerundete |
Spitze —

aale - Dle'r'l‘ar![f‘lgléllelaue'férm{h‘rung
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PMPR/Feinde

1er Schaft wird immer
parallel zur
Zahnoberflache
angelegt.

Die richtige
Patientenlageru

hilft
dir dabei. ~

PMPR/Feindep

* |st eine Politur notwendig? P

» Habe ich das richtige

Politurmedium? ,
Polierkelch oder Biirstch
+ Habe ich die richtig lerpaste / |
gewahlt? )
1- Phasig, 2-Phasig? ' =
N
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- fUr fast jeden Patien  engstand der Zahr

geeignet « optimale Durchfiih

« fehlender Feinmotorik
- PA Patienten
+ Zahnersatzpatient

muss gewahrleistet

sein

-+ Empfehlung der S

Schmelzoberflache hochwiskoser

Fluondlack

° V.

Fluoridierung

o ~
Schmelzoberflache niedrigviskoser
Fluoridlack
l’f‘_—’— Y N
sl utde y ™y
\ 24 y

elle: Google  ©by -Martina Schaale - DentalhygienelErnﬁhrung

15



10.03.2026

Recall
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Dokumentation
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