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Umrankt von den Feierlich-

keiten zum 25. Jahrestag der Wiedervereinigung
Deutschlands konfluierten in Berlin drei Kongresse von Rang und
Namen. Die 32. Jahrestagung des Berufsverbandes Deutscher
Oralchirurgen (BDO) wurde zusammen mit dem 2. Gemeinschafts-
kongress der Deutschen Gesellschaft fir Mund-, Kiefer- und Ge-
sichtschirurgie (DGMKG) und des BDO sowie dem 14. Internatio-
nalen Kongress fur Anasthesieverfahren in der Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde der , International Federation of Dental Anesthe-
siology Societies (IFDAS) vom 8. bis 10. Oktober ausgetragen.
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BDO, DGMKG und IFDAS:
Kongresstrias in Berlin 2015

Dr. Maria-Theresia Peters

Auch dieses Jahr hatte der BDO die
Ehre, Gastgeber eines Weltkongresses
zu sein. Wahrend im vergangenen Jahr
die ,International Association for Dis-
abilitiy and Oral Health” (IADH) in Berlin
tagte, konnte in diesem Jahr
wiederum ein internationa-
ler Kongress von weltweiter
Bedeutung im Rahmen der
Jahrestagung der Deut-
schen Oralchirurgen ausge-
tragen werden. Die Interna-
tional Federation of Dental Anesthesio-
logy Societies ist der Dachverband der
nationalen zahnérztlich andsthesiologi-
schen Gesellschaften, der alle drei Jahre
turnusgemaB von einem der Mitglieds-
verbande organisiert wird. Als sichtbares
Zeichen einer verstarkten Kooperation
zwischen BDO und DGMKG wurde wie-

BDO

derholt ein gemeinsamer Kongress die-
ser beiden Berufsverbande veranstaltet,
der fiir die Vernetzung von klinisch be-
deutsamen Themen in der Medizin und
Zahnmedizin steht.
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Die wissenschaftliche Leitung des dies-
jahrigen Kongresses unterstand Prof. Dr.
Dr. Bilal Al-Nawas von der Universitat
Mainz, der in diesem gemeinsamen
Kongress die ideale Plattform fiir wis-
senschaftlich fundierte aber auch kli-
nisch relevante Diskussionen sieht. Die
Themen der diesjahrigen Jahrestagung

konzentrierten sich auf die Bereiche Ri-
sikopatienten, Sedierung, Schmerzkon-
trolle, Notfallmedizin und Lokalanésthe-
tika —Themen, die in den letzten Jahren
einen enormen klinischen und wissen-
schaftlichen Fortschritt er-
fahren haben.

Rund 500 Teilnehmer aus
ber 20 Nationen nahmen
an dem diesjahrigen Welt-
kongress in Berlin teil. In
mehr als 160 Hauptvortra-
gen, freien Vortrdgen, Posterprasenta-
tionen und Workshops wurde der ak-
tuelle wissenschaftliche Stand der Ands-
thesieverfahren in der Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde von renommierten
nationalen und internationalen Referen-
ten vorgestellt und diskutiert. In einer im
Vorfeld des Kongresses stattgefundenen



Abb. 1: Kongressprasident Prof. Dr. Dr. Bilal Al-Nawas. — Abb. 2: Dr. Dr.
Wolfgang Jakobs, Président des BDO. — Abb. 3: Dr. Dr. Lir Koper, Prasident
der DGMKG. — Abb. 4: IFDAS-Prasident Prof. James C. Phero.— Abb. 5: Dr.
Angela Grotz, Prof. Dr. Dr. Knut A. Grétz und Dr. Katy Al-Nawas. — Abb. 6:
Dr. Horst Luckey, Dr. Joel Nettey-Marbell und RA Frank Heckenbiicker (v.I.). —
Abb. 7: Blick in den Tagungssaal.

Pressekonferenz wurde die Bedeutung einer engen Zu-
sammenarbeit zwischen chirurgisch tatigen Zahnarzten
und Anasthesisten hervorgehoben, nicht zuletzt aufgrund
immer hoherer Anforderungen an die Sicherheit der Lokal-
und Allgemeinandsthesie angesichts komplexer zahnarzt-
licher und chirurgischer Therapien. Auch wenn das allge-
meine Risiko bei Lokalandsthesien im Laufe der vergange-
nen Jahrzehnte deutlich abgenommen hat, sind diese bei
Risikopatienten und Kindern immer noch von aktueller Be-
deutung, ebenso bei Patienten, die gemaB den Definitionen
der ,American Psychiatric Association” Kriterien einer
mentalen Stérung erflllen, darunter Angststérungen, post-
traumatische Stress-Syndrome oder Depressionen. Um dem
erhohten Aufwand und Risiko bei bestimmten Patienten-
gruppen Rechnung zu tragen, wurden nach nun mehr acht
Jahren Ausnahmeregelungen fir Behinderte, Kinder unter
zwolf Jahren und fiir Patienten, bei denen Eingriffe in Lokal-
anasthesie nicht méglich sind eingefhrt.

Der internationale Kongress der IFDAS unter wissenschaft-
licher Leitung des IFDAS Présidenten Prof. James C. Phero
aus den USA offnete die Tore bereits am 8. Oktober mit
praxisnahen Workshops iiber Lokalanasthetika und oraler
Sedierung bei Erwachsenen und Kindern in Kombination
mit Hands-on-Kursen mit Simulatoren. Den immer starker
in den Vordergrund tretenden juristischen Aspekten bei
den vielfdltigen Anésthesieverfahren trug der Workshop
Luristischer Brennpunkt” Rechnung.

Auch der Freitagvormittag wartete mit interessanten Work-
shops nicht nur aus dem anasthesiologischen Bereich, son-
dern auch aus dem zahnarztlich-chirurgischen Bereich mit
Themenschwerpunkten im Gebiet Knochenaugmentation
und Hart- und Weichgewebsmanagement.

Die feierliche Eroffnung des Kongresses wurde eingeleitet
durch eine Rede des Kongressprdsidenten Prof. Dr. Dr. Bilal
Al-Nawas, dessen groBes Anliegen es ist, nicht nur Nationen
zusammenzufiihren, sondern ebenso Praktiker, Hochschul-
lehrer und Forscher zusammenzubringen. Es folgten GruB-
worte von Vertretern aus Politik und Berufspolitik, u.a. von
Dr. Dr. Wolfgang Jakobs, Président des BDO, von Dr. Dr. Lir
Koper, Prasident der DGMKG, von Dr. Schmiedel, Prasident
der Landeszahnarztekammer Berlin und dem amtierenden
Prasidenten der IFDAS, Prof. James C. Phero aus den USA.
Der diesjahrige Gastvortrag erging an den angloamerikani-
schen Kieferchirurg Dr. Parker, Leiter der weltweit agierenden
Mercy Ships, eine internationale Organisation zur Unterstiit-
zung der Mund-, Kiefer-, Gesichtschirurgie in Entwicklungs-
landern. Zusammen mit einem arztlichen Team aus unter-
schiedlichen Nationen werden auf einem Schiff in einem be-
stimmten Zeitraum umfangreiche Operationen durchgefhrt,
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Abb. 8: Dr. Dr. Wolfgang Jakobs (1.) zeichnete Dr. James Grainger und Dr. Joel Weaver mit dem , Golden Badge of Honor” des BDO aus. — Abb. 9: Dr. Dr. Wolfgang Jakobs

im Kreise verdienter Ehrentrager.

32

darunter extreme Fehlbildungen im
Mund-, Kiefer- Gesichtsbereich. Anhand
von selten zu sehenden Aufnahmen
Uber exzessive Tumorbildungen erldu-
terte Dr. Parker die Moglichkeiten der
Rekonstruktionsmedizin unter einge-
schrankten Bedingungen. Auch wenn
der Einsatz der Operationsteams, so
Dr. Parker, nur einen Tropfen auf einen
heiBen Stein zu sein scheint, so sollte
man sich nicht entmutigen lassen, denn
wir kénnen zwar nicht die ganze Welt
verandern, aber wir kdnnen das ge-
samte Leben eines Menschen verdndern
und dann das des nachsten, und iber-
nachsten und so weiter. Seinen Vortrag
beendete Dr. Parker mit den Worten
des Botschafters Robert Seiple: , Damit
Hoffnung in der Zukunft glaubwiirdig
ist, muss sie in der Gegenwart greifbar
sein”.

Die nachfolgenden wissenschaftlichen
Vortrage beschaftigten sich ausfihrlich
mit der Sedation und Allgemeinandsthe-
sie in der Zahnmedizin, insbesondere in
der Oral- und MKG Chirurgie. Ange-
sichts der immer komplexeren Therapien
in der operativen Zahn- und Kieferheil-
kunde ist das Beherrschen ausreichen-
der Schmerzausschaltung von essentiel-
ler Bedeutung. Besonderer Schwerpunkt
wurde auf die Anasthesieverfahren bei
Patienten mit chronischen Vorerkran-
kungen und allgemein medizinischen
Behandlungsrisiken, sowie bei Kindern
gelegt.
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In dem nachmittaglichen Programmteil
wurden neben wissenschaftlichen Fak-
ten auch organisatorische und medi-
colegale Aspekte der ambulanten All-
gemeinanasthesie in der Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde von Medizineren
und Juristen vorgestellt und diskutiert.
Das wissenschaftliche Programm am
Samstag war den Themenkomplexen
,Kompromittierter Patient”, ,Sedie-
rung”, ,Augmentation”, ,Implantat-
design” und , Grenzgebiete/Ausblick”
gewidmet. Den Themenreigen erdffnete
Prof. Dr. Dr. Knut A. Grétz/Wiesbaden
mit einem spannenden Vortrag (iber den
kompromittierten Patienten interdiszip-
lindr. Dabei beleuchtete er die Risiken
der Kiefernekrosen, der Wundheilungs-
storung durch Angiogenesehemmung
und das Risiko der Infektion und Infek-
tionsausbreitung. Letzteres wird stark
dominiert durch die Bakteridmie und die
Immunsuppression. Die Immunsuppres-
sion verfolgt dabei nicht nur ein medizi-
nisches Therapieziel, sondern kann auch
als Folge, sprich Nebenwirkung, von be-
stimmten Therapien und Erkrankungen
auftreten. Fiir das Risikofeld Diabetes
und Angiogenesehemmung gilt festzu-
halten, dass ein gut eingestellter Diabe-
tiker bei zahnarztlichen und oralchirur-
gischen MaBnahmen keiner besonderen
Kautelen bedarf. Eine medikamentdse
Angiogenesehemmung stellt dagegen
einen konsistenten Risikofaktor dar.
Kautelen, dhnlich wie bei antiresorptiver

Therapie sind zu empfehlen. Die Evi-
denzlage zu Implantaten bei Diabetes
ist uneinheitlich. Empfohlen wird eine
rechtzeitige Risikobestimmung (HbA1c)
sowie eine perioperative Antibiose und
lokaler Chlorhexidingabe.

Der Vortrag unter dem vielversprechen-
denTitel ,Virtuelle Welten in der maxil-
lofazialen Chirurgie” von Prof. Dr. Dr.
Jrgen Hoffmann (Universitétsklinikum
Heidelberg) hielt was er versprach. Den
Teilnehmern wurde anhand von interes-
santen Behandlungsfallen das diagnos-
tische und therapeutische Vorgehen auf
Basis einer bilddatengestiitzten Planung
vorgestellt. Virtuelle Welten erlauben
nicht nur die Analyse komplexer klini-
scher Situationen, sie ermdglichen auch
eine individualisierte patientenspezifi-
sche Therapieplanung und kénnen pro-
blemlos mit der realen Welt fusioniert
werden. Dieses Thema wird in der Zu-
kunft einen immer groBeren Raum ein-
nehmen.

Der feierliche Abschluss des diesjahrigen
Kongresses fand unter der Glaskuppel
des Deutschen Bundestages statt. Wie-
der einmal bot die Hauptstadt Berlin
einen idealen Rahmen flir spannende
Tage nicht nur im Hinblick auf einen
regen fachlich-wissenschaftlichen Aus-
tausch, sondern auch flr interessante
Begegnungen und freundschaftliche
Kontakte mit Kollegen aus aller Welt.

www.oralchirurgie.org



