KOLNMESSEN

IDS - International Dental Show 2005:

Stadig nye rekorder

IDS avholdes hvert annet ar i Kaln. Arets messe, fra
12.til 16. april, satte en rekke rekorder. Det var 1 551
utstillere - en gkning pa 12 % - fordelt over 107 000
kvadratmeter! Det var naturligvis flest tyske (555),
men fra Italia kom det 158 og fra USA 154, og utstil-
lingen var virkelig internasjonal, idet det var utstil-
lere fra ikke mindre enn 48 land. Norden var repre-
sentert med 23 fra Sverige, 18 fra Danmark, 14 fra
Finland og én fra Norge. Telleapparatene registrerte
en gkning pa 20 % besgkende, hvilket utgjorde ikke
mindre enn 75 000 personer. Av disse var 72 % fra
Tyskland og resten fra andre land, men kun fa fra
Norge. @kningen var spesielt stor fra @st-Europa.
Utstillingen var fantastisk. En stor opplevelse.
Omgivelsene var ogsé de beste. Varen var kommet
til Kgln med grent gress, granne treer og tusener av
blomster i parkene. Rhinen gikk voldsomt forbi
Kalnerdomen. Operaen og Filharmonien hadde
spesielle programmer, byens historiske museum
stilte ut verdens eldste tannbgrste, og nér Kgln
0gsa er kjent for sine mange restauranter, kafeer,
bryggerier, puber og fine handlegater, er det vel
naturlig at ikke mindre enn 80 % i en spgrreunder-
spkelse uttrykte at de ville komme tilbake til neste
utstilling. Og da blir det sikkert enda en ny rekord!

n sa stor utstilling med sa mange

E mennesker fremstar som en
umulighet. Men det gikk faktisk

bra, selv om det den siste dagen (lordag)
var trengsel flere steder. Ankomsten var
enkel, idet offentlig transport er uhyre
bra og gratis nr man har adgangstegn
til messen. Alt var effektivt organisert.
Det var lett & komme rundt, men det ble
store avstander & tilbakelegge i de store
utstillingshallene, og den ensartede
oppbygningen i de forskjellige hallene
gjorde det vanskelig & bevare oversik-
ten. Det var imidlertid mange restau-
ranter og kafeer i selve utstillingshal-
lene, og i tillegg hadde mange av utstil-
lerne lettere servering. Det var derfor

ingen som led ned, selv om man mistet
orienteringen. Men det var selvsagt en
umulighet a se alt. Man ma plukke ut
emner eller spesielle ting som man er
interessert i, og sd hape at man finner
fram til det. Jeg skal her formidle mine
inntrykk og opplevelser.

Laser og tannbehandling

For en del ar siden ble laserbehandling
introdusert pa IDS, noe som vakte
enorm interesse. Smertefri «utboring»
og eventyrlig helning etter kirurgi var
budskapet. Siden er apparatene utviklet
og senere introdusert i Norge. Uten

4 ga inn pa de forskjellige laseres funk-
sjon, kan det fastslds at det er kostbart
utstyr, og at det som vanlig nar nye
teknikker dukker opp, har oppstétt en
heftig diskusjon mellom tilhengere og
skeptikere. For & danne meg et person-
lig inntrykk har jeg i en annen sam-
menheng deltatt pa et periokurs hos en
tilhenger og ekspert. Gingivektomi ble
utfert pd en pasient som en tannpleier
hadde kunnet behandle med scaling

Fig. 1. Elexxion - universal laserapparat.
Verdensnyhet til 45 000 euro.

uten kirurgi. Hvor blir det av etikken?
Apparatet kunne ikke anvendes til lapp-
operasjon ved avansert periodontitt!
Pa arets utstilling var det nyheter.
Elexxion, Fig. 1, hadde verdenspremiere.
Apparatet var stort og prisen var 45 000
euro. Til gjengjeld kunne det anvendes
til alt: perio-/endobehandling, som soft
laser, til kirurgi, bleking, desensibilise-
ring og til kavitetspreparasjon.
I motsetning til dette «universalappara-
tet» viste Sirona sin lille diodelaser:
SIROLaser, Fig. 2, pa sterrelse med en
litt eldre mobiltelefon og til en overkom-
melig pris. Den anvendes til smakirurgi,
desinfeksjon av rotkanaler og periodon-
tittlommer. Det kan ikke utelukkes at
laserbehandling blir en del av hverdagen
i framtidens odontologi, men forelgpig
er det for lite dokumentasjon tilgjenge-
lig, i hvert fall med henblikk pa behand-
ling av marginal periodontitt.

Uniter
Det var et utrolig stort antall uniter pa
utstillingen, og det var vanskelig & fa et

Fig. 2. SIROlaser. Kompakt liten diodelaser
fra Sirona.
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samlet overblikk Alle de store tradisjo-
nelle fabrikkene viste sine produkter, og
dessuten skulle de mange nye fabrikke-
ne fra hele verden vise seg fram. Noen
revolusjonerende nyheter var det ikke.
Digitalisering og computerstyring vide-
reutvikles og sentreres omkring den
plassen hvor pasient og behandler til-
bringer mest tid sammen: pasientstolen.

Tidligere var det ergonomi og hygiene
som styrte utviklingen. Det ble utviklet
spesielle konsepter hvor det var en dyd
at det hele ble forenklet og unitene ble
mindre. Na skal alt mulig kombineres
i uniten, og det skal ogsa veere plass til
de apparatene som sikrer at vannkvali-
teten tilfredsstiller de krav og regler
som kommer i flere og flere land. Uni-
tene blir nodvendigvis sterre, og det ser
ut til at tannlegens arbeidsstilling kom-
mer i bakgrunnen. Samtidig stiger
lonnsutgiften til hjelpepersonalet i hele
den vestlige verden og firehendig arbeid
kommer i bakgrunnen. Dette er en
negativ utvikling, for sannheten er at
de prinsipper som er bakgrunnen for
firehendig behandling med liggende
pasient og sittende tannlege/assistent
ogsé er de optimale for soloarbeid og
god hygiene. Men det krever forstaelse
for prinsippene - og skolering. Det kos-
ter tid og penger og kommer dessverre
i bakgrunnen. Mye bra utstyr ble derfor
vist og demonstrert pa feil mate. Ikke
minst var det tydelig pa de stedene hvor
det var kliniske demonstrasjoner med
pasient i stolen.

Konklusjon: Intet revolusjonerende
nytt pa unit-stolfronten.

Det var kanskje pa bakgrunn av dette
at det var utstilt et komplett ca. 100 ar
gammelt tannlegekontor, Fig. 3. Det var
mange fine detaljer s enhver tannlege
med museale interesser frydet seg. Her
kunne man bli ifert fotsid hvitt frakk og
bli fotografert i det gamle nostalgiske
miljo. Sannheten er at mye av det
moderne utstyret som ble vist, ikke gir
bedre ergonomi.

DSA-consept
DSA-consept (Dental Stand Alone), Fig.
4, er blitt omtalt i Tidende for som en

kuriositet. Det har imidlertid utviklet
seg, og er blitt populeert, spesielt

i Holland hvor det kommer fra. Ideen er
at et tannlegekontor kan innrettes uten
store omkostninger til rerlegger m.m.
Det eneste som kreves, er et stopsel med
220 volt. Uniten bestar av to smé skap,
ett med sugefasiliteter (inneholder su-
gemotor og beholder for avfallsvann)
og ett med alt det dynamiske utstyr
(inneholder vannbeholder og kompres-
sor). Det hele fungerer lydsvakt. Utsty-
ret er meget tiltalende og blir selvsagt
prisgunstig. Eneste innvending er at det
fungerer som «splitt-unitsystem», men
det skulle veere en enkelt sak & endre
det. Alle problemer med regler om
vanntilslutning, avlgp og forurensing
er lpst. Tiltalende - enkelt & finne egne-
de lokaler for tannlegekontor, lett

a flytte og endre - noe for en norsk for-
handler?

Sterilisasjon av roterende
instrumenter

Rengjoring, smering og desinfeksjon/
sterilisasjon av de roterende instrumen-
tene har alltid veert et problem. Instru-
mentene er kostbare og ber derfor ha
lang levetid. Varmesterilisering med
damp er krevende for instrumentene,
spesielt lyslederne er folsomme for den
varme dampen. Flere forskjellige rense-
og smgreapparater, samt sma hurtige
spesialautoklaver, har sett dagens lys.
I dag er de fleste forsvunnet. Det mest
vellykkede system inntil nd er DAC-ap-
paratet fra danske Nitram (som né er
overtatt av Sirona, som har stanset pro-
duksjonen av sitt eget tilsvarende ap-
parat). Det renser, smorer og steriliserer
i en sammenhengende prosess og er ef-
fektivt og enkelt a bruke. Til apparatet
fas na en del supplerende utstyr, sa det
kan ogsé brukes som en liten hurtig-
autoklav til vanlige instrumenter.

Pa utstillingen var det imidlertid en
virkelig nyhet: Denclean 2100, Fig. 5.
Det er et sterilisajonsapparat som ikke
steriliserer med damp, heyt trykk og
hgy temperatur. I stedet anvendes UV-
C lys og plasmagass. Temperaturen blir
ikke mer enn 80 grader, hvilket medfe-

Fig. 4. DSA-consept. Dental Stand Alone eller «Plug & Play»-
unit, som ikke skal tilsluttes vann og avigp.

Fig. 5. DENCLEAN 2100. Ny sterilisator som ikke baseres pd
varme og damp, men UV-C lys og plasmagass.

rer at instrumentene vil fa lengre leve-
tid. Metoden er ikke ny. Den er anvendt
pa store og kostbare sterilisatorer pa
sykehus til sterilisering av forskjellig
sarbart kirurgisk utstyr.

Denclean 2100 er et lett apparat og er
ikke vanskelig & betjene. Monteringen
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Fig. 7. PORT-X Il - handholdt rentgenapparat som ogsd kan

er ogsé enkel: det skal bare tilsluttes
strom, og det bruker kun 20 ml vann
per sterilisering. Det virker pa folgende
mate: Vannet omdannes til damp/
mikrobobler, som pulseres gjennom
instrumentene hvert 10 sekund i 9 min.
Mikroboblene har en temperatur pa ca.
80 grader nar de gjennomskyller/ren-
ser/vasker instrumentene. Det gir en
langsom og skansom oppvarming. Etter
dette er instrumentene renset og desin-
fisert. Sa starter steriliseringen bade
inn- og utvendig med ozon/plasma-
gass. Instrumentene avkjoles samtidig
til ca. 40 grader. Under hele prosessen
fra start til slutt blir instrumentene og
kammerets innside bestralt med UV-C
lys som dels steriliserer i seg selv og
samtidig aktiverer ozon/plasmagassen.
Overskytende gass fjernes med et kull-
filter. Instrumentene er klare til bruk
etter 12 minutter.

Denclean er EC-sertifisert av NIOM.
Prisen: 39 000 danske kroner. Det ma
imidlertid bemerkes at instrumentene
forst skal vaskes rene for blod og bore-
slam pa overflaten og smgres for steri-
lisering, men fabrikken arbeider ogsa
med 4 automatisere dette. Selve proses-

anvendes til analoge bilder.

sen fjerner nesten ikke olje fra instru-

mentene, sa det er uendelig lite ny olje
som skal tilfgres. En revolusjon? Ja, det
vil tiden vise, men det blir interessant

a folge utviklingen.

Batteridrevet, beaerbart
rentgenapparat

Digitalt dentalt rontgensystem er ikke
en nyhet, men nir det né fra Korea
kommer som et beerbart, tradlest digi-
talt rentgenapparat, er det en sensa-
sjon. Apparatene er som store vanlige
fotoapparater, og de veier 1,5-2 kg.
DX 3000 og ADX 4000 fra Dexco, Fig.
6, og PORT-X II fra Genoray, Fig. 7. De
har oppladbart batteri til ca. 300 oppta-
kelser. Eksponeringstiden er si kort at
bildene blir skarpe selv om apparatet
holdes med hendene. Bildene kan over-
fores tradlest til kontorets digitale sys-
tem. ADX 4000 inneholder computer til
lagring av 300 bilder som siden kan
overfpres til kontorets digitale journal-
system. Straledosis er sa liten at det
ikke skal veere noe problem (her ma vi
nok avvente godkjennelse fra det nors-
ke strilevern). Pris med sensor: 3 600
euro (sammenlign med konvensjonelt
utstyr + sensor). PORT-X II kan ogsa
anvendes til konvensjonell film. Seer-
deles spennende. Kontorinnredning
forenkles og blir rimeligere. De mulig-
gjor dessuten rentgenopptak i forbin-
delse med transportabelt utstyr f. eks.
pa sykehjem. Bitewingopptakelser pa
barn rundt om pé skoler uten tannlege-
kontor blir ogsé en enkelt sak. Utrolig,
men sant! Apparatene har veert i bruk
i Korea i mer enn et ar og er blitt uhyre
populeere. Litt av en utfordring overfor
konvensjonelle dentale rontgenappara-
ter.

Tradlest digitalt intraoralt foto
Intraoral fotografering er en optimal
mate til bade & dokumentere diagnoser
og behandling, motivere pasienten og
kommunisere med dentallaboratoriet.
Digitale systemer kan fas til de fleste
unittyper som en del av instrumentari-
et. RF SYSTEMlab. har na utviklet et
lite lekkert digitalt kamera Einstein
Spark (pa storrelse med en tannbgrste)
som overferer bilder tradlest til konto-
rets datasystem. Bildegjengivelsen er
bra og det er ingen tvil om at tradles
intraoralt digitalt fotografi vil bli stan-
dard i framtiden. Samme firma har na
ogsa et enklere apparat til hjemmebruk
MIHARU. Det skal dog koples til et vi-

e
—

Fig. 8. KaVo vinkelstykker. Dverst sees det
gamle systemet med utskiftbare hoder.
I midten sees de nye med glattere overflate
og fast hode. Nederst den nye stoysvake
turbinen. Bemerk hodets vinkling.

deosystem. Nar og hvis det blir utbredt,
vil gnsket om kosmetisk tannbehand-
ling helt sikkert oke.

Nye vinkelstykker/turbiner fra KaVo
For & sikre et sikkert grep har de rote-
rende instrumenter tradisjonelt hatt en
ru eller riflet overflate. Dette har dess-
verre vanskeliggjort rengjoring. KaVos
nye turbiner, GENTLEsilence 8000,
Fig. 8, er na takket veere en ny «plas-
matec coating» helt glatte og lette

a gjore rene og de gir samtidig et sik-
kert grep. Boyning av grepet og vink-
ling av hodet er endret, s& det blir let-
tere & komme til overalt i munnen.
Bedre turbinlagre har dessuten redusert
stgynivéet til det minimale, sa det blir
behageligere for bade pasient og tann-
lege. Vinkelstykkene er ogsa endret,
Fig. 8. INTRAcompact som den nye se-
rie betegnes har nesten glatt overflate.
De kan ikke skilles pd samme maten
som det gamle intraprogram. Det skal
gi lengre levetid og billigere reparasjon.

Hydrodynamisk desinfeksjon av
rotkanaler

Effektiv desinfeksjon og skylling av
rotkanaler har alltid veert et enske ved
endodontisk behandling. Den apikale
delen kan i mange tilfeller ikke nas pa
grunn av skyllekanylens tykkelse og
rotkanalens bgyning. Irrigasjon og des-
infeksjon blir i beste fall ineffektiv -

i verste fall presses debris, bakterier og
nekrotisk pulpamateriale ut apikalt.
DURR DENTAL introduserte sitt nye
hydrodynamiske RinsEndo instrument,
Fig. 9, pa sin store stand med en kjem-
petann som blikkfang, Fig.10. Instru-
mentet bestir av et spesielt handstykke
som koples til unitens airrotorkopling.
Skylleveeske tilfores apparatet fra en
vanlig sproyte. P4 apparatet monteres
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en spesialkanyle med en «paraply» som
skal hindre tilbakesprut. Nar fotkon-
trollen aktiveres, «skytes» en tynn oscil-
lererende (1,6 Hz) strale av skyllevaeske
ut i kanalen. Denne stralen trenger helt
ned til apeks og renser ifolge underse-
kelser saerdeles effektivt og bedre enn
en konvensjonell manuell teknikk.
Spennende nyskapning som helt sikkert
vil kvalitetssikre endodontisk behand-
ling.

Tannrens

Det er en kjensgjerning at det er ek-
stremt vanskelig & foreta en effektiv
tannrens i dype lommer med konven-
sjonelle handinstrumenter. I en tid
hvor legene gar inn i kroppen med

optisk utstyr, ser og utforer raffinert
kirurgi uten & apne stort, «roter»
tannlegene rundt i blinde i dype «pe-
riolommer». Vi baserer oss pa den
taktile sans som «periokirurgien» ofte
avslorer ikke er effektiv. Pa IDS 2003
ble det introdusert et apparat til lgs-
ning av dette problem: DetecTar. Det
kunne «se» tannsten nede i lommen!
Begeistret anskaffet jeg et slikt appa-
rat til mitt kontor. Skuffelsen var
imidlertid stor da det viste seg seerde-
les vanskelig & kalibrere og bruke
i praksis. I ar introduserte Sirona et
apparat som skulle veere effektivt:
Perioscan, og omtaler det som «det
forste ultrasoniske apparat til bade a
diagnostisere og fjerne tannsten». Det
viste seg imidlertid at

det var en prototyp som
ikke virket overbevisen-
de og heller ikke kunne
leveres forelopig. En

i mine gyne noe prema-
tur mate & presentere en
«verdensnyhet» pa -
spesielt nar et piezoul-

Fig. 9. Durr Dentals nye RinsEndo. Hydrodynamisk skylleap-

parat til rotkanaler.

Fig. 10. Tre meter hoyt blikkfang for ver-
densnyheten RinsEndo.

tralydsapparat fra Lysta
i Danmark har hatt den
samme funksjon

i mange ar. Det er ve-
sentlig at det blir renset sd effektivt
rent at «periokirurgi» kan begrenses
til et minimum. Det er derfor prisver-
dig at Sirona arbeider med problemet
og det blir spennende & prove det fer-
dige produktet, nar det er ferdigutviklet.

Verdens minste apeks-lokator
Apekslokator er etter hvert blitt et ut-
bredt hjelpemiddel i endodontibehand-
ling. Takket veere moderne computer/
digital teknologi er de blitt mindre og
SETapex, Fig. 11, skal veere verdens
minste. Det festes pa pasienten tett ved
munnen og er derfor lett & betjene. Det
gir behagelig kort ledning mellom ka-
nalinstrument og apparat. Det er enkelt
a folge diodemarkeringen pa apparatet
under arbeidet. Nar apeks nés, skifter
lyssignalet til rgdt. En tiltalende ny-
skapning.

Fig. 11. SETapex - verdens minste apekslo-
kator.

LED-operasjonslys

Hodelykt for tannleger er ikke noe nytt.
Det gir direkte lys pa det man ser p3,
men har ikke fatt den store utbredelse
fordi mange foler seg ufri pa grunn av
den stromforende ledningsforbindel-
sen. Det nye er at ogsé pa dette omradet,
har diodelys blitt s& bra at det kan an-
vendes. Lyktene gir nd kraftigere og
hvitere lys, og selve lysgiveren er liten
og lett. De kan enkelt settes pa briller
og det lille batteriet kan man ha i lom-
men, Fig. 12, 13, eller de kan festes pa
et pannebind (med eller uten lupe)
hvor batteriet sitter i selve pannebén-
det, Fig 14. Lyseffekten forekommer
dog stadig noe svak, men tenker vi pa
utviklingen av LED-herdelamper, er det
ikke tvil om at vi snart vil f en tilsva-
rende utvikling av sma lette effektive

Fig. 12. Batteridrevet diodebasert spotlight.
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Fig. 14. Pannebdnd med bdde lupe og diodelys. Batteriet
sitter i selve bdndet.

hodelykter til tannlegebruk. En variant
av dette ble vist som en prototyp: Orto-
light, Fig.15. Den er utviklet i Italia

i samarbeid med kjeveortopeder og be-
star av en leppeholder (svarende til dem
som anvendes til klinisk foto) hvori det
er plassert lysdioder. Man fér altsa bade
holdt leppene til side samtidig som man
far lys, nér fast apparatur skal plasse-
res. Om det slar an vil tiden vise, men
det var stor interesse for prototypen.

Nytt fra LM
LMs handinstrumenter med de myke
behagelige silikongrepene selges na
i hele verden. Det er velkjent hvor ube-
hagelig det kan veere med gmme finger-
tupper nar man foretar rotbehandling
med tradisjonelle filer. LM har na startet
produksjon av instrumenter til rotbe-
handling med fingergrep av samme til-
talende materiale som brukes p& han-
dinstrumentene, Fig. 16. De er meget
behagelige og vil sikkert bli en suksess.
Det er dessuten kommet to nye sett
handinstrumenter. Ett er beregnet pa
kosmetisk tannbehandling med plast,
etter forslag fra Italia. Konvensjonelle
instrumenter vanskeliggjor utnyttelsen
av de moderne materialenes egenska-
per. Kollega Seeberger har modifisert en
del LM-instrumenter. Det er disse som

Fig. 15. Ortolight. Leppeholder med inne-
bygget diodelys. Prototyp beregnet for kje-
veortopeder.

né er satt i produksjon. Et annet anven-
des til &pning av kroner som skal fjer-
nes og til sementering av kroner og
broer. «Crown off» er etter forslag fra
Finland og «Crown on» er etter forslag
fra Norge. Selv om Norge var svakt
representert pa bade utstiller- og delta-
kersiden, var det altsa en liten «norsk
verdensnyhet» (se serskilt omtale).

Fagre nye verden

Dagens anmelder var som ung tannlege
for mange ar siden for forste gang pd
verdensutstillingen i Hamburg. Siden
har det veert et «<must» a fglge utviklin-
gen fram til i dag. Det har veert spen-
nende og en stor opplevelse ikke bare
a folge utviklingen, men ogsa via kon-
takt med fabrikkene & pavirke den. Da
foreliggende artikkel blir punktum for
mine anmeldelser av utstillinger, kan

Fig. 16. LMs rotkanalinstrumenter med myke
behagelige fingergrep.

jeg ikke la veere & tenke framover - selv
om min landsmann Storm P. uttrykte:
«Det er vanskelig & spa - iseer om fram-
tiden!»

Gjennomsnittsalderen av verdens
befolkning vil gke, og framtidens seni-
orer vil ha et sterkt gnske om & bevare
tennene. Samtidig vil de stille store
kosmetiske krav. For & tilfredsstille
dette vil det forebyggende arbeidet bli
en storre del av odontologien, og det vil
derfor bli utviklet bade nye og bedre
teknikker til tidlig diagnose og forebyg-
gende behandling. Selve behandlings-
menstret vil derfor bli endret. Kvalitets-
kravet blir hoyt samtidig med at
behandlingene skal veere kost-effek-
tive.

Digitalisering og computerisering vil
bli videreutviklet og all informasjon vil
bli overfort tradlgst. Behandlingsstolen
vil selvsagt veere det naturlige sentrum,
men plasseringen av den vil bli friere
og ikke avhengig av unitens tilkopling
til vann, avlgp og strem. Det vil bli okt
krav til validering og dokumentasjon
av kontorets funksjoner og hygiene, og
direkte tilkopling til den offentlige
vannforsyningen vil bli forbudt.
Avlgpsvann skal samles opp og
behandles som spesialavfall. Alle slan-
ger, handtak og instrumentarmer blir
steriliserbare og skal skiftes mellom
hver pasient. Her ma det en mentalitets-
endring til, for allerede i dag produse-
res det en mengde utstyr som tilfreds-
stiller dette kravet. Salgstallene er imid-
lertid skuffende lave! firehendig arbeid
vil bli begrenset og utstyret vil bli
utformet sd assistansen kan komme lett
til og fra etter behov. Air-rotoren vil
forsvinne. Motorene vil bli batteridre-
vet, men de ma nedvendigvis ha en
slangeforbindelse til spraykjeling. «Det
slangelgse sug» er utopisk, men suge-
systemer vil bli forbedret, s& arbeidet
kan utfores effektivt uten assistanse.
Unitene blir uten rgntgenapparat, ope-
rasjonslampe, herdelampe og klinisk
foto/kamera, da alt dette blir selvsten-
dige batteridrevne smé digitale enheter.
De forskjellige enheter vil sta i tradles
forbindelse med kontorets computer-
system. Alt dette vil endre dagens tann-
legekontor. Urealistisk fantasi? Neppe!
Alle disse tanker er bygget pa realistiske
detaljer pa diverse utstillinger - det er
ikke alltid s& vanskelig a spa, selv om
det gjelder framtiden!

Mikkel Kardel
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