° VAN DER VEN

Zahnmedizinische Fachanges’tell’re

Kindgerech’te PIOPI‘IY].CI.XG von Anfo.ng an

Kinderprophylaxe als wichtiges Standbein in der Zahnarztpraxis

Da Pravention von Anfang an eine Herausforderung flir das gesamte Team bedeutet, erhal-
ten Sie einen Einblick zur Umsetzung der kindgerechten Prophylaxe. Mit Beginn der Betreu-
ung der werdenden Eltern fiir einen optimalen Start und Vermeidung von Schmelzfehlbil-
dungen und Kieferdeformationen, bis zur altersgerechten Prophylaxe vom Kleinkind bis zum
Jugendlichen.

Neben Abrechnungstipps erhalten Sie wichtige Informationen zu aktuellen Pflegeprodukten
und Hilfsmitteln.

Kursinhalte:

1. Theoretischer Teil
e Prophylaxe beginnt bereits in der Schwangerschaft
Vermeiden von Schwangerschaftsgingivitis
Mundpflege in der Schwangerschaft
PZR auch mit Babybauch?
Mit Ernahrungsberatung die Zahnentwicklung positiv beeinflussen

O O O O

e Mundhygiene von Geburt bis zum Wechselgebiss
Schnuller oder Daumen?

Spielerische Mundhygiene - ab dem ersten Zahn
Karies muss nicht sein

Elektrisch oder manuell?

O O O O

e Kariesrisikodiagnostik
o von Dentoprog bis Kariogram
o  Speicheldiagnostik

e Fluoride in der Kinderprophylaxe und deren Wirkungsweise
o  Fluid, Gel oder Lack? Wann nehme ich was?
o Warum sind Fluoride so wichtig fiir die Zahngesundheit?
e Zahngesunde Erndhrung
o  Gesund ist nicht gleich zahngesund
o Zuckeraustausch und -ersatzstoffe
e Altersgerechte Behandlung

o vom Kleinkind bis zum Jugendlichen
o IP1 bisIP5

2. Praktischer Teil
e Fissurenversiegelung an kariesfreien extrahierten Molaren

Ilhre Referentin:
Bianca Willems von Prophylaxe Up2Date

Verans+a|’rungsor’r
Geschéftsstelle Rhein-Mosel
Walnussweg 1
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Ansprechpor’rnerin
Christina Graf

T 0221 987454 515
veranstaltung@vanderven.de

Fax ausfiillen und gleich senden an:

0221-987454-500
Kindgerechte Prophylaxe von Anfang an

am Mittwoch, 19. Februar 2020 von 14:00 - 17:00 Uhr

]49,- € ZZgl. MWS‘I’ pI'O Person (in|<|. Pousenverpﬂegung und Togungsgei‘rdnke)

JG! Wir melden verbindlich an:

Praxis/Labor

StrafRe PLZ/Ort

Telefon Fax E-Mail

Praxis/Labor Unterschrift

Bitte tragen Sie die vollstandigen Namen der Teilnehmer ein:

1.

Teilnehmer/-in - Titel, Vorname*, Nachname*, Mobilnummer**
2.

Teilnehmer/-in - Titel, Vorname*, Nachname*, Mobilnummer**
3.

Teilnehmer/-in - Titel, Vorname®, Nachname®, Mobilnummer**

*Pflichtfeld, **Wenn Sie uns Ihre Mobilnummer angeben, werden Sie von uns komfortabel an den Veranstaltungstermin und
alle notwendigen Informationen erinnert.

Sie kénnen den Erhalt von Veranstaltungsinformationen dieser Art jederzeit widerrufen; schriftlich unter folgender Adresse:
van der Ven Dental GmbH & Co. KG, An den Dieken 65, 40885 Ratingen oder per Mail an veranstaltung@vanderven.de.
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