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Zahnmedizinische/r Fachangestellte/r

ABSCHLUSSPRUFUNG am 15. Januar 2014

Bayerische Landeszahnarztekammer

Bereich: Behandlungsassistenz mit Nachweis der Kenntnisse
: im Strahlenschutz :

Priifungszeit insgesamt: 90 Minuten - _ '

Zah! der Aufgaben insgesamt: 53 (1. Aufgabensatz 20 Aufgaben)

An diesem Aufgabeﬁsatz hingt der Losungsheleg Nr. 2

Beachtén Sie bitte folgende Punkte:

1

@

10.

Bevor Sie mit der Beafbeltung beginnen prifen Sie bitte, ob dieser Aufgabensatz die oben angegebene Anzahl von

_Aufgaben enthdlt. Wenden Sie sich bitte bei Unstimmigkeiten’ sofort an die Aufsicht! Reklamationen nach Schiuss

dar Prifung kénnen nicht anerkannt werden.

' Schreiben Sie nur mit Kugelschreiber und driicken Sie dabei kriftig auf!

Aufgabensatz nicht als Unterlage verwenden!

Fillen Sie als Erstes sorgfiltig die Kopﬂeiste des Beleges aus und tragen Sie thren Familien- und Vomamen, Prit-
fungsort sowie [hre Priiflingsnummer in diese Kopfleiste ein! Wenn lhre Priiflingsnummer auf dem Beleg elnge-
druckt ist, uberprufen SIE diese bitte. Bei fehtender oder falscher Priflingsnummer ist eine Auswertung nicht mbg-
lich!

Bei Benutzung eines Ersatzaufgabensatzes sind die Angaben der Kopfleiste vallstindig zu ibertragen!

Die Anzahl der richtigen Lésungen erkennen Sie an der Zahl der vorgedruckten Lésungskéstchen!
Die Aufgaben kinnen in befiebiger Reihenfolge gelést werden,

Lésen Sie die Aufgaben, indem Sie die Losungsziffer {das ist die Kennziffer der vorgegebenen Antworten) in die je-
weils rechts unmittelbar anschlieffenden Késtchen auf dem L&sungsbeleg mit der gleichen Aufgabennummer ein-
tragen!

Schreiben Sie deutlich, da Ihnen bei unlelserlicher Eintragung Punkte verloren gehen.

Wenn Sie feststellen, dass Sie ein Kastchen falsch ausgefiilit haben, entwerten Sie dieses Kastchen auf dem L&-
sungsbeleg, indem Sie das falsche Ergebnis deullich durchstreichen. Schreiben Sie dann die Zahl ausschliefllich
unter dieses Késtchen, niemals dangben oder dariiber,

- Auf dem Losungsbeleg diifen auller Kopfleiste und den Lésungen keineriei Eintragungen vorgenemmen werden.

MaRgebend fiir die elektronische Auswertung sind nur die auf dem Lésungsbeleg eingetragenen Ziffarn!

Bei Aufgaben mit mehreren Lésungen - auch bei Reihenfolge- und Zuordnungsaufgaben - warden Teilldsungen
anerkannt.

Zur Bearbeitung bliittern Sie bitte um!

&£

© normtest electronic GmbH, 61290 Bad Homburg v.d.H.

Beleg
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Bereich Behandlungsassistenz

Praxisfall 1

Herr Kénig kommt mit starken Zahnschmerzen in die Praxis. Der Zahnarzt stellt fest, dass die Fiillung im .
Zahn 14 gebrochen ist. Auf die Sensibilitdtspriifung reagiert der Zahn sehr heftig. Der Réntgenbefund
zeigt eine bis zur Pulpa reichende Aufhellung. .'

1. Aufgabe _
Neben der Sensibilitétspriifung gibt es weitere Untersuchungsmethoden zur Diagnosestellung. Ordnen Sie zu!

1. Auskultation Al
2. Palpation Betrachten ’:I
3. Perkussion -
4. Inspektion
Abklopfen ’ :l
T
Abharen ’ i —‘l
55 :
Tasten ’ :I
=] :
2. Aufgabe

Bringen Sie die miglichen Folgen einer unbehandelten Caries profunda in die richtige Reihenfolge!

Pulpitis purulenta

Pulpengangrén

Pulpenhyperamie

Pulpitis serosa

Pulpanekrose

Parodontitis apikalis

submukdser Abszess

VVVVVV Vv
il

Bitte wendan/!
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Zur Schmerzausschaltung andsthesiert der Zahnarzt das Gebiet um den Zahn 14.

3. Aufgabe
Ordnen Sie die Anisthesiearten den Erklarungen zu!

intraligamentére Anédsthesie
Infiltrationsanésthesie
Leitungsanisthesie
Allgemeinanasthesie
Oberflachenanisthesia

RN

4. Aufgabe

Wozu dient der Zusatz eines Vasokonstringens in der Anasthesieldsung?

zur Verklirzung der Wirkungsdauer

zur Erzielung einer relativen Blutleere bei operativen Eingriffen
zur Erweiterung der Blutgefifie

zur Vermeidung postoperativer Komplikationen

zur Sedierung des Patienten

O RN

5. Aufgabe
Ordnen Sie die Nerven den Ziffern auf der Abbildung richtig zu!

%'::\
skl
99

2001 )
Beleg
At
injektion im apikaten Bereich des zu betdubenden A,
Zahnes :
-
Injektion in den Periodontalspalt ]
o ,
Auftragen des Anisthetikums auf die Mund- — |
schleimhaut i

Injektion im Bereich des sensiblen Nervenstammes

Injektion eines Narkotikums in eine Armvene

w|
.

N. maxillaris

N. infracrbitalis

] o J&e

1%

N. alveolars inferior

viviviviv|iw

N. lingualis
ﬁ'
N. trigeminus 1
T
N. mentalis :
N
Bitte wenden!

=

T

T

WD
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6. Aufgabe

Der Nervus trigeminus versorgt wichtige Gebiete, die bei zahnérztlichen Behandlungen anésthesiert werden
kdnnen. Ordnen Sie die einzelnen Aufzweigungen des Nervus trigeminus den entsprechenden
Versorgungsgebieten zu!

vordere zwei Drittel der Zunge

vorderer Gaumen

8,
1. N.lingualis Wangenschleimhaut, vestibulére Gingiva ’ Mg
2. N. buccalis ;I .
3. N. alveolaris inferior _ Ag»,g:
4. Nn. alvealares superiores Haut um Kinn und Unterlippe r 1[_
5. N. palatinus :I
6. N. mentalis A |
7. N.incisivus Unterkieferzihne ’ 11
==
. | [ Aua.
Oberkiefarseitenzéhne ’ {1l 1
hinterer und seitlicher Gaumen > .

Der Zahnarzt entfernt dle Amalgamfiillung. Bei der anschlieBenden Entfernung des kariésen Dentins erdffnet

er die Pulpenhdhle grofiflidchig. Eine Vitalexstirpation ist notwandig. : 4:?9-
7. Aufgabe ' ?'

Bringen Sie die Behandlungsschritte einer Vitalexstirpation am Zahn 14 in die richtige Reihenfolge!

Wurzetkanalaufbareitung

Réntgenkontrolle

Entfemung des Pulpengewebes

Trepanation der Pulpenhdhle und Darstellung der
Wurzelkanaleingdnge

Wurzelkanaifiiflung

Bestimmung der Lange der Wurzelkanile

Desinfektion der Wurzelkanile

viviviviviwviw
' |
42.
s |

Bitte wenden!
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Bei einer Wurzelkanalbehandiung kommen verschiedene Endodontie-Instrumente zum Einsatz,
Der Zahnarzt beginnt dle Aufbereitung des Wurzelkanals mit einem Instrument mit der ISO-Nummer 10.

8. Aufgabe
Was bedeutet diese MalRangabe? Aufg.
1. Die Arbeitslénge des Instrumentes ist 10 mm. |
2. Die Griffstérke ist 10 mm. —_: z e
3. Der Durchmesser an der Spitze ist 10/100stel mm. B |
4. Der Durchmesser am Griffende des Instrumentes ist 0,10 mm. l: LI
5. Die Gesamtlinge des Instrumentes ist 10 mm. — | T
9. Aufgabe e i i
QOrdnen Sie zu! ] :I
A Z | 1B [ 4
1. Die erdffnete Pulpa soll vital erhalten werden. . . adgl ||
2. Die entziindete Pulpa soll entfernt werden. direkte Uberkappung ’ jl I [
3. Eine periapikaile Ostitis soll chirurgisch behandelt werden. w| | = |
4, Eine unvollstindige Wurzelkanalfiillung soll emeuert werden. . L N N | _
5. Eine faulig zerfallene Pulpa soll entfernt werden. Vitalexstirpation > : l![- :
B w T : o
Gangrénbehandlung ’ 1t ]
Wurzelspitzenresektion > | ' _
.=
4,
Aufy,
Revision > :II D
35 I 1]
’ 2
Aulg,
10. Aufgabe - ;I
Der Zahnarzt wendet die Technik der lateralen Kondensation an. Welche Aussagen treffen fir diese |~ il
Wurzelfiltechnik zu? _ :I
: Nl s
1. vertikales Verdichten des Wurzelkanalfiillmaterials A A_gi_g_,
2. Verdichten des Wurzelkanalfiillmaterials mit nur einem Guttaperchastift I: I ] :l
3. seitliches Verdichten von mehreren Guttaperchastiften AL s
4. Verdichten des Wurzelkanalfiillmaterials mit Hilfe eines Pluggers —
5. Diese Technik wird auch Zentralstifttechnik genannt. ] :l
B | ™| 15
11. Aufgabe =l ;Ij
Im Rahmen dieser Wurzelbehandlung sollen die Wurzelkanéle des Zahnes 14 auf einem Réntgenbild so — |
dargestellt werden, dass beide beurteilt werden kénnen. Welche Tubuseinstellung wihlen Sie? j | :l
= | & | =
1. Der Tubus wird orthoradial eingestellt. e
2. Der Tubus wird orthograd eingestellt. D :I ] :'
3. Der Zentralstrahl wird vertikal justiert. | L e s
4. Der Tubus wird mesial- oder distalexzentrisch eingestellt. —
5. Der Tubus wird senkrecht zur Kauebene eingestalit. :l ]
|
30 ki)
Bitte wenden/{

AP 7FA Rav 1/2014 RA R/




Nariis, Vornarris Diese Koptieiste bitte unbedingt ausfilen ~~ ~

(LI I T I T I T I T I I T TIT]

Priffungsort | 2001 |2
HEERRERNERN LETTTTTTTTTT] P Berufs-Nr. - Kammer Beleg
12. Aufgabe
Nach der Behandlung werden die benutzten Instrumente hygienisch aufbereitet. Wie verfahren Sie
dabei mit den Wurzelkanalinstrumenten?
1. Die Exstirpationsnadel ISC 10 wird nach Gebrauch entsorgt. : 8,
2. Die Exstirpationsnadel ISO 15 wird zur Wiederverwendung desinfiziert und sterilisiert. Al
3. Wurzelkanalinstrumente unter ISO 45 dirfen wegen Bruchgefahr nur desinfiziert werden. 1
4, Wurzelkanalinstrumente gréRer als SO 45 diirfen nur einmal verwendet werden. —— gy | g} %] oz
5. Handinstrumente dirfen nur desinfiziert werden. Maschineninstrumente miissen desinfiziert und A | Avige| | ALl
sterilisiert werden. |:| f I
Sl vt M w5
13. Aufgabe |l
Unter Desinfektion versteht man LI |:
7| B |
1, Her-nmen. des Bakterienwachstums AI..%. Avia . "_
2. Antisepsis N .
3. Eindringen von Mikroorganismen in einen Makroorganismus : LA L] .1:
4. Beseitigung einer Verschmutzung —— 7| 171
5. Unschédlichmachen von Krankheitserregemn o | o |
6. Abtdten von Sporen EI L] _JI : 'l_
— | E| B TE @
Der Zahn 14 erhilt nach erfolgreich abgeschiossener Wurzelbehandlung eine Kompositfiillung. = Ty l _ l;
14. Aufgabe _
Welche Aussagen zur Adhédsivtechnik sind richtig? = .
1. Bei der klassischen S&ure-Atztechnik wird ein Atzmuster am Schmelz der Kavititenwand erzeugt. i lil:l
2. Beim totalen Sdure-Atz-Verfahren erfolgt eine gleichzeitige Konditionierung von Schrelz und L el
Dentin. ' 'afry.'
3. Zum Anédtzen dient eine 20%ige bis 40%ige Phosphorsiure. [ |
4, Unter dem Bonding versteht man die Haftvermittiung zwischen gedtztem Schmeiz bzw. Dentin und ||
dem Fiillungskunststoff. AT z
5. Dentinadh&sive solien das Haften von Kompaositfilliungen am Dentin sichern. — [
6. Freigelegte Dentinkanélchen werden durch Dentinadhésive verschlossen. | Z
1 1o * 5 B
. Autg. | |aug |
1. Die Aussagen 1, 3 und 4 sind richtig. |D 11 i
2. Die Aussagen 2, 3, 5 und 6 sind richtig. 1 E e W
3. Die Aussagen 1, 2, 4 und 5 sind richtig. Aufy. S P
4. Die Aussagen 3, 4, 5 und 6 sind richtig. ’ 1. 1 :
8. Alle Aussagen sind richiig. = e Al e o
e | m

L_J&=

u Iy IO, W
oL o
o]

Bitte wenden!
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Herr Kénig michte wissen, wie der Zahn behandelt werden kdnnte, wenn erneut
Schmerzen auftreten. Der Zahnarzt schldgt fiir diesen Fall eine Wurzelspitzenresektion vor.

15. Aufgabe

Bringen Sie den Behandlungsablauf einer Wurzelspitzenresektion in die richtige Reihenfoige!

Schnittfiihrung

Bildung des Muko-Periost-
Lappens

Abtragen der Wurzelspitze

Abtragen der Kortikalis

Séuberung der
Resektionshohle

Anasthesie

Wundverschluss

P
Y
y i

]

16. Aufgabe
In weicher Reihenfolge werden die folgenden Instrumente bei siner Wurzelspitzenresektion

angewendet? |
Knachenfrase ’ o
Skalpell } '
- --: .. 'j@
scharfer Léffal } 1
Karpulenspritze ’ i | i
Nadelhalter ’ '
Raspatorium ’ Al

Bitte wenden!

AP ZFA Bav. 1/2014 BA 7
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17. Aufgabe

Welcher Eingriff ist gelegentlich in Verbindung mit einer Wurzelspitzenresektion notwendig?

1. Alveolotomie
2. BExzision —1 47 5
3. Extraktion Aufg. Aufg.
4. Zystektomie :
5. Germektomie — " s 2tal 2|2l
%' Aufg. Aﬂfg' N o m .
1= % T"I '|T i
18. Aufgabe o . __ _
Beim Abrdumen des Instrumentardums hat sich lhre Kollegin an einem Skalpell verletzt. Sie ist ' L _ A
entsprechend den Empfehlungen der Berufsgencssenschaft geimpft und besitzt einen _ 14k
nachgewiesenen Immunstatus. An welcher der angefiihrten Krankheiten kénnte sie sich bei S Nl ’I
diesem Zwischenfall trotzdem infizieren? ' | I:
1. Grippe —_— T 3| e 20 I e
Aulgy. Auly. | Aufg.
2. Tuberkulose ] =l
3. Hepatitis B I__rl 1 ' ___Iz . |: :
4. Hepatitis C —_— T T T
6. Typhus A
= | . : & | 26 | m | &
00 1@
= =
19. Aufgabe I
Ihre Kollegin assistierte beirm Legen der Fiillung. Sie hatte vergessen, eine Schutzbrille ' |E
aufzusetzen. Beim Entfernen der Amalgamfiillung gelangte ein Splitter in ihr Auge. 1759 = ‘
Was muss getan werden? Auly.
1. Sie muss weiterarbeiten, damit der Zeitplan eingehalten wird. I: !|:|
2. Sie muss nichts dokumentieren, da die Augenverletzung unbedeutend erscheint. — » I
3. Sie muss ihr Auge mit Wasser ausspiilen und sich evil. beim Durchgangsarzt vorstelten. Aufg. Aulg,
4. Sie muss eine Tetanusimpfung erhalten. ;I:l; ok
5. Sie reibt sich den Splitter aus dem Auge und arbeitet weiter. —_— | g T
Ay, arg | _
;I ' ol s |
Autg. _ Aufg, _
20. Aufgaba j D :l!
Im Thermodesinfektor (RDG) werden nun die Instrumente durch eine s 5 B RN
ulg, _ ..
1. physikalische : D | ¥
2. chemische LAl L i
3. radioaktive — 20,
4. fluoreszierende 1 1
5. mechanische D [ | S | | M -
™ A7 18 "¢ | 20
Methode desinfiziert und gerainigt. ] ! .
N al = S
_ adgl b |
-3 l;l | B | =
5| T

AP ZFA Bav. 1/2014 BA 8
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Bereich Behandlungsassistenz
Praxisfall 2
Frau Kaiser kommt in lhre Praxis, weil sie in letzter Zeit verstirkt Zahnfleischbluten hat.
Die eingehende Untersuchung ergibt folgenden Befund:
- Gingiva, inshesondere im Seitenzahnbereich, gerdtet und geschwollen
- tiefe Zahnfleischtaschen und Konkremente
- lingual von Zahn 33 bis Zahn 43 massive Zahnsteinablagerungen.
21. Aufqabe
Ordnen Sie die Begriffe den jewsiligen Erklarungen zu!
1. Wurzelzement : &
2. Sulkus Wurzelhaut mit Sharpey'schen Fasemn ||__
3. Desmodont |
4. Attachment 7
Anhaftung der Gingiva an dar Zahnoberfliche > ,|_
! 20
Zahnhartsubstanz mit Ansatzstellen fiir die T
Sharpey'schen Fasem I__
30
1 bis 2 mm tiefe Furche zwischen marginaler [
Gingiva und Zahnoberfliche L
22. Aufgabe
Unterscheiden Sie und ordnen Sie zu!
Zahnstein =1
Kankremente =2

supragingivale Lage

Kalziumausfallungen aus dem
Speichel

extreme Hirte

subgingivale Lage

braun-schwarze Férbung

VVIVIVVv
J

Bitte wenden!
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23. Aufgabe

Mineralisierte Plaque findet sich besonders hiufig in der Nahe der Ausfithrungsgénge der Speicheldriisen.
Welche Aussage (ber die glandula sublingualis ist richtig?

1. Ihr Sekret spaltet Fette. — | & :
2. Ibr Ausfithrungsgang miindet lingual der unteren Frontzdhne. : "rg '
3. Ihr Ausfiihrungsgang miindet in der Wange gegeniiber den oberen Molaran. !I
4. Sie wird vom nervus mandibularis innerviert. —_—
5. Ihr Ausfilhrungsgang liegt bukkal der unteren Molaren.
24. Aufgabe
Waelche Indizes geben dem Behandler iber den aktuellen Mundhygienezustand des Patienten am besten Auskunft?
1. API _
2. Konkrement-Index :-A?.if'é. Aufg.
3. Quigley Hein ’ ; ;
4. PBI L
5. DMF-5-Index _ _
6. dmf-t-Index > ”:l ]
25, Aufgabe ) _ _m
Die Zahnérztin erhebt den PSI. Welche Aussagen sind richtig? - :I
B
1. Der PSI ordnet jedem Quadranten des Gebisses einen eigenen Code zu. — A‘.:% |
2. Jeder Zahn wird an sechs Stellen mit der WHO-Scnde sondiert. ' 1
3. Alle Werte héher als Code 1 werden in ein Befundschema eingatragen. |:|
4. Nur der hichste Messwert innerhalb eines Sextanten wird in ein Befundschema eingetragen. _—
5. P8I heifit ibersetzt Plaque-Screening-Index. .
6. Es wird der Zahn mit dem niedrigsten Code-Wert notiert. I:l
"
Ak
26. Aufgabe —
Bei der Untersuchung wird Uberwiegend der Code Wert 3 festgestellt. Wie ist der Code Wert 3 definiert? T
1. Blutung auf Sondierung, kein Zahnstein —
2. Sondierungstiefe 2 bis 2,5 mm, Blutung und Zahnstein !
3. Blutung auf Sondierung, kein Plaque und kein Zahnstein _—] | &
4. Blutung, Sondierungstiefe 3,5 bis 5,5 mm Auf.
5. Blutung auf Sondierung, Sondierungstiefe bis 4 mm '
|2

Bitte wenden!
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Zur weiteren Dlagnose wird ein Rontgenstatus erstelit.

27, Aufgabe
Was missen Sie aufzeichnen, wenn eine Rénigenaufnahme angefertigt wird?

frilhere Infaktionskrankheiten

Angaben iber das Verhandensein eines Herzschrittmachers
Angaben (ber frihere Réntgenaufnahmen im fraglichen Gebiet
Angaben zur Krankenversicherung

das Filmformat

Angaben zur Notwendigkeit der Aufnahme (rechtfertigende Indikation)

IS

Das Réntgenbiid zeigt Im Bereich der Seitenzdhne horizontalen und vertikalen Knochenabbau.

28. Aufgabe
Woelche Diagnose stellt der Behandler aufgrund der Befunde?

akute Parodontose
chronische Parodontitis
Gingivahypoplasie
Gingivitis ulcerosa
Stomatitis aphthosa

S

29. Aufgabe
Sie efldutem der Patientin, wie eine gesunde Gingiva aussieht. Was trifft zu?

Die Sulkustiefe betrdgt mindestens 4 mm.

Die attached Gingiva ist maximal 2 mm breit.

Die marginale Gingiva ist mindestens 4 mm breit.

Rezessionen und McCall-Gidanden sind vorhanden.

Die Gingiva propria ist fest mit dem Alveclarknochen verwachsen.

Al S

Die Zahnérztin schlagt eine systematische Parcdontaibehandlung vor.

30. Aufqabe

Was gehdrt zur Initiaitherapie?

grindliche Beseitigung der Konkremente

Mundhygiene: Instruktionen, Demonstrationen und Ubungen, Ermahrungsberatung
Extraktion von verlagerten Weisheitszahnen

Einschleifmaiinahmen bei Okklusionsstérungen

temporére Schienungen

Ermittlung der Vitalitdt aller Zéhne

2

Bitte wenden!
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>
14

|w|w]

w|

| Aufg. |

EREn

28,
Aufg,

Aty

21.

ol

] o
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Sie erkldren der Patientin, dass nach erfoigreicher Initialtherapie ein geschlossenes Vorgehen
geplant ist,

31. Aufgabe
Beim geschlossenen Vargehen

werden nur harte, supragingivale Beldge entfernt.

werden Konkremente ohne Aufklappung aus parodontalen Taschen entfamnt.
warden Konkremente unter Sicht aus parodontalen Taschen entfernt.

wird karidses Dentin an der Wurzeloberflache entfermnt.

wearden die Wurzeloherflichen geglattet.

werden parodontale Defekte mit Knochenersatzmaterial aufgefiillt,

I

Ste bereiten den Arbeitsplatz vor. Dazu miissen Sle Kiiretten von Scalern unterscheiden kinnen.

32. Aufgabe
Qrdnen Sie zu!

Scaler =1

Berufs:Nr. Kammer Belag

1] 2

il

Kiirette =2

abgarundetes Arbeitsende

-
[ 7]
Y

dreieckiger Querschnitt

Entfernung von supra-
gingivalem Zahnstein

subgingivale Wurzelglattung

spitzes Arbeitsende

halbrunder Querschnitt

VIV VVV V|
O

Bitte wenden!

A

] L B

24,
Auifg.

25,
Aufg.

EL]

e

21,

22

Aufg.

'

A
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Die Abheilung der parodontalen Defekte ist unzureichend. Es sind weitere Behandlungs-
malknahmen erforderlich.
33. Aufgabe
QOrdnen Sie die folgenden BehandlungsmaRnahmen den Beschreibungen zu! . | | &k
NN
1. gesteuerte Geweberegeneration )2 2 N
2. offene Kiirettage Tunnelierung oder Pramolarisierung zur besseren i ’ ;
3. Gingivektomie Reinigung :' I: |:| .
4. Furkationsbehandlung I B
5. Mukogingivalchirurgie Deckung von Rezessionen und Lésen von
: Bandern :|
12
Wiederherstellung und Aufbau des zerstorten _
Zahnhalteapparatas mit Hilfe von Knochenersatz- :ll
material und Membranen =
24, | 21
Autg: | Aufg.
Abtragen von Zahnfleisch } j D [
. = |
. ¥
Lappenbildung und Aufklappung 1—?' I:l; |;| [ 1
K3 33-'24':. 1=
Autg. .
EN I
Um das Behandlungsziel zu erreichen, wird bei der Patientin ein offenes Vorgehen durchgefihrt. : | ™
a5 =
25,

Aulg.

34. Aufgabe
Bringen Sie die Behandlungsschritte in die richtige Reihenfalge!

L
IWE]
oEe

10.

Bildung eines Mukoperiostlappens

1M1

22,
Avlg.

Andsthesie

7 BCH

Reposition des Lappens

Konkremententfernung und Wurzelgléttung

Wundverschluss

VVVIVVv
O O ] @
ﬁD 3[:'58

L] L]

Bitte wenden!
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Prifungsert _ - 2001 | 2
L] I LT I LIT I T TTTITTITITTTITIT] pefenn : Berufs-Nr. Kammer Beleg

Die verwendeten Instrumente miissen hygienisch aufbereitet werden.

38. Aufgabe
Nach den Hygieneempfehlungen des RKI unterscheidet man hierbei verschiedene Risikoklassen.
Ordnen Sie die Eigenschaften der Medizinprodukte den Beschreibungen zu! az{; ,af;f; ﬁ}g

- 1. unkritisch ' Af:?g. Af:%}.f
2. semikritisch durchdringen Haut oder Schleimhaut [ ]
3. kritisch

]

kommen mit intakter Haut in Beriihrung

kommen mit Schleimhaut oder krankhaft
verdnderier Haut in Berlihrung

=
|

36. Aufgabe : j , |_

Nach diesem Eingriff empfehlen Sie der Patientin die Anwandung von Mundspiillésungan. E N :AL:.'.%Q 1
Mit welchen Mitteln kann die Plaqueaktivitit wirkungsvoll reduziert werden? — =y —

Antikoagulantia )L | O | |
Virustatika :
Chlorhexidinpraparate
Andasthetika
Antiphlogistika

hd
W
&

]

Oh PN

L

37. Aufgabe
Welche Nebenwirkungen sind bei der Anwendung von Mundspiilldsungen méglich?

Asuié‘

stechende Schmerzen i
Geschmacksimitationen L ]|
N

Zahnverfarbungen T

Gingivarezessionen
Zahnauthellungen
Hypersensibilitét

AU S

13

I_l|_| 1 {7 L1 o

Um das Behandlungsergebnis langfristig zu erhalten, wird der Patientin die Teilnahme am 5
Recalisystem empfohien.

38. Aufgabe =N _ =
Welche Aussage zum Recall ist richtig? —

Recall ||

BEI,%&’
L]

wird nur bei Risikopatienten eingesetzt.

wird von der KZVB fiir die Fallstatistik benGtigt. .
ist eine Pflichtuntersuchung im Rahmen der systematischen PAR-Behandlung. w | >
ist eine Riickrufmafinahme bei fehlerhaftem Zahnersatz. Aufg.
dient zur frilhzeitigen Erkennung von Zahn- und Parodontalerkrankungen.

8
]

Sl

v/
{ &
L |

Bitte wenden!
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Name, Vorname

Uiese Koptleiste bitte unbedingt austulien

EEERENEENEEENEEENEEEEEEN

Prl"jfungsc?irt _

2001 |

2

LET LA TTITTIITITTTITRIITITT) pamwe

Praxisfall 3

Frau Schdén ist 35 Jahre alt. Der Zahn 11 ist seit einem Unfall vor 8 Jahren wur-
zelbehandelt und mit einem Eckenaufbau versorgt. Auf dem Christkindimarkt
hat sie sich eine Tiite gebrannte Mandeln gekauft. Als sie die letzte Mandel
isst, bricht der Zahn ab. Die Rontgenuntersuchung in der Praxis Dr. Wunder
ergibt, dass die Wurzel unbeschidigt ist. Der Zahn soll mit einem Stiftaufbau
und mit einer Krone versorgt werden.

39. Aufgabe
Welche Aussagen zu'einem Stiftaufbau sind richtig?

Glasfaserstifte soliten adhésiv befestigt werden,.

gegossene Stifte werden mit Flusssdure gedtzt.

Fiir die Versorgung mit einem gegossenen Stiftaufbau ist nur eine Sitzung notwendig.
Fiir einen direkten Stiftaufbau wird der Wurzelkanal mit genormten Bohrern aufbereitet.
Kerarnische Stifte werden nur zur provisorischen Versorgung verwendet.

Mohwh

Der Zahn wird mit einem Glasfaserstift und einer Aufbaufiillung versorgt, priapariert und
abgeformt.

40. Aufgabe
Welche Aussagen zur Abformtechnik sind falsch?

Bei devitalen Zahnen sind keine Retraktionsfaden notwendig.
Geeignete Abformmaterialien sind ireversibel-elastisch.
Polyetherabformmassen sind lange formstabil.

Alginat wird immer mit warmem Wasser angentischt.

Zur Gegenkieferabformung geniigt ein Alginatabdruck.

Bei einer Korrekturabfomung werden zwei Abdruckmaterialien verschiedener
Konsistenz verwendet.

o0k N2

41. Aufgabe

Anschliafiend fertigt Ihre Kollegin eine provisorische Krane fiir den Schneidezahn an.
Welche Aussage ist falsch?

1. Sie beachiet, dass keine Pressfahnen auf den Nachbarzihnen verbleiben.

2. Sie modelliert dicke Rander, damit das Zahnfleisch zur Abformung der marginalen
Gingiva zur Seite gedriickt wird.

. Sie kontrolliert, dass beim Einfilllen des Kunststoffmaterials in den Vorabdruck keine
Blasen entstehen.

3
4. Sie priift, dass keine Zemantreste interdental verbleiben.
5

. Sie verwendet eugenolfreies Befastigungsmaterial, da die definitive Krone adhésiv
befestigt warden soll,

Bitte wenden!

Berufs-Nr.

Kammer Beleg

Ad

>
D

»
>

]

L] o g

41,
Aulfg,

35 |
1 Aufe.

0

OO OO

34
Aufg.

KN

I

]

Aunig.

a7

1L 11 §|__ 4
=

kll:,  J&s

23,
. | Avfg. |

25

——
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‘Name, Vormame

Diese Koptieiste bitte unbedingt ausfiillen

EEEEERERRRENNRNEN HEEREE

Priffungsert _ _ 2001 2
LITT T LTI T TT AT IT I RTITITT) ermwn BerufsNr. Kammer Beleg
Zwaei Tage spiter meldet sich Frau Schén in der Praxis mit starken Beschwerden
an diesem Frontzahn. Eine ernsute Untersuchung ergibt, dass die Wurzel jetzt
frakturiert ist und der Zahn entfernt werden muss. Nach der Extraktion erhilt die
Patientin aine provisorische Prothese mit gebogenen Klammermn. .
42, Aufgabe A
Diese Prothese bezeichnet man als |: |:| ;'
1. Immediatprothese. —_— 2 | mlal f %]
2. Interimsprothese. Fo Y B A ) |
3. Modellgussprothese. L:l o '?I: ;|:|f.
4. Cover-Denture-Prothese. —_ PO A |
5. Stegprothese. ﬁ__ -
43. Aufgabe L B
Nach Ausheilung der Wunde sall ein Implantat eingebracht werden. Bringen Sie den ||:| 1]
Ablauf fiir diese Behandlungsmatinahme in die richtige Reihenfolge! il L]
43 " ' ” 24, 21, -
. . Aulg. L Aufy, | Ay,
Schnittfihrung / Lappenbildung ’ — '
e W ea'.m-:ii'
_ ﬁufg. ) :
Préparation des Implantatlagers ’% . S "Ii |__.
-y . ?.32 = :zs"".'-u':
— | Aviy- m . .
Anésthesie > _ I:
2 w“© N T
| Autg. _ . : .
Einbringen der Verschlussschraube ’ 11 :" [
= | = = -
25,
- - Aufg,
Naht ’ I:lf
= | 5 i :
37, 29,
— Autg. __ | Avfa. .
Desinfektion der Mundhdhle und des OP-Gebietes ' I:l D:
B v | w0
34, .
S : Aufg.
Insertion bzw. Einbringen des Implantates ’ o D
—
] 13

44. Aufgabe

Was versteht man unter dem Begriff ,Einheilphase* in der Implantologie?

die Zeit bis zur Fertigstellung der prothetischen Suprakonstruktion
die Zeit, in der die Extraktionsalveole kntchem abheiit

die Zeit zwischen Implantation und Nahtentfernung

die Operationsdauer

die Zeit, bis das [mplantat knéchern eingewachsan ist

O hwN =

Implantat und Aufbau werden spiter mit einer Krone versorgt.

45. Aufgabe
Eine Zirkonoxydkrone

1. besitzt einen besonders harten Kern aus gefréster Keramik.
besteht aus einem Spezialkunststoff.

besteht aus einer Nichtedelmetalllegierung.

ist eine provisorische Krone.,

bestaht aus Zinkoxyd.

ahon

Bitte wenden!

|w|

D

Aufg,

135,

Avg. .

|
{1 {] -

A

o ] o Ji
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Name, Vorname Diese Kopfleiste bitte unbedingt ausfiillen
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Priffungsort _ ' 2001 2
I | II | ] I | | | | l | I | l | | I | | | I | | F’rijﬂ.-Nr. . Berufs-Nr. Kammer Eeleg

Praxisfall 4

Frau Sabine Miiller kommt mit ihrer 6<jdhrigen Tochter Emma in die
Praxis von Dr. Huber. Er stellt bei der eingehenden Untersuchung : . ,
des Kindes fest, dass alle Sechsjahrmolaren bereits durchgebro- ' 3

_ 27 | 23 |
chen und kariesfrei sind. An einigen Milchzahnen ist Karies vorhan- _ ;Mg" pulg, | A, _
den. S

. 42 e a2 YT
1 Avtg. Auig, | Aufa. [ - a
46. Aufgabe : § N ; I:I;
Welche der folgenden Diagnosemalnahmen ist nlcht fir die Karesrisiko- == | el : (]
bestimmung geeignet? : | P
1. Klinische Untersuchung : .; 1
2. Aufbissaufnahme —_— @ w ||
6. :
3. Anamneseerhebung Auty. | I
4, Speicheltest I:Iji I| :
5. Erhebung eines Plaque-Index o o et B
. 43 24. | 21.
Aufg. ) L :Aufg.-' iAufg.:
Dr. Huber rit zu einer Fissurenversiegelung der bleibenden Molaren. . s T e 28 ‘ e
- ‘ | (Al
5 [
47. Aufgabe = 1= - m-’!a-f'mf:

Was trifft bei einer Fissurenversiegelung zu? I

1. Vorjeder Versiegelung miissen alle Fissuren aufgezogen werden. |-
2. Eine Fluoridierung der Z&hne vor der Versiegelung verbessert die '

Ay
Adhasivtechnik. N et —t | i
. An versiegelten Zahnen kann keine Karies mehr entstehen. D f hl|:| : :l S I:i
= .
)

3
4. Der Zahnschmelz frisch durchgebrochener Zahne darf nicht angestzt werden. R R ' a5 |
5. Die Versiagelung beugt Fissurenkaries vor. =l : Aulg,

L] [

F 3 . R ]

_ Al ' Aty .
48. Aufgabe |:| 1 D i|:':|
In welcher Reihenfolge werden die angefiihrten Instrumente/Materialien bei der I T ‘ ===
klassischen Fissurenversiegelung verwendst? _ ' Avg :

. 22,
Aulg.

Fluoridigsung

Artikulationspapier

A4,
Aulg.

41,
ab‘fg. :

Applikator fur den Versiegler

EnEnEn
{ ] I
||
[ ]

L] *
tslj 8[:,58
L

viviviwvwvw

Polymerisationslampe . . :
= - 28 T =
_ Aulg, _

flucridfreie Polierpaste/Airflow .
T 3 T
| Awta.

Atzgel D
L 7

Bitte wenden!
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Nams, Vormame Diese Koptleiste bitte unbedingt ausfillen
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Prisfungsort _ ' | | 2001 .:2
LI TP TTITTITTITTITTITTITITT ) P BerufsNr. Kammer Beleg
49. Aufgabe

Frau Miiller michte wissen, wie hoch der Fluoridgehalt der Zahnpasta fiir
ihre Tochter sein sollte. Welche Angabae ist richtig?

1. 0,01 % Fluorid —
2. 0,25 % Fluorid Asfy.
3. 0,05 % Fluorid ’ |:| -
4. 0,30 % Fluorid T
5. 0,15 % Fluorid g ;;ﬁ'
: s
t lAwe] |
50. Aufgabe ' ;I:l -
Welche der folgenden Indizes verwendet der Zahnarzt, um das Kariesrisiko ' 48, R B B f
im Milchgebiss festzustellen? e | =il =l |
1. PSI : ) Ler !lT TI I
S AP &l lal T
4. SBI |:| D ' -
5. dmf — | }®: e
ol | G
zZ B
35,
1 Aufg.
51. Aufgabe I:I
) 27 F]
Das Plaquewachstum wird gefrdert durch : '&‘:n}:é. _ Affflg.
1. Vitamine. ] D
2. Spurenelemente. PO i
3. Xylit. Audg | ,
4, Saccharose. : |_ Dul
5. Proteine. T ] N I
' A{n@.
nilinll
Eine wichtige Rolle bei der Kariesentstehung hat der Speichel. |: k=3 =
52. Aufgabe F " L _ 2
Die Pufferkapazitdt des Speichels ist die Fahigkeit, [ TR l:l'
1. Kalzium und Flucride in den Zahnschmelz einbauen zu kénnen. —_—a o =
2. Bakterien zu vermindemn. Aulg. | _ —
3. Kohiehydrate im Mund vorzuverdauen bzw. aufzuspalten. |:|
4. Erosionen am Zahnschmelz zu verursachen. L e R I wlowl Z
5. Sauren zu neutralisieren. | Aufa. I:ME _ Aulg. | Aulg. [
(LG RN
=R 20 w | @ | W
53, Aufgabe [ ] ] I:I :l
Nach der Fissurenversiegelung werden die Zshne fluoridiert, Die o | = | % {=
Flucridierung des Zahnschmelzes bawirkt Aulg. | Aulg. L
1. die Aufldsung von supragingivalem Zahnstein. ’ I:I | :I
2. die Verringerung der S3ureléslichkeit des Schmelzes. ———| PP s 3 ‘
3. die Verlangsamung der Remineralisation des Schmelzes. Il
4. die Forderung des Wachstums von zahnfreundlichen Bakterien. ’ D D
5. die Verringerung der Plaquebildung durch Hemmung des N L
Bakterienstoffwechsels. —
6. die Varringerung von subgingivalen Konkrementen.
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