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Es besteht ein stetig steigender Bedarf an dreidimensionaler Rontgendiagnostik im
Gesichtsschadelbereich. Hierbei zeichnet sich das System der Firma NEW TOM fir dentale

Fragestellungen durch eine kurze Untersuchungszeit, niedrigere Anschaffungskosten, sowie

einem genigend groRem Scanvolumen aus. Den Klinisch zahnérztlichen Goldstandard stellt

bisher immer noch die OPG -Aufnahme dar, welche aber oft durch weitere Rontgentechniken

auf dem Weg zur Diagnosesicherung oder OP- Planung ergénzt werden muss. Gerade aber

wenn multiple konventionelle Réntgenaufnahmen zur Diagnostik und zur Operations-Planung

angefertigt werden, (die Anfertigung einer zweiten oder dritten Ebene) so muss die

Anfertigung einer DVT Aufnahme in Erwdgung gezogen werden, da die Diskrepanz der



Strahlenbelastung mit der steigenden Zahl konventioneller Aufnahmeverfahren im Vergleich
zur DVT -Aufnahme immer mehr verschwindet und dagegen der Informationsgehalt der
DVT -Aufnahme wesentlich héher einzuschétzen ist. Im Gegensatz dazu stellt die CT-
Untersuchung zwar eine ausgezeichnete Bildqualitat, aber auch eine unverhéltnisméRige hohe
Strahlenbelastung fir den Patienten dar. Selbst wenn man ein strahlenreduziertes CT-
Protokoll zur dreidimensionalen Darstellung der Hartgewebe bei einer moglichst geringen
Strahlenbelastung zu Grunde legt, so kann das DVT mit ihm problemlos konkurrieren. Im
Vergleich der Strahlenbelastung und der Bildqualitat ist das DVT knapp unterhalb der
Strahlenbelastung einer dosisreduzierten CT-Untersuchung einzuordnen, mit einer
beschrénkten Bildqualitat im Bereich des Weichgewebes, jedoch mit dem CT vergleichbaren
Informationsgehalt im Hartgewebsbereich. Hingegen rangiert die Strahlenbelastung des
DVT’s um das 7 — 10 fache oberhalb einer digitalen OPG- Untersuchung. Vergleicht man den
materiellen Aufwand, so ist das DVT ehr in der Nahe eines digitalen OPG’s einzuordnen als
dem teueren CT. Der Zeitaufwand einer Untersuchung liegt dabei im Moment aber noch im
Bereich einer CT-Untersuchung, was nicht zuletzt von der aufwendigeren
Patienteneinstellung und Lagerung abhéngt, sowie von der verwendeten
Rechnerkonfiguration und deren Leistung. Eine Steigerung der Rechnerleistung wiirde eine
nicht unbetréchtliche Verkirzung der Rekonstruktionszeiten mit sich bringen. Das
Einsatzgebiet des Gerates ist sicherlich die prazise, preiswerte und strahlenhygienische 3D-
Bildgebung im Hochkontrastbereich (Knochendarstellung) des menschlichen

Gesichtsschadels.



