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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft ein zahnmedizinisches
Untersuchungs- und/oder Behandlungswerkzeug so-
wie ein zugehdriges Verfahren.

Stand der Technik

[0002] Zahnmedizinische Behandlungen wie bei-
spielsweise eine Wurzelbehandlung, bei der die Pul-
pa des Zahns entfernt und anschlieRend der Wurzel-
kanal gesaubert und versiegelt wird, missen sorgfal-
tig durchgefiihrt werden, damit Infektionen und weite-
re Komplikationen moéglichst ausgeschlossen werden
kdnnen. Wenn beispielsweise eine infizierte Pulpa
nicht vollstandig entfernt wird, kann dies nicht nur zu
Schmerzen und Schwellungen fiihren, sondern Infek-
tionen kénnen des Weiteren auf die Kieferknochen
Ubergreifen. In einem solchen Fall muss dann der zu-
gehdrige Zahn entfernt werden und es kénnen Folge-
schaden fur den Patienten entstehen, wenn bei-
spielsweise die Infektion nicht nur die Kieferknochen
betrifft, sondern zudem auf weitere Organe Uber-
greift.

[0003] Kompliziertere zahnmedizinische Behand-
lungen sind oftmals mit mehreren Zahnarztbesuchen
verbunden. Zur Uberwachung der Behandlung wird
dabei jeweils der Behandlungsablauf unterbrochen,
um in einem separaten Réntgenraum Roéntgenauf-
nahmen des Zahns bzw. seiner Wurzel oder eines
umgebenden Bereichs anzufertigen. Ein solches
Roéntgenverfahren ist nicht einfach durchzufuhren, da
hierzu der Patient die Filme in seinem Mund aufneh-
men muss. Zudem ist fir die Entwicklung der Ront-
genaufnahmen eine gewisse Zeit erforderlich.

[0004] Die in der Regel zweidimensionalen Ront-
genaufnahmen liefern nur eine beschrankte Uber-
sicht Uber beispielsweise einen gesauberten Wurzel-
kanal bzw. die zugehorige Flllung. Weitere, reale Bil-
der des Fortschritts der Behandlung bzw. des Erfolgs
eines Sauberns der Wurzelkanale oder dergleichen
stehen nicht zur Verfiigung. Bei einer ungenigenden
Sauberung koénnen aber beispielsweise Zysten im
Kieferknochen entstehen, die zu einer Knochener-
weichung fihren und zudem ein Ausldser fur weitere
Erkrankungen wie beispielsweise eine Herzklappen-
entziindung sein kdnnen.

Aufgabenstellung

[0005] Der Erfindung liegt damit die Aufgabe zu-
grunde, bezglich dieser Probleme Abhilfe zu schaf-
fen.

[0006] Zur Lésung dieser Aufgabe ist ein zahnmedi-
zinisches Untersuchungs- und/oder Behandlungs-
werkzeug vorgesehen, das wenigstens ein Lumen
aufweist, in dem wenigstens ein Bildgebungskatheter
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zur Aufnahme von Bilddaten eines Untersuchungs-
und/oder Behandlungsbereichs aufgenommen oder
aufnehmbar ist.

[0007] So wird erfindungsgemal ein zahnmedizini-
scher Bohrer bzw. ein sonstiges zahnmedizinisches
Werkzeug beispielsweise zum Reinigen eines Wur-
zelkanals mit einem Bildgebungskatheter versehen,
der in einer entsprechenden Offnung des Werkzeugs
aufgenommen bzw. in diese Offnung einbringbar ist.
Der Bildgebungskatheter wird dabei so platziert, dass
der Untersuchungs- bzw. Behandlungsbereich an-
hand der Bilddaten des Katheters an einem Display
bzw. Monitor darstellbar ist. Damit ist es mdglich,
wahrend der Untersuchung bzw. Behandlung mehr-
fach Bilddaten aufzunehmen und darzustellen. Die
Bilddatenaufnahme kann unter Umstanden sogar
kontinuierlich erfolgen.

[0008] Bei Verwendung geeigneter Techniken zur
Bildaufnahme kdnnen so untersuchungsbegleitend
sogar dreidimensionale Bilder erhalten werden, ohne
dass die Behandlung wie flr die bisherige Rontgen-
kontrolle unterbrochen werden musste, damit der Pa-
tient einen eigens hierfir vorgesehenen Roéntgen-
raum aufsuchen kann. Dem Zahnarzt steht somit
wahrend der gesamten Behandlung bzw. nach einem
kurzen Auslésen der Bildgebungsfunktionalitat durch
das entsprechend ausgebildete erfindungsgemaliie
zahnmedizinische Untersuchungs- bzw. Behand-
lungswerkzeug gegebenenfalls in Echtzeit eine effek-
tive Kontrollimdglichkeit fir die Behandlung zur Verfu-
gung. Das zahnmedizinische Untersuchungs- bzw.
Behandlungswerkzeug kann hierbei fir eine Wurzel-
behandlung, fur Implantate oder im Bereich der Kie-
ferorthopadie und anderen zahnmedizinischen Berei-
chen verwendet werden, bei denen eine Bildkontrolle
sinnvoll bzw. erforderlich ist.

[0009] Der Bildgebungskatheter kann ein Katheter
fur die optische Koharenztomographie und/oder ein
ultraschallbasierter und/oder magnetresonanzba-
sierter Katheter sein. In dem Lumen des Werkzeugs
ist also beispielsweise ein OCT-Katheter (Optical-Co-
herence-Tomography-Katheter) zur Aufnahme ange-
ordnet. Im Zusammenhang mit einem Positionssen-
sorsystem an der Spitze des Werkzeugs ist damit die
Anfertigung von Bildaufnahmen in einem dreidimen-
sionalen Koordinatensystem moglich. Alternativ oder
erganzend kann ein ultraschallbasierter bzw. mag-
netresonanzbasierter Katheter verwendet werden,
beispielsweise auf Basis der Techniken des intravas-
kularen Ultraschalls (IVUS) sowie der intravaskula-
ren Magnetresonanzbildgebung (IVMRI). Hierzu
kann der Bildgebungskatheter mit geeigneten Kombi-
nationssensoren ausgebildet sein, beispielsweise mit
einem Sensorsystem aus OCT und IVUS oder aus
IVMRI und IVUS. Damit kann der Arzt wahrend einer
Wurzelbehandlung oder einer anderen zahnmedizini-
schen Untersuchung und Behandlung begleitend
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umfassende Bildinformationen erhalten, um die Qua-
litdt und das Ergebnis der Behandlung zu verbes-
sern. Zudem kann die insgesamt bendtigte Behand-
lungszeit zum Vorteil fir den Patienten gesenkt wer-
den.

[0010] Das Werkzeug kann erfindungsgemafR zu-
mindest teilweise aus einem fir ein Bildgebungssig-
nal des Bildgebungskatheters transparenten Material
bestehen und/oder eine fur das Bildgebungssignal
transparente Offnung aufweisen. Beispielsweise ist
es mdoglich, dass ein Bohrer zum Aufbohren eines
Zahns mit einem Bildgebungskatheter versehen ist,
wobei im Bereich der Spitze in der Nahe der eigentli-
chen Behandlungseinheit ein Fenster zum Austritt
des Bildgebungssignals des Bildgebungskatheters
vorgesehen ist. Durch dieses Fenster kann beispiels-
weise das Licht des OCT-Katheters bzw. das Ultra-
schallsignal eines IVUS-Katheters austreten. Fir
eine Bildgebung in unterschiedlichen Bereichen bzw.
Uber einen langeren Abschnitt kann das Werkzeug
Uber seine gesamte Lange oder zumindest einen be-
trachtlichen Teilbereich aus einem derart transparen-
ten Material aufgebaut sein. Beispielhaft zu nennen
ist hier ein Kohlefasermaterial, durch das der in dem
Lumen bewegte Bildgebungskatheter die Signale in
den Behandlungsbereich aussenden kann und die
Bildsignale aufnimmt, um diese einer Weiterverarbei-
tung zuzufihren.

[0011] Der Bildgebungskatheter und/oder das Lu-
men kdnnen Uber eine Motoreinheit bewegbar sein.
Das Werkzeug weist somit zweckmafRigerweise in
seinem Endbereich bzw. im Bereich einer Werkzeug-
konsole eines Behandlungszimmers einen An-
schluss zu einer dem Werkzeug zuzuordnenden bzw.
in einer Konsole vorgesehenen Motoreinheit auf, die
es ermoglicht, dass der Bildgebungskatheter bzw.
das Lumen bewegt werden. So kann beispielsweise
ein OCT-Sensor, der als Drehspiegel oder drehende
Glasfaserleitung ausgebildet ist, rotiert werden oder
aber ein Lumen bzw. der Bildgebungskatheter kon-
nen relativ zum Werkzeug in Langsrichtung nach vor-
ne bzw. nach hinten verschoben werden.

[0012] Eine Signalschnittstelle kann dazu dienen,
den einen oder mehrere Bildgebungssensoren anzu-
steuern bzw. die Steuerungssignale fir den Antrieb
weiterzuleiten und die aufgenommenen Bildsignale
oder weitere Signale, die im Werkzeugbereich aufge-
nommen werden bzw. entstehen, einer Weiterverar-
beitung zuzuflihren.

[0013] Dariber hinaus kann ein Handstlick vorge-
sehen sein, das wenigstens ein Betatigungselement
zur Bedienung des Bildgebungskatheters aufweist.
So weist das zahnmedizinische Behandlungswerk-
zeug zweckmaRigerweise einen geeigneten Griff auf,
der dem Zahnarzt oder einer Zahnarzthelferin die Be-
dienung ermdglicht. Dieser Griff bzw. das Handstlck
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kann mit einem oder mehreren Betatigungselemen-
ten versehen werden, um beispielsweise die Rotation
des Drehspiegels bei einem OCT-Katheter zu star-
ten, zu beenden oder hinsichtlich der Geschwindig-
keit zu verandern bzw. das Vor- oder Zurlickschieben
des Bildgebungskatheters zur Bildgebung in unter-
schiedlichen Abschnitten des Behandlungsbereichs
zu ermoglichen. Hierzu kdnnen Schalter bzw. Taster
oder verschiebbare Betatigungselemente, Drehknop-
fe und dergleichen vorgesehen sein. Die Betati-
gungselemente kdnnen dabei an unterschiedlichen
Seiten des Griffs bzw. Handstlicks angeordnet sein,
wobei eine ergonomische Anordnung im Sinne einer
moglichst einfachen Bedienbarkeit vorzuziehen ist.

[0014] Ein Betatigungselement des Handstlicks
kann zur Verschiebung des Lumens und/oder zur
Verschiebung des Bildgebungskatheters entlang des
Handsticks und/oder zum Starten und/oder Been-
den einer Drehbewegung wenigstens eines Teils des
Bildgebungskatheters und/oder zur Einstellung einer
Drehgeschwindigkeit und/oder Verschiebegeschwin-
digkeit des Bildgebungskatheters und/oder des Lu-
mens vorgesehen sein. Beispielsweise ist es mdg-
lich, dass anhand eines Schalters eine Drehbewe-
gung eines Sensorbereichs bzw. des Bildgebungska-
theters ausgeldst wird, ebenso kann automatisch
z.B. Uber eine Motoreinheit ein Verschieben des Bild-
gebungskatheters im Werkzeug, gegebenenfalls in-
direkt Uber eine Verschiebung des Lumens im Werk-
zeug, erreicht werden. Alternativ oder erganzend ist
es denkbar, dass Uber mechanische Elemente der
Bildgebungskatheter bzw. der Sensor manuell ver-
schoben werden, beispielsweise mittels einer Kopp-
lung an entsprechende Drehknépfe oder derglei-
chen. So kann Uber das Handstiick, das zur Bedie-
nung eines zahnmedizinischen Behandlungswerk-
zeugs in der Regel ohnehin erforderlich ist, die Bild-
gebung optimal gesteuert werden. Dabei ist es insbe-
sondere sinnvoll, wenn die Bewegung des Lumens
bzw. des Bildgebungskatheters mit einer definierten
Geschwindigkeit bzw. in definierten und bekannten
Schritten erfolgt, so dass unter Berticksichtigung die-
ser Vorgaben die aufgenommenen Signale in eine
moglichst fehlerfreie Darstellung des Untersuchungs-
und Behandlungsraums an einem Display einflief3en.

[0015] Selbstverstandlich kénnen alternativ zu den
in das Handstuck integrierten Betatigungselementen
im Bereich des Handstlicks oder aber im Bereich ei-
ner Konsole zum Anschluss fir zahnmedizinische
Werkzeuge separate Betatigungselemente vorgese-
hen sein, beispielsweise Druckkndpfe an einer Kon-
sole zur Aktivierung einer Rotation oder dergleichen.
Dies kann insbesondere dann sinnvoll sein, wenn die
Integration der Betatigungselemente in das Hand-
stuck durch bereits am Handstlick vorgesehene Be-
dienelemente beispielsweise flir eine Bohrfunktion
oder dergleichen erschwert wird, so dass Fehlbedie-
nungen nicht ausgeschlossen werden kénnen.
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[0016] Erfindungsgemal kann ein Positionssensor-
system zur Bestimmung der zweidimensionalen
und/oder dreidimensionalen Position wenigstens ei-
nes Teils, insbesondere einer Spitze, des Bildge-
bungskatheters im Untersuchungs- und/oder Be-
handlungsbereichs vorgesehen sein. Das Positions-
sensorsystem ist vorzugsweise ein System mit einem
elektromagnetischen Wirkprinzip. Alternativ kdnnen
elektrische, akustische, optische bzw. kapazitive und
weitere Positionssensorsysteme verwendet werden.
Die Kombination mit einem solchen Positionssensor-
system, das beispielsweise elektromagnetisch aus-
gebildet ist, ermoglicht die Darstellung des zahnme-
dizinischen Werkzeugs, insbesondere der Spitze,
beispielsweise in einem dreidimensionalen Koordina-
tensystem zusammen mit den Bilddaten eines
OCT-Sensors. Dadurch erhalt der Arzt beispielswei-
se an seinem TFT-Display eine dreidimensionale
Darstellung des Behandlungsbereichs mit einer Dar-
stellung der Spitze des zahnmedizinischen Werk-
zeugs. Dies verbessert die Orientierung und ermog-
licht ein genaueres Vorgehen bei der Behandlung.

[0017] Das Werkzeug kann eine Steuerungs-
und/oder Verarbeitungseinrichtung zur Steuerung
von Bildgebungssignalen und/oder zur Verarbeitung
aufgenommener Bilddaten aufweisen. Diese Einrich-
tung erzeugt die geeigneten Bildgebungssignale
bzw. leitet diese Uber die Signalleitungen an die Bild-
gebungssensoren des Bildgebungskatheters weiter.
Des Weiteren erfolgt zweckmaligerweise in der
Steuerungs- und/oder Verarbeitungseinrichtung die
Verarbeitung der aufgenommenen Bilddaten fir eine
geeignete Darstellung an einem Monitor bzw. zur Ab-
lage in einer Speichereinrichtung, beispielsweise zur
nachfolgenden Auswertung fur die Durchfiihrung von
Folgebehandlungen. Die Steuerungs- und/oder Ver-
arbeitungseinrichtung ist dabei zweckmaRigerweise
I6sbar mit den Gibrigen Komponenten des Werkzeugs
verbunden, um bei einer Reinigung eines Hand-
stiicks oder des Behandlungsteils die elektronischen
Komponenten der Steuerungs- und/oder Verarbei-
tungseinrichtung gegen schadigende Einflisse zu
schutzen.

[0018] Alternativ ist es mdglich, dass die Steue-
rungs- und/oder Verarbeitungseinrichtung zumindest
teilweise oder vollstandig als vom Werkzeug getrenn-
te Komponente ausgebildet ist, beispielsweise als
Bestandteil einer Bedienkonsole, wobei die Steue-
rungs- und/oder Verarbeitungseinrichtung in jedem
Fall gegebenenfalls zur Steuerung weiterer zahnme-
dizinischer Werkzeuge mit ihren jeweiligen Bildge-
bungssystemen ausgebildet sein kann. Dabei ist es
auch denkbar, dass ein Bildgebungskatheter mit un-
terschiedlichen zahnmedizinischen Werkzeugen ein-
gesetzt werden kann, indem er jeweils in ein entspre-
chendes Lumen des Werkzeugs eingeflhrt wird.

[0019] Die Steuerungs- und/oder Verarbeitungsein-
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richtung kann zur Bildaufnahme und/oder Bilddarstel-
lung im Wesentlichen in Echtzeit und/oder zur dreidi-
mensionalen Rekonstruktion der aufgenommenen
Bilddaten und/oder zur Fusion von Bilddaten ver-
schiedener Bildgebungstechniken ausgebildet sein.

[0020] Wenn die Bilder beinahe in Echtzeit an ei-
nem Monitor oder Display dargestellt werden, ermog-
licht dies eine kontinuierliche Verfolgung der durch-
geflhrten Behandlung und Untersuchung, wodurch
die Qualitat deutlich verbessert werden kann, da das
bisher nicht zu vermeidende ,blinde" Durchfihren
einzelner Verfahrensschritte entfallt. Eine Unterbre-
chung der Behandlung, um separate Kontrollaufnah-
men anzufertigen, ist nicht mehr erforderlich. In je-
dem Fall muss der Patient nicht den Behandlungs-
raum verlassen und einen separaten Raum zur Er-
stellung von Réntgenaufnahmen aufsuchen. Wenn
die aufgenommenen Bilddaten dreidimensional dar-
gestellt werden, ermdglicht dies eine optimale Orien-
tierung im Untersuchungs- und Behandlungsbereich.
Die durchgeflhrte Behandlung kann in ihrem raumli-
chen Zusammenhang beurteilt werden und es wird
die Gefahr vermieden, dass in einer Kontrollaufnah-
me zufalligerweise nur der Bereich dargestellt wird, in
dem die Behandlung fehlerfrei durchgefihrt wurde,
wahrend Fehler in anderen Bereichen, die zu nach-
folgenden Entziindungen oder dergleichen fihren
kénnen, unerkannt bleiben.

[0021] Daruber hinaus ist es méglich, dass die Steu-
erungs- und/oder Verarbeitungseinrichtung Bilddaten
verschiedener Bildgebungstechniken miteinander
verbindet und hieraus gegebenenfalls Positionsbilder
erstellt. Beispielsweise konnen so OCT-Bilder und
IVUS-Bilder aber auch Bilder aus nichtkatheterba-
sierten Bildgebungsverfahren wie Rdntgenbilder
oder auch Bilder aus dem Bereich der molekularen
Bildgebung bzw. Magnetresonanzbilder zusammen-
gefugt oder fir eine Segmentierung in inhaltlich zu-
sammenhangende Bereiche bzw. eine Registrierung
herangezogen werden. Dadurch kann die Qualitat
der Bilddarstellung weiter verbessert werden.

[0022] Das Handstick des zahnmedizinischen
Werkzeugs kann an den Untersuchungs- und/oder
Behandlungsbereich anpassbar und/oder austausch-
bar ausgebildet sein. So kann beispielsweise je nach
Art der durchzufiihrenden Untersuchung, also je
nachdem, ob es sich um eine Untersuchung im Be-
reich der Zahnkanale oder um eine Untersuchung in
einem anderen Zahnbereich wie der Krone handelt,
das Handstuck z. B. durch Anschrauben eines zu-
satzlichen Giriffstlicks veranderbar sein bzw. ein Aus-
tausch mdglich sein. Darliber hinaus ist eine Anpas-
sung derart denkbar, dass eine Behandlung in ande-
ren Korperbereichen, beispielsweise im Bereich der
Nase oder des Ohrs, méglich wird. Hierzu kann bei-
spielsweise die Lange oder der Durchmesser des
Handstlicks durch Hinzufligen oder Entfernen lésba-
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rer Komponenten veranderbar sein bzw. es kénnen
von vorneherein andere Handstlcke verwendet wer-
den, die an gegebenenfalls anders ausgebildete
Werkzeuge angepasst sind. Damit ist es mdglich,
auch bei Behandlungen in anderen Bereichen bzw.
jeweils abgestimmt auf die durchzufiihrende Behand-
lung eine optimale Bildgebung auf Basis des Behand-
lungswerkzeugs zu erhalten.

[0023] Das erfindungsgemaRe Untersuchungs-
und/oder Behandlungswerkzeug kann einen Tempe-
ratursensor zur Bestimmung der Temperatur im Un-
tersuchungs- und/oder Behandlungsbereich aufwei-
sen, insbesondere einen im Bereich einer Spitze des
Bildgebungskatheters bzw. des Werkzeugs angeord-
neten Temperatursensor. Damit kann beispielsweise
bei einem Bohrwerkzeug Uberprift werden, ob es zu
einer betrachtlichen oder gar nicht mehr zulassigen
Erh6hung der Temperatur im Bereich des Zahns bzw.
der Umgebung kommt. Dies ist insbesondere dann
sinnvoll, wenn der Patient unter lokaler Betdubung
steht bzw. ein Nerv bereits entfernt wurde, so dass
der Patient eine mdglicherweise zu hohe Temperatur,
die langfristige Schaden am Zahn oder am umgeben-
den Gewebe hervorrufen kann, nicht bemerkt.

[0024] Zur weiteren Verkleinerung des Werkzeugs
kénnen zudem Nanotechnologieverfahren verwendet
werden, beispielsweise hinsichtlich einer mdglichen
Beschichtung zum Schutz des Werkzeugs bzw. zur
Vermeidung von Schaden im Behandlungsbereich.

[0025] Darlber hinaus betrifft die Erfindung ein Ver-
fahren zur Bilddatenaufnahme bei einer zahnmedizi-
nischen Untersuchung und/oder Behandlung mit ei-
nem zahnmedizinischen Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug, das wenigstens ein Lumen
aufweist, in dem wenigstens ein Bildgebungskatheter
zur Aufnahme von Bilddaten eines Untersuchungs-
und/oder Behandlungsbereichs aufgenommen oder
aufnehmbar ist, wobei der Bildgebungskatheter des
Werkzeugs zur kontinuierlichen und/oder zeitweisen
Bilddatenaufnahme in den Untersuchungs- und/oder
Behandlungsbereich eingebracht wird. Somit wird er-
findungsgemal bei einer Untersuchung oder Be-
handlung eine Bilddatenaufnahme durchgefiihrt, die
auf Bildern eines Bildgebungskatheters wie eines
OCT-Katheters oder eines IVUS-Katheters basiert.
Bei dieser Bilddatenaufnahme wird ein Werkzeug mit
einem solchen Katheter, wie es im vorstehenden be-
schrieben wurde, wenigstens zeitweise in den Unter-
suchungs- und/oder Behandlungsbereich einge-
bracht, um hier in Zeitintervallen oder kontinuierlich
Bilddaten aufzunehmen. Dabei kann das Werkzeug
beispielsweise ein Bohrwerkzeug sein oder ein Werk-
zeug zur Reinigung eines Wurzelkanals oder derglei-
chen.

[0026] Insbesondere kann das Verfahren zur Bild-
datenaufnahme bei einer Wurzelbehandlung eines
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Zahns durchgefiihrt werden, bei der der Bildge-
bungskatheter zur Bilddatenaufnahme in den Bereich
des Wurzelkanals des Zahns und/oder in den Kro-
nenbereich eingebracht wird.

[0027] Der Bildgebungskatheter kann zur Aufnah-
me von Bilddaten einer nach einer teilweisen Pulpa-
entfernung im Wurzelkanal verbliebenen Pulpa
und/oder des Zahnzustands und/oder des verbliebe-
nen Nervengewebes und/oder einer Wurzelkanalrei-
nigung und/oder -vergréRerung und/oder -ausfor-
mung und/oder einer Medikation eingebracht wer-
den.

[0028] So wird beispielsweise bei einer Wurzelbe-
handlung zunéchst eine Offnung der Krone des
Zahns vorgenommen, um die Zahnpulpa freizulegen.
Anschlielend wird in der Regel eine erste Schicht der
Pulpa entfernt, wozu ein spezieller flexibler Bohrer
verwendet wird, der klein genug ist, um in den Wur-
zelkanal eingefuhrt zu werden. AnschlieRend wird
der  Bildgebungskatheter, beispielsweise ein
OCT-Katheter, in den Wurzelkanal bzw. die Wurzel-
kandle eingefihrt, um Bilddaten der verbliebenen
Pulpa aufzunehmen und dem Zahnarzt so Bildinfor-
mationen hinsichtlich einer méglichen Infektion sowie
hinsichtlich von Rissen und Spriingen im Zahn zu ge-
ben. Dariber hinaus Iasst sich anhand der Bilddaten
die Dicke der Pulpa und das verbleibende Nervenge-
webe beurteilen. Der Bildgebungskatheter kann hier-
zu als gegebenenfalls im Vergleich zu in Gefalie ein-
zufiihrenden Kathetern kurz ausgebildeter Katheter
eine Gesamtlange von etwa 2 Metern aufweisen. Ge-
gebenenfalls kann der Katheter mit einer gréReren
Steifigkeit als OCT-Katheter zur Verwendung bei-
spielsweise bei der Bildgebung im Koranarbereich
ausgebildet sein. Insbesondere kann der OCT-Ka-
theter oder ein sonstiger Bildgebungskatheter in ei-
nem Lumen eines Bohrwerkzeugs aufgenommen
sein. Es ist aber auch eine Anordnung in einem ande-
ren Werkzeug, beispielsweise zur Nachbearbeitung
des aufgebohrten Raums, mdglich.

[0029] AnschlieRend wird bei der Wurzelbehand-
lung die Pulpa entfernt, die Wurzelkanale werden ge-
saubert, vergroliert und gegebenenfalls fir eine spa-
tere Verfillung ausgeformt. Danach kann der Bildge-
bungskatheter erneut in den Wurzelkanal eingefihrt
werden, um das Ergebnis der Sduberung und Ausfor-
mung darzustellen und Informationen ber mdgliche
Risse oder Spriinge und die Tiefe des Wurzelkanals
zu liefern. Gegebenenfalls kann dieser erneut einge-
fuhrte Bildgebungskatheter in einem anderen Werk-
zeug als der urspriingliche Katheter aufgenommen
sein. Anschlieend wird der Innenraum des Zahns
mit dem Wurzelkanal gegebenenfalls einer medika-
mentdsen Behandlung unterzogen, um Krankheitser-
reger abzutéten und eine Infektion zu verhindern. Mit
einem erneuten Einflihren des Bildgebungskathe-
ters, der auch gegebenenfalls wahrend der Medikati-
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on im Wurzelkanal verblieben sein kann, werden die
Anordnung bzw. Ausbreitung der Medikation im
Zahnbereich Uberprift.

[0030] Die Krone des Zahns wird in der Regel mit ei-
ner vorlaufigen Fillung ausgestattet, um den Zahn
bis zum nachsten Zahnarztbesuch zu schitzen. Der
Innenraum, in dem sich die Pulpa befunden hat, und
der Wurzelkanal werden gegebenenfalls gefllt und
versiegelt.

[0031] Bei einem folgenden Zahnarztbesuch wird
die voriibergehende Fillung entfernt und der Raum
der Pulpa und die Wurzelkanale werden erneut ge-
saubert und verfullt. Abschliefend wird eine Gold-
oder Porzellankrone bzw. eine andere dauerhafte
Krone platziert, und die Krone des Zahns wird geeig-
net wieder hergestellt.

[0032] Je nach der speziellen Ausgestaltung des
Verfahrens kénnen einige der vorstehenden Schritte
wegfallen bzw. in einer anderen Reihenfolge
und/oder leicht verandert durchgefiihrt werden.

Ausfihrungsbeispiel

[0033] Weitere Vorteile und Einzelheiten der Erfin-
dung ergeben sich anhand der folgenden Ausflih-
rungsbeispiele sowie aus den Zeichnungen. Dabei
zeigen:

[0034] FEig. 1 ein erfindungsgemalies zahnmedizini-
sches Werkzeug mit einem OCT-Katheter,

[0035] FEig. 2 ein erfindungsgemales zahnmedizini-
sches Werkzeug mit einem OCT- und IVUS-Sensor,

[0036] FEia. 3 eine Prinzipskizze zur Nutzung eines
zahnmedizinischen Werkzeugs mit einem Hand-
stuck,

[0037] Fig.4 eine Werkzeugkonsole fir ein erfin-
dungsgemales zahnmedizinisches Werkzeug,

[0038] Fig. 5 eine Ubersicht zur Bilddatenaufnahme
mit dem Werkzeug der Fig. 4 und

[0039] Fig. 6 die Vorgehensweise einer dreidimen-
sionalen Datenrekonstruktion mittels eines Positions-
sensorsystems.

[0040] In der Fig.1 ist ein erfindungsgemafes
zahnmedizinisches Werkzeug 1 mit einem OCT-Ka-
theter dargestellt. Bei dem Werkzeug 1 handelt es
sich um ein Bohrwerkzeug, das auf seiner Oberflache
2 verschiedene Schneideelemente 3 zur Durchfih-
rung der Behandlung aufweist. Mit dem Werkzeug 1
kann beispielsweise bei einer Wurzelbehandlung die
Pulpa entfernt werden.
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[0041] Die Oberflache 2 des Werkzeugs 1 besteht
teilweise aus einem transparenten Material, durch
das das Licht eines OCT-Sensors 4, der hier vor der
Spitze 5 des Werkzeugs 1 dargestellt ist, austreten
kann. Der OCT-Sensor 4 ist als Drehspiegel ausge-
bildet, um Licht in unterschiedliche Richtungen aus-
zusenden bzw. zu reflektieren. In einer alternativen
Ausfuhrungsform kann der OCT-Sensor als Glasfa-
serleitung ausgebildet sein, die sich dreht. Weiterhin
ist eine Rotation in einem Glasfaserschlauch mdg-
lich. Der OCT-Sensor 4 macht sich fiir die Bildgebung
das Prinzip des Michelson-Interferometers zu Nutze.
Die Spitze 5 des Werkzeugs 1 ist mit einer hier nicht
naher dargestellten Offnung versehen, durch die der
OCT-Bildgebungssensor 4 zur Erstellung von Bild-
aufnahmen hindurchgefiihrt werden kann. Im Vorfeld
ist ein transparentes Fenster 6 vorgesehen, durch
das die Lichtsignale des OCT-Katheters austreten
und erneut aufgenommen werden kénnen.

[0042] Darlber hinaus verfligt das Werkzeug 1 tber
ein Positionssensorsystem mit im vorderen Bereich
des Werkzeugs 1 angeordneten Positionssensoren
bzw. -detektoren 7, die mit externen Positionssenso-
ren bzw. -detektoren 8 auflerhalb des Koérpers des
Patienten zur Positionsbestimmung in Verbindung
stehen. von den externen Positionssensoren bzw.
-detektoren 8 besteht eine Verbindung 9 zu einer
Schnittstelle einer Positionsbestimmungsvorrich-
tung.

[0043] Das Werkzeug 1 zum Einsatz bei Wurzelbe-
handlungen und dergleichen weist ein Lumen 10 auf,
in dem die Signalleitungen 11 der Positionssensoren
bzw. -detektoren 7 gefiihrt sind. Daneben sind in dem
Lumen 10 die Signalleitungen 12 des OCT-Sensors
4 aufgenommen.

[0044] Im hinteren Endbereich des Werkzeugs 1 ist
ein mechanisches Verbindungssystem 13 mit einer
Rotationskupplung 14 dargestellt. Daran schlief3t
sich eine kombinierte Signalschnittstelle und Motor-
einheit 15 an, die zur Weiterleitung und Aufnahme
der Bildsignale des OCT-Sensors 4 dient und Uber
die der Antrieb des OCT-Katheters gesteuert wird.
Der OCT-Katheter bzw. -Sensor 4 wird dabei rotiert
bzw. nach vorne oder hinten in Langsrichtung be-
wegt. So kénnen im Zusammenhang mit den Syste-
men der Positionssensoren bzw. -detektoren 7 und 8
durch das Vorschieben bzw. Zurlickziehen des Bild-
gebungskatheters dreidimensionale Rekonstrukti-
onsaufnahmen erstellt werden.

[0045] Ein weiteres erfindungsgemafles zahnmedi-
zinisches Werkzeug 16 ist in der Fig. 2 dargestellt.
Bei dem Werkzeug 16 handelt es sich ebenfalls um
einen Bohrer mit Schneideelementen 17 auf der
Oberflache 18. Die Oberflache 18 weist hier nicht
dargestellte transparente Fenster auf, durch die das
Infrarotlicht eines OCT-Sensors, der hier nicht naher
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dargestellt ist, austreten kann. Daruber hinaus ver-
fugt das Werkzeug 16 tber einen IVUS-Sensor 19 fur
die Bilderstellung mittels Ultraschall. Durch die Kom-
bination des OCT-Sensors mit dem IVUS-Sensor 19
ist in unterschiedlichen Bildgebungsbereichen eine
optimale Bilderstellung moglich. Somit kénnen so-
wohlim Nah- als auch im Fernbereich qualitativ hoch-
wertige Bildaufnahmen angefertigt werden. Die Spit-
ze 20 des Werkzeugs 16 weist eine Offnung auf,
durch die der OCT-Sensor hindurchgefiuhrt werden
kann, um in unterschiedlichen Bereichen vor bzw.
hinter der Spitze 20 des Bohrwerkzeugs 16 Bildauf-
nahmen zu erstellen, die untersuchungsbegleitend
ausgewertet werden kénnen.

[0046] In einem Lumen 21 sind die Signalleitungen
22 aufgenommen, die zum OCT-Sensor sowie zum
IWS-Sensor 19 fihren bzw. die von den jeweiligen
Sensoren aufgenommenen Daten an eine Signal-
schnittstelle und Motoreinheit 23 weiterleiten. Ein
mechanisches Verbindungssystem 24 mit einer Ro-
tationskupplung 25 ermdglicht die Durchflihrung von
Drehbewegungen, um beispielsweise den OCT-Sen-
sor und den IVUS-Sensor 19, gegebenenfalls unab-
hangig vom OCT-Sensor, mit definierter Geschwin-
digkeit zu rotieren. Gleichzeitig kann automatisch
oder manuell ein Vorschub bzw. ein Zurtckziehen
des OCT-Katheters bzw. des IVUS-Katheters erfol-
gen, um die Behandlung durch Bildaufnahmen in un-
terschiedlichen Bereichen kontinuierlich oder in be-
stimmten Intervallen zu Uberwachen.

[0047] In der Eiq. 3 ist eine Prinzipskizze zur Nut-
zung eines zahnmedizinischen Werkzeugs 26 mit ei-
nem Handstlick 27 dargestellt. Das Werkzeug 26
wird zur Durchfiihrung der Behandlung teilweise in
den Zahn 28 eingefuhrt, wozu eine OCT-Sensorfaser
29 entsprechend steif ausgebildet ist, um in einen
Hohlraum 30 des Zahns 28 eingefuhrt werden zu
kdnnen. Ein Lumen 31 fur die OCT-Sensorfaser 29
kann nach vorne und zuriick bewegt werden, ebenso
wie die OCT-Sensorfaser 29 um einige Millimeter in
Langsrichtung nach vorne bzw. zuriick bewegt wer-
den kann, um dem Behandlungsverlauf zu folgen und
Bilddaten des gesamten Untersuchungs- bzw. Be-
handlungsbereichs aufzunehmen. Hierzu ist ein mit
der OCT-Sensorfaser 29 gekoppeltes Betatigungse-
lement 32 vorgesehen, mittels dem die OCT-Sensor-
faser 29 um einige Millimeter in Langsrichtung be-
wegt werden kann. Ein zweites Betatigungselement
33, das ebenfalls bewegbar ausgebildet ist, wie hier
durch die Pfeile 34 und 35 dargestellt, ermoglicht die
Bewegung des Lumens 31, das ebenfalls um einige
Millimeter verschoben werden kann.

[0048] Das Betatigungselement 36 ist als Schalter
ausgebildet und dient dazu, eine Rotationsbewegung
der OCT-Sensorfaser 29 zu starten bzw. zu beenden.
Zudem ist mit dem Betatigungselement 36 mittels
mehrfacher Betatigung die Geschwindigkeit der Ro-
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tation der OCT-Sensorfaser 29 veranderbar. Das
Handstick 27 weist eine Lange im Bereich von 20 cm
auf.

[0049] Der OCT-Generator und -Analysator 37 er-
zeugt die Signale, die fur die Bildgebung zur Spitze
des zahnmedizinischen Werkzeugs 26 geleitet wer-
den, und analysiert die aufgenommenen Daten, die
Uber die Signalleitungen eintreffen. Der OCT-Kathe-
ter weist dabei von der Spitze bis zum OCT-Genera-
tor und -Analysator 37 eine Gesamtlange im Meter-
bereich auf.

[0050] So ist mit dem erfindungsgemafien Werk-
zeug 26 eine untersuchungs- und behandlungsbe-
gleitende Bildgebung mdglich, die liber Betatigungs-
elemente 32, 33 und 36 definiert steuerbar ist.

[0051] Inden Fig. 4 und Fig. 5 sind eine Werkzeug-
konsole 38 und eine Ubersicht zur Bilddatenaufnah-
me mit einem erfindungsgemafen Werkzeug darge-
stellt. Dazu ist die in der Fig. 4 gezeigte bewegliche,
auf Rollen gelagerte Werkzeugkonsole 38 vorgese-
hen, die Uber ein Display 39 sowie eine Eingabevor-
richtung 40 verfugt, an der ein Nutzer Eingaben zur
Steuerung des Werkzeugs bzw. des Bildgebungska-
theters eingeben kann. Dies erfolgt Gber Tastenein-
gaben in Kombination mit einer Maussteuerung.

[0052] Daneben ist ein Handstiick-Applikator 41 zur
Verbindung mit einem hier nicht gezeigten Werkzeug
mit der Mdglichkeit zur Bildgebung mittels optischer
Koharenztomographie dargestellt. Der Hand-
stiick-Applikator 41 ist, wie hier Uiber den Pfeil 42 der
Eig. 5 dargestellt, mit einer Bildverarbeitungseinheit
43 verbunden, die die OCT-Signale erzeugt und die
aufgenommenen Bilddaten analysiert. Die Daten der
Bildverarbeitungseinheit 43 werden auf einen Daten-
bus 44 geleitet, an dem zudem die Systemsteuerung
45 angeschlossen ist. Daneben ist eine zentrale
Spannungsversorgung 46 vorgesehen. An eine Bild-
nachverarbeitungseinheit 47 schlief3t sich ein Bild-
und Datenspeicher 48 an, wobei die in dem Bild- und
Datenspeicher 48 abgelegten Daten einer oder meh-
rerer Behandlungen bei Bedarf auf einen CD- und
DVD-Brenner 49 lbertragen werden kénnen, um so
in einem tragbaren Speicher fir spatere Untersu-
chungen abgelegt zu werden. Messfunktionen 50 wie
beispielsweise Durchmesser oder Tiefe eines Be-
handlungsbereichs werden ebenfalls bei der Bildver-
arbeitung bertcksichtigt.

[0053] Der Bild- und Datenspeicher 48 steht daru-
ber hinaus mit einer Schnittstelle 51 fir Patienten-
und Bilddaten in Verbindung, tber die Daten mit ex-
ternen Systemen bzw. weiteren Systemen in der Pra-
xis des Arztes ausgetauscht werden kénnen. Dari-
ber hinaus ist die Display-Einheit 52 mit der Eingabe-
einrichtung 53 gezeigt. Somit kann, wie in der Eig. 5
gezeigt, mittels der Werkzeugkonsole 38 der Fig. 4
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eine untersuchungsbegleitende Datenaufnahme er-
folgen, die eine bessere Beurteilung des Behand-
lungsfortschritts ermdglicht. Die aufgenommenen
Bilddaten kdnnen, wie in der Fig. 5 gezeigt, zum Aus-
tausch mit weiteren Systemen Uber die Schnittstelle
51 fir Patienten- und Bilddaten ausgetauscht werden
bzw. zum spateren Abruf bei einer Nachfolgebehand-
lung oder dergleichen aus dem Bild- und Datenspei-
cher 48 abgerufen werden. Gegebenenfalls ist hierflr
eine vorher erstellte CD oder DVD einzulegen.

[0054] In der Fig. 6 ist schlieBlich die Vorgehens-
weise bei einer dreidimensionalen Datenrekonstruk-
tion mittels eines Positionssensorsystems darge-
stellt. Dabei werden zunachst mit einem OCT-Bildge-
bungskatheter zweidimensionale Aufnahmen 54 er-
stellt, wobei die hier dargestellte zweidimensionale
Aufnahme 54 entziindetes Nerven- und Pulpagewe-
be innerhalb eines Wurzelkanals zeigt. Die zweidi-
mensionalen Aufnahmen 54 werden mit Daten 55 ei-
nes Positionssensorsystems verknipft, um im Ergeb-
nis einen dreidimensionalen Datensatz 56 zu erhal-
ten, in dem der Bereich des Wurzelkanals, in wel-
chem gegebenenfalls eine weitere Bohrung bzw.
eine Sauberung durchzufihren ist, in hoher Qualitat
zu erkennen ist. Damit wird dem Zahnarzt die weitere
Behandlung deutlich erleichtert.

Patentanspriiche

1. Zahnmedizinisches Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug, dadurch gekennzeichnet,
dass das Werkzeug (1, 16, 26) wenigstens ein Lu-
men (10, 21, 31) aufweist, in dem wenigstens ein
Bildgebungskatheter zur Aufnahme von Bilddaten ei-
nes Untersuchungs- und/oder Behandlungsbereichs
aufgenommen oder aufnehmbar ist.

2. Zahnmedizinisches Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug nach Anspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass der Bildgebungskatheter ein
Katheter fir die optische Koharenztomographie
und/oder ein ultraschallbasierter und/oder magnetre-
sonanzbasierter Katheter ist.

3. Zahnmedizinischens Untersuchungs-
und/oder Behandlungswerkzeug nach einem der vo-
rangehenden Anspriche, dadurch gekennzeichnet,
dass das Werkzeug (1, 16, 26) zumindest teilweise
aus einem fir ein Bildgebungssignal des Bildge-
bungskatheters transparenten Material besteht
und/oder eine firr das Bildgebungssignal transparen-
te Offnung aufweist.

4. Zahnmedizinisches Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug nach einem der vorangehen-
den Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass der
Bildgebungskatheter und/oder das Lumen (10, 21,
31) Uber eine Motoreinheit (15, 23) bewegbar sind.
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5. Zahnmedizinischens Untersuchungs-
und/oder Behandlungswerkzeug nach einem der vo-
rangehenden Anspriche, dadurch gekennzeichnet,
dass ein Handstlick (27) vorgesehen ist, das wenigs-
tens ein Betatigungselement (32, 33, 36) zur Bedie-
nung des Bildgebungskathters aufweist.

6. Zahnmedizinisches Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug nach Anspruch 5, dadurch
gekennzeichnet, dass ein Betatigungselement (32,
33, 36) zur Verschiebung des Lumens (10, 21, 31)
und/oder zur Verschiebung des Bildgebungskathe-
ters entlang des Handstticks (27) und/oder zum Star-
ten und/oder Beenden einer Drehbewegung wenigs-
tens eines Teils des Bildgebungskatheters und/oder
zur Einstellung einer Drehgeschwindigkeit und/oder
Verschiebegeschwindigkeit des Bildgebungskathe-
ters und/oder des Lumens vorgesehen ist.

7. Zahnmedizinisches Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug nach einem der vorhergehen-
den Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass ein
Positionssensorsystem, insbesondere mit einem
elektromagnetischen Wirkprinzip, zur Bestimmung
der zweidimensionalen und/oder dreidimensionalen
Position wenigstens eines Teils, insbesondere einer
Spitze, des Bildgebungskatheters im Untersuchungs-
und/oder Behandlungsbereich vorgesehen ist.

8. Zahnmedizinisches Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug nach einem der vorhergehen-
den Anspriche, dadurch gekennzeichnet, dass das
Werkzeug (1, 16, 26) eine Steuerungs- und/oder Ver-
arbeitungseinrichtung zur Steuerung von Bildge-
bungssignalen und/oder zur Verarbeitung aufgenom-
mener Bilddaten aufweist.

9. Zahnmedizinisches Untersuchungs- und/oder
Behandlungswerkzeug nach Anspruch 8, dadurch
gekennzeichnet, dass die Steuerungs- und/oder Ver-
arbeitungseinrichtung zur Bildaufnahme und/oder
Bilddarstellung im Wesentlichen in Echtzeit und/oder
zur dreidimensionalen Rekonstruktion der aufgenom-
menen Bilddaten und/oder zur Fusion von Bilddaten
verschiedener Bildgebungstechniken ausgebildet ist.

10. Zahnmedizinisches Untersuchungs-
und/oder Behandlungswerkzeug nach einem der An-
spriche 5 bis 9, dadurch gekennzeichnet, dass das
Handsttick (27) an den Untersuchungs- und/oder Be-
handlungsbereich anpassbar und/oder austauschbar
ausgebildet ist.

11. Zahnmedizinisches Untersuchungs-
und/oder Behandlungswerkzeug nach einem der vo-
rangehenden Anspriche, dadurch gekennzeichnet,
dass ein Temperatursensor zur Bestimmung der
Temperatur im Untersuchungsund/oder Behand-
lungsbereich vorgesehen ist, insbesondere ein im
Bereich einer Spitze (20) des Bildgebungskatheters
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und/oder des Werkzeugs (1, 16, 26) angeordneter
Temperatursensor.

12. Verfahren zur Bilddatenaufnahme bei einer
zahnmedizinischen Untersuchung und/oder Behand-
lung mit einem zahnmedizinischen Untersuchungs-
und/oder Behandlungswerkzeug, das wenigstens ein
Lumen aufweist, in dem wenigstens ein Bildgebungs-
katheter zur Aufnahme von Bilddaten eines Untersu-
chungsund/oder Behandlungsbereichs aufgenom-
men oder aufnehmbar ist, wobei der Bildgebungska-
theter des Werkzeugs zur kontinuierlichen und/oder
zeitweisen Bilddatenaufnahme in den Untersu-
chungs- und/oder Behandlungsbereich eingebracht
wird.

13. Verfahren nach Anspruch 12, dadurch ge-
kennzeichnet, dass das Verfahren zur Bilddatenauf-
nahme bei einer Wurzelbehandlung eines Zahns
durchgefiihrt wird, wobei der Bildgebungskatheter
zur Bilddatenaufnahme in den Bereich des Wurzelka-
nals des Zahns und/oder den Kronenbereich einge-
bracht wird.

14. Verfahren nach Anspruch 13, dadurch ge-
kennzeichnet, dass der Bildgebungskatheter zur Auf-
nahme von Bilddaten einer nach einer teilweisen Pul-
paentfernung im Wurzelkanal verbliebenen Pulpa
und/oder des Zahnzustands und/oder des verbliebe-
nen Nervengewebes und/oder einer Wurzelkanalrei-
nigung und/oder -vergroRerung und/oder -ausfor-
mung und/oder einer Medikation eingebracht wird.

Es folgen 5 Blatt Zeichnungen
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Anhangende Zeichnungen
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