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Mundhygiene ab
dem ersten Zabn

Sorgfaltige Mundhygiene, ausgewogene Erndbrung und eine Fluori-
dierung der Zahnoberflichen sind die Eckpfeiler der Kariespraven-
tion, die mit dem Durchbruch des ersten Milchzabns beginnen muss.
Da sich die friihe Zabnpflege bei uns noch nicht geniigend durchge-
setzt hat, ist der Kariesbefall an Milchgebissen in Deutschland auch
heute noch verhaltnismdfSig hoch. Mit den vor zwei Jahren aktuali-
sierten Empfehlungen der Deutschen Gesellschaft fiir Zahn-, Mund-
und Kieferbeilkunde (D GZMK), die eine Bewertung der verschiede-
nen FluoridierungsmafSnabmen und die nach Lebensalter gestaffelten
Mengenangaben enthilt, ldsst sich der Schutz optimieren.
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die Milch-

riesanfilligkeit von Menschen, die in einer
Umgebung mit hohem natiirlichen Fluorid-
gehalt leben, steigt an, wenn die Fluorid-
quellen nicht mehr zur Verfiigung stehen.
Der aus fast reinem Fluorapatit bestehende
Haifischzahn ist in Gegenwart von Bakte-
rien und bei entsprechend saurem Milieu
vor einer kariosen Attacke ebenso wenig
geschiitzt wie der menschliche Zahn aus
Hydroxylapatit. Eine fluoridangereicherte
Umgebung aber stoppt die Kariesentwick-
lung.

Fluoriddepot auf der

Zahnoberflache
Treffen in der Mundhohle oder auf der
Zahnoberfliche geloste Fluoridionen auf
Kalziumionen, schlagen sie sich als Kalzi-
umfluorid-Deckschicht auf der Zahnober-
fliche nieder und bilden zusammen mit
Speichelproteinen und Phosphaten ein
unlosliches Substrat, das als Fluoriddepot
wirkt: Bei sinkenden pH-Werten — z. B.
durch wachsende Zahnplaque — 16st sich
Fluorid heraus, erhoht die Ionenkonzentra-
tion im Mundraum und bildet bei anstei-
genden pH-Werten — etwa beim Zihneput-
zen — in Anwesenheit von Kalziumionen
wieder unlosliches Kalziumfluorid, das sich
bevorzugt an Stellen mit frither Karies und
beginnender Demineralisation absetzt. Auf



