
Entwicklung vom Kind zum 
Jugendlichen

Sind wir nicht alle immer wieder er-
staunt, wie schnell (Klein-)Kinder er-
wachsen und älter werden? Haben wir 
sie gerade noch im Kita- und Grund-
schulalter betreut und in der häuslichen 
Mundhygiene angeleitet, sind sie auch 
schon im Teenageralter und in der Pu-
bertät. Aus Kindern werden kleine/
große Erwachsene, die ihre eigene 
Persönlichkeit suchen und entwickeln. 
Einst fröhliche und ausgeglichene 
 Kinder sind nun zurückhaltend, stur 
und in sich gekehrt. Das Thema Mund-
hygiene spielt bei einigen Jugendlichen 
eine große, oftmals schon übertriebene 

Rolle und bei anderen gar keine. Kein 
Alter ist so „kompliziert“ beim Heran-
wachsen und so herausfordernd wie 
das pubertäre. Diese Herausforderung 
sensibel und individuell anzunehmen 
sowie die Bedürfnisse individuell zu er-
kennen, ist unsere Aufgabe, wenn wir 
authentisch und professionell in dieser 
Altersgruppe Individualprophylaxe in 
der Praxis betreiben wollen.

Kommunikation nonverbal 
und verbal

Wir sollten nicht den „schlechtesten“ 
Tag oder eine negative Einstellung zu
unseren jugendlichen Patienten  haben 
und dies ggf. auch über unseren Ge-

sichts ausdruck zeigen. Gerade in 
der Pubertät sind die Jugendlichen 
emotional sehr empfänglich für sol-
che Botschaften. Negative, wie ein 
Kopf schütteln oder verbale „Zurecht-
weisungen“, z. B., dass die Mundhy-
giene schlecht ist und auf jeden Fall 
verbessert werden muss, bewirken in 
der Regel nur, dass der Patient den 
Kopf wegdreht und gar nicht weiter 
zuhört. Für alle Beteiligten sind Ne-
gativbotschaften nur kräftezehrend 
und de motivierend. Eine freundliche 
Stimmlage und entspannte Gesichts-
züge, nicht vorwurfsvoll, sondern mo-
tivierend, bringen weit mehr für eine 
erfolgreiche Zusammenarbeit in dieser 
Zeit als Kritik und Belehrungen.

Motivation und 
 Zusammenarbeit

Das Einhalten der Prophylaxe- und Vor-
sorgetermine ist schon immer als Ge-
winn der Zusammenarbeit mit den Teen-
agern zu sehen. Die Patienten können 
aber jeden Termin absagen oder nicht 
erscheinen. Das kann natürlich immer 
passieren und die Compliance verläuft 
eher schlecht. Es sollte jedoch die Aus-
nahme bleiben, und dazu kann ein sen-
sibler, ggf. freundschaftlicher oder kum-
pelhafter Umgang mit den Teenagern 
viel beitragen. Je besser das Vertrauen in 
den vorangegangenen Jahren aufgebaut 
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Teenager – Herausforderung und/
oder Bereicherung im Praxisalltag?

Wie können wir im Teenageralter ein gutes und professio-

nelles präventives Konzept durchführen, indem nicht nur 

Frustration und Misserfolge, sondern Erfolge und Motiva-

tion auf beiden  Seiten zu erreichen sind? Diese Patienten-

klasse � ndet oft zu  wenig Beachtung. Im nachfolgenden 

Beitrag wird der Fokus speziell auf den Umgang und die 

Mundhygienemotivation bei Jugendlichen gelegt.
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 Abb. 1: Eine zugewandte und offene Kommunikation ist bei jugendlichen Patienten besonders wichtig. A
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wurde, umso leichter fällt beiden Seiten 
oftmals der Umgang miteinander in der 
Pubertät. Patienten, die in diesem Alter 
als Neupatient kommen, erfahren durch 
eine aufgeschlossene Kommunika tion 
von Anfang an, dass man mit ihnen 
zusammenarbeiten möchte und nicht 
 gegen sie arbeitet. Der erste Kontakt und 
Eindruck, den die jugendlichen Patien-
ten wahrnehmen, ist entscheidend für 
die weitere Zusammenarbeit.

Lob und Anerkennung

Wie alle Patienten, so hören uns die Teen-
ager viel besser zu, wenn wir  ihnen zu-
gewandt und mit dem nöti gen Res pekt 
und Abstand Lob und  Anerkennung für 
das Erscheinen aussprechen. Eine kurze 
Erläuterung des Be hand lungs ablaufs 
gibt ihnen Sicherheit und das Gefühl, 
wahr genommen zu werden. Wir sollten 
Patien ten in dieser Altersgruppe nicht 
mit häuslichen Mund hygiene hilfs mitteln 
und Instruktionen über-, aber auch nicht 

unterfordern.  Herauszu� nden, wie das 
optimale Instruieren sein sollte, ist die 
tägliche Herausforderung in allen Alters-
gruppen. Je besser wir uns auf unsere 
Patienten einlassen können und ihnen 
zuhören, umso mehr erfahren wir über 
ihre Motivation, was sie z. B. in der 
häuslichen Mundhygiene umsetzen kön-
nen und wollen. Das ist der Schlüssel für 
eine gute Zusammenarbeit. 

Mundhygieneinstruktion und 
Compliance

Sensibel müssen wir nach Befund erhe-
bung des Plaque-Indizes heraus� nden, 
wozu der Patient jetzt gerade bereit ist, 
um etwas für seine häusliche Mund-
hygiene zu tun. Das Einfärben der 
 Plaque ist Grundlage für die Erhebung 
des Plaque-Indizes in jeder Sitzung, 
das Zeigen der eingefärbten Stellen 
jedoch nicht. Versetzen wir uns in das 
Alter und die Lage der pubertären Ju-
gendlichen: Sie fühlen sich oft bloßge-

stellt und eingeschüchtert. Es könnte 
für lange Zeit der letzte Termin gewe-
sen sein, zu dem sie erscheinen. Um 
solche Situationen zu vermeiden, hilft 
es, Patienten zu fragen, ob sie sich den 
Befund im Spiegel mit ansehen möch-
ten. Dass die Entscheidung bei den 
Patienten liegt, zeigt ihnen, dass man 
mit ihnen zusammenarbeiten möchte. 
Genauso kann bei der Besprechung 
der häuslichen Mundhygienehilfsmit-
tel verfahren werden. Ehrlichkeit, was 
der Patient wirklich zu Hause umsetzt 
und/oder umsetzen kann, ist zu diesem 
Zeitpunkt das beste Fundament für 
eine gute Zusammenarbeit. So können 
in dieser Zeit auch Kompromisse und 
kleine „Verträge“  eingegangen wer-
den. Wird die Putztechnik gut instruiert 
und eine � uoridhaltige (ca. 1.500 ppm) 
Zahnpasta empfohlen, so kann man 
manchmal den Kompromiss eingehen, 
dass die  Zwischenraumreinigung nur 
ein-  bis zweimal wöchentlich durch-
geführt werden kann und der nächste 

Medizinische Exklusiv-Zahncreme mit Natur-Perl-System TITA
N
D
IOX

ID
N
EU

O
HN

E

Dr. Liebe Nachf. GmbH & Co. KG 
D-70746 Leinfelden-Echterdingen
bestellung@pearls-dents.de

1  K
lin

is
ch

e 
A

nw
en

du
ng

ss
tu

di
e 

un
te

r d
er

m
at

ol
og

is
ch

er
 u

nd
 z

ah
nm

ed
iz

in
is

ch
er

 K
on

tr
ol

le
, d

ur
ch

ge
fü

hr
t v

on
 d

er
m

at
es

t 1
1/

20
21

2  M
es

sm
et

ho
de

 „
Zü

ri
ch

er
 M

od
el

l“
. P

ea
rl

s 
&

 D
en

ts
 b

is
he

r: 
RD

A 
32

Hocheffektiv und ultrasanft – 
die neue Pearls & Dents

Jetzt weiter optimiert:
➜  ohne Titandioxid: Natürlichkeit, die man sehen kann

➜  hocheffektive Reinigung: 86,6 % weniger Plaque 1

➜  ultrasanfte Zahnpfl ege: RDA 28 2

➜  optimaler Kariesschutz mit 
       Doppel-Fluorid-System 1.450 ppmF

➜  100 % biologisch abbaubares 
       Natur-Perl-System

Besonders geeignet
➜  bei erhöhter Belagsbildung (Kaffee, Tee, Nikotin, Rotwein) und für Spangenträger

www.pearls-dents.de/zahnaerzte

 ANZEIGE

FACHBEITRAG



Termin, statt nach einem halben Jahr, bereits in drei Monaten
ansteht (s. Abschnitt Abrechnung). Wenn wir in den Augen 
der Jugendlichen in  diesem Moment als cool erscheinen, 
 können wir davon aus gehen, dass sie sich eher an diese Ver-
einbarung halten, als wenn nur Verbote und zu viele Instruk-
tionen vermittelt  werden.
Die Auswahl der Hilfsmittel besteht in der Regel aus einer 
Zahnbürste, je nach Motorik (manuell/elektrisch/Schall),  einer 
� uoridhaltigen Zahnpasta und je nach Zwischenraumgröße 
aus Zahnseide/Flossette (z. B. GUM [Sunstar]), Picks [TePe]) 
oder Zwischenraumbürstchen. Auch hier ist nachzufragen, 
womit der Patient gerne reinigen möchte und womit er zu-
rechtkommt. Erweitert werden können die Mundhygiene-
hilfsmittel mit einem Zungenreiniger, ggf. bei fest sitzender 
KFO mit einer � uoridhaltigen Spüllösung oder dem einmal 
wöchentlichen Einbürsten eines Gelees.

Abrechnung

Die Positionen IP1, IP2, IP4 (ggf. IP5) werden vom 6. bis zur 
Vollendung des 18. Lebensjahres als  BEMA- Position berech-
net. Zusätzliche Termine werden je nach Zeitaufwand nach 
BEMA-Position Ä1 oder nach GOZ-Position berechnet. Diese 
Berechnung wird in einem Vorgespräch mit einem Erzie-
hungsberechtigten besprochen. 

Hinweis: IP4 kann bei erhöhtem Karies risiko je Kalender-
halbjahr zweimal abgerechnet werden.

Fazit

Das Teenageralter ist ein spannendes, herausforderndes und 
cooles Alter, indem die Weichen für eine gute lang anhal-
tende präventive Zusammenarbeit gelegt werden können. 
Ziel der Arbeit mit Patienten gerade in diesem Alter sollte 
es sein, ihnen zuzuhören, um auf ihre Bedürfnisse eingehen 
zu können. So sollten wir sensibel heraus� nden, wozu sie 
im Teenageralter bereit sind und wozu nicht. Wir sollten 
Kompromisse schließen können und den Patienten freund-
lich und respektvoll verbal und nonverbal gegenübertreten. 
Ein freundliches Lächeln und Interesse z. B. für ihre Hobbys 
und Anliegen sind die Grundlage für eine erfolgreiche, ver-
trauensvolle Zusammenarbeit. Lob und Anerkennung sind 
außerdem wichtige Pfeiler – in jedem Alter. Eines ist gewiss: 
Die Pubertät ist temporär und sehr unterschiedlich ausge-
prägt. Bei einigen Patienten dauert sie länger, bei anderen 
ist sie kaum merkbar und schneller vorüber. 
Gerade diese Herausforderung, jeden Patienten als Indivi-
duum und in verschiedenen Altersstufen kennenzulernen 
und zu begleiten, macht unseren Praxisalltag spannend und 
im positiven Sinn herausfordernd.

 Abb. 2: Anfärben im jugendlichen Gebiss. – Abb. 3: Zustand nach dem Anfärben, Plaquerückstände sind sichtbar. – Abb. 4: Läsionen im Frontzahnbereich 
durch Brackets.

2 3 4

Die hormonelle Umstellung des Körpers kann zur Folge  haben, 
dass Jugendliche leichter an einer Gingivitis erkranken oder/und 
unter Mundgeruch leiden. Die  pubertierenden Heran wachsenden 
sind gerade in dieser Phase der Entwicklung sehr sensibel mit 
allen Veränderungen. Wir sollten daher empathisch und indivi-
duell auf die Bedürfnisse und die Mund hygienemöglichkeiten 
eingehen und Verständnis für die veränderte Verhaltensweise 
der Jugendlichen zeigen. 

Der Körper eines jungen Menschen verändert 
sich während der Pubertät. Welche Auswirkungen 
 haben diese Veränderungen auf den Mundraum?
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