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Ein Beitrag von Kerstin Oesterreich

GEMEINSAM IST BESSER:
GRUPPENPROPHYLAXE TN DER
GRUNDSCHULE.

LLeider ist das

Zihneputzen in der

Kita fiir einige Kinder

immer noch die ein-

zige Moglichkeit am

Tag, sich die Zahne

zu putzen und den

richtigen Gebrauch

einer Zahnbiirste

INTERVIEW /// Das Ausbleiben der Gruppenprophylaxe in Kitas und Schulen wah-
rend der Coronazeit wird aktuell vielerorts reflektiert — vor allem die Tatsache,
7u trainieren.” dass viele Einrichtungen post Corona PraventionsmaBnahmen nicht wieder ge-
- startet haben. Zu diesem und weiteren Themen rund um die Arbeit im Offentlichen
Gesundheitsdienst (OGD) sprachen wir mit Zahnarztin Manja Ulrich. Sie ist Be-
reichsleiterin des Zahnéarztlichen Dienstes im Kinder- und Jugendéarztlichen Dienst
des Gesundheits- und Veterindramtes der Landeshauptstadt Magdeburg sowie
Geschaftsfiihrerin des Bundesverbandes der Zahnarzte im Offentlichen Gesund-
heitsdienst e.V. (BZOG).

zu erlernen und
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KINDERZAHNMEDIZIN UND PRAVENTION

Die Gruppenprophylaxe ist in den Pandemiejahren komplett eingestellt und teils
bis heute nicht wieder in Gang gesetzt worden. Wie begegnen Sie dieser Situation
und was fordert die Gesetzeslage?

Die zahnérztliche Jahrgangsuntersuchung ist in Sachsen-Anhalt nur im Schulgesetz
des Landes (SchulG LSA § 38) verpflichtend geregelt, leider nicht im KiF6G fur die Kin-
dertagesstatten. Hier bedarf es der Einwilligung der Eltern zur Jahrgangs- bzw. Vor-
sorgeuntersuchung und auch zur Gruppenprophylaxe. Leider gibt es einige Kitas, die
mit dem Zahneputzen erst spat wieder angefangen haben oder sogar bis heute nicht
putzen. Wir stehen allen Kitas mit Rucksicht auf die teilweise vorhandenen personellen
Engpésse professionell und partnerschaftlich zur Seite. Dabei versuchen wir, diese zu
unterstitzen und mit Ideen, wie Zahnputzpaten, zu punkten. Das Z&hneputzen als
wichtiger praventiver und gruppenprophylaktischer Baustein der Gesundheitsforde-
rung ist den meisten Kitas sehr bewusst und daher fester Bestandteil des Betreuungs-
alitags. Dazu haben alle Kita-Gruppen in Magdeburg ein Uberdimensioniertes Zahn-
putzmodell mit passender groBer Zahnbirste und Zahnputzuhr vom Zahnérztlichen
Dienst erhalten. Trotz des chronischen Personalmangels in den Betreuungseinrichtun-
gen gelingt es dadurch, das Zéhneputzen als wichtiges Element der Prophylaxe im
Alltag zu integrieren, es zu ritualisieren und so den Kindern Stabilitat zu vermitteln.
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as wir tun

des Zahnérztlichen Dienstes der Landeshauptstadt
urg sind wir fur die Durchfihrung der Vorsorgeunter-
en in den Settings Kita und Schule ebenso zusténdig
ie Durchfihrung der Gruppenprophylaxe inklusive der
rung als Teil der Intensivprophylaxe. Dazu kommen
rliche Stellungnahmen, Beratungen, Multiplikatoren-
en, Vortrage, Elternabende, Unterrichtseinheiten, Kita-

Ifeiern sowie die statistische Erhebung von Daten fiir
Jesgesundheitsberichterstattung Sachsen-Anhalt als
fir das Landesamt fiir Verbraucherschutz (LAV). Wir
n intensive Netzwerkarbeit, bei der wir mit den ver-

Zahnirztin
sten Professionen im engen fachlichen Austausch . .
zum Beispiel Kinderschutz Magdeburg (KIMA), Ar- Maﬂja UlI'lCh

s Zahngesundheit in Zusammenarbeit mit der Lan-
nigung fiir Gesundheit (LVG) und der ZAK Sachsen-
etzwerk Gesundheit der Landeshauptstadt Magde-
er Frihe Hilfen.

OFFENTLICHKETTSARBELT DORT,
WO SIE ANKOMMT = INKLUSTVE
KINDGERECHTER TOOLS.

Portrét: © ZAK Sachsen-Anhalt , Foto: © Landeshauptstadt Magdeburg/Laura Thiimler




KINDERZAHNMEDIZIN UND PRAVENTION

Kariespravention bei Kindern und Jugendlichen fiih-
ren auch niedergelassene Zahnarzte durch. Warum
ist es dennoch so wichtig, dass Sie die Kinder in
Kitas und Schulen besuchen?

Grundsatzlich tragen die niedergelassenen Kollegen
eine hohe Verantwortung fur die Zahngesundheit der
Bevolkerung. Leider besuchen langst nicht alle Eltern
mit ihren Kindern eine Zahnarztpraxis und nehmen an
den FrUherkennungsuntersuchungen oder Individual-
prophylaxe-MaBnahmen teil. Zum Teil haben auch
nicht alle niedergelassenen Kollegen die Zeit, um mit
den Kindern individuell zu Uben oder sich deren Be-
handlung zu stellen. Gerade hier kann der OGD Bri-
cken bauen. Besonders die frihkindliche Karies bei
Kindern unter drei Jahren muss noch viel mehr in den
Fokus aller Beteiligten gerliickt und durch entspre-
chende MaBnahmen bekampft werden. Viele Eltern
haben wenig Kenntnisse oder Verstandnis flur die Not-
wendigkeit regelmaBiger Zahnarztbesuche. Milchzahne
haben immer noch nicht den Stellenwert bleibender
Z&hne und werden daher oft noch stiefmitterlich be-
handelt. Durch die Vorsorgeuntersuchungen kénnen
wir als Zahnarztlicher Dienst die Eltern auf die Be-
handlungsbedUrftigkeit der Zahne hinweisen sowie die
kieferorthopadische Behandlungsnotwendigkeit oder
auch den logopadischen Hilfebedarf feststellen.
Mit den gruppenprophylaktischen Mafnah-
men erreichen wir auch angstliche Kinder,
die sich in ihrer vertrauten Umgebung mit
der Unterstltzung ihrer Kita-Gruppen oder
Schulkassen dann meist doch zu einer
Untersuchung Uberwinden kénnen und so
auch an den PraventionsmaBnahmen teil-
nehmen. Wir verstehen uns hier als Binde-
glied zwischen Eltern und niedergelas-
senen Kollegen. Zur Unterstutzung unserer
gruppenprophylaktischen Betreuung in den
Kitas und Schulen sind auch einige nieder-
gelassene Zahnérzte, sogenannte ,Paten-
schaftszahnarzte®, als wichtige Saule bei
der Bekampfung der Karies bei Kindern
und Jugendlichen tatig.
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Zahnarztliches Be

Wenn Eltern durch absichtliches oder u

Kinder vernachlassigen und so eine ang
Schmerzen nicht mehr gewahrleistet sinc
dental neglect). Das zahnarztliche B

Kinderschutzes, das perspekt
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Was geschieht, wenn Sie Karies feststellen?

Stellen wir bei unseren zahnarztlichen Vorsorgeuntersuchungen
Karies fest, erhalten die Eltern einen Elternbrief, auf dem dies
vermerkt wird. In diesem wird Karies im Milch- und im bleiben-
den Gebiss ebenso wie ein moglicherweise vorliegender kiefer-
orthopéadischer Behandlungsbedarf angegeben. In Magdeburg
verweisen wir zuséatzlich auf Mineralisationsstérungen wie bei-
spielsweise MIH und den Putzzustand der Zahne. In einem
freien Bemerkungsfeld kénnen wir dann Hinweise auf eine logo-
padische Beratungsnotwendigkeit oder ein zu straffes Zungen-
bandchen geben. Kinder mit naturgesunden oder durch Be-
handlung sanierten Gebissen erhalten ebenfalls einen solchen
Elternbrief, schon aus Griinden der Gleichbehandlung und na-
tlrlich des Datenschutzes, um keine Stigmatisierungen oder
Benachteiligungen zu provozieren.

Mundspiegel: © maximus256, Zahnputzmodell: © Aleksandra Gigowska — stock.adobe.com



MIT UBERDIMENSTONTERTEM ZARNPUTZMODELL
1U MEHR PUTZROUTINE — DANK DER SCHULUNGEN
DES TAHNARZTLICHEN DTENSTES.

Wie funktioniert die Zusammenarbeit mit niedergelassenen Kollegen?
Vor allem durch die Unterstlitzung der ZAK Sachsen-Anhalt und die gemein-
same Arbeit im Arbeitskreis fur Jugendzahnpflege arbeiten wir mit einigen
niedergelassenen Kollegen bereits sehr gut zusammen. Die gemeinsame Ver-
sorgung der Kinder wird in Sachsen-Anhalt sogar im Zahngesundheitspass do-
kumentiert. Leider kennen aber viele unsere Arbeit im OGD nicht wirklich gut
oder haben eine falsche Vorstellung davon. Dies ist mitunter auch eine Image-
frage. Manchen Kollegen ist noch gar nicht bewusst, welches Potenzial flir die
Patienten und auch Praxen in der kollegialen Zusammenarbeit schlummert.
Durch exzellente Pravention, ausgedehnte Gruppenprophylaxe-Angebote, Be-
ratungen, Schulungen und gemeinsame Aktionen sind wir als Zahnérztlicher
Dienst bestrebt, die Behandlungsbelastung der niedergelassenen Zahnéarzte
SO gering wie moglich zu halten.

Gibt es gentigend Bewerber fir die Tatigkeit im Zahnarztlichen Dienst?
Leider nein. Das liegt zum Teil daran, dass eine Téatigkeit im OGD nicht den
gleichen Stellenwert wie die Tatigkeit der kurativ tatigen Kollegen in den Zahn-
arztpraxen hat. Bereits beim Studium spielt die Mdglichkeit, als Zahnarzt im
OGD tatig zu werden, nur eine sehr untergeordnete Rolle. Das in der Offentlich-
keit oft leicht eingestaubte Image ist daflr ebenso ursachlich wie die fehlende
Kenntnis Uber die vielfaltigen Aufgabengebiete. Fur uns ist die Zurtickhaltung
ehrlich gesagt nicht nachvollzienbar. So bietet der OGD ein &uBerst interessan-
tes Aufgabengebiet, welches von rein praventiver Vorsorge, Uber Beratungs-
und Aufklarungsarbeit, Gesundheitsférderung und Netzwerktatigkeit bis hin
zu gutachterlichen Stellungnahmen reicht. Dabei bieten sich viele zuséatzliche
Vorteile, wie beispielsweise flexible Arbeitszeiten, die Mdglichkeit der Teilzeit-
beschaftigung sowie die Vereinbarkeit von Beruf und Familie. Die Moglichkeit,
sozial ausgleichend tatig zu sein und fir Chancengleichheit zu sorgen, bietet
sich so nur im OGD.
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