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Wasser, Tee, oder doch lieber Milch?

Was darf man nach einer Weisheitszahn-OP trinken?

Nach aktuellem Stand der Wissenschaft gibt es keinen Grund
fur einen generellen Verzicht auf Milch oder Milchprodukte
nach einer Weisheitszahn-OP. Eine neue Untersuchung fand
keine Hinweise darauf, dass Milch die Wundheilung beein-
trachtigt oder das Risiko flir Infektionen erhéht.

Nach der Extraktion von Weisheitszahnen kursieren zahl-
reiche Empfehlungen zur postoperativen Erndhrung. Viele
dieser Ratschlage sind seit Jahren etabliert, ohne dass ihre
wissenschaftliche Evidenz eindeutig belegt wére. Eine aktu-
elle klinische Studie liefert nun neue Er-
kenntnisse und stellt insbesondere eine
der bekanntesten Ermahrungsempfeh-
lungen infrage.

Zur Studie

Nach der operativen Entfernung
eines Weisheitszahns hat eine komplika-
tionsfreie Wundheilung oberste Prioritdt. Fachgesellschaften
empfehlen daher weiterhin weiche, mdglichst kiihle Speisen
und eine ausreichende Fliissigkeitszufuhr. In den ersten Tagen
sollten sehr heisse, scharf gewiirzte oder stark krimelnde
Lebensmittel ebenso gemieden werden wie Alkohol und Niko-
tin, da sie die Wundheilung beeintrdchtigen kénnen.

Auch vom Trinken mit einem Strohhalm wird nach wie
vor abgeraten: Der dabei entstehende Unterdruck kann das
schiitzende Blutkoagulum aus der Extraktionsalveole Iésen.
Dadurch erhoht sich das Risiko fiir Nachblutungen und post-
operative Wundheilungsstérungen, etwa eine alveoldre Os-
teitis.

Genereller Milchverzicht wissenschaftlich
nicht belegt

Eine der bekanntesten Empfehlungen lautete bislang,
nach einer Weisheitszahnoperation auf Milch und Milch-
produkte zu verzichten. Als Begriindung wurde héufig an-
geflhrt, dass Milchsdurebakterien entziindliche Prozesse
beglinstigen oder Wechselwirkungen mit verordneten Anti-
biotika hervorrufen kdnnten. Eine prospektive, randomisierte
klinische Studie, die 2026 im Fachjournal BMJ Nutrition, Pre-
vention & Health veréffentlicht wurde, gelangt jedoch zu

einem anderen Ergebnis.

Bei insgesamt 157 Patienten zeigten sich hin-
sichtlich der Wundheilung, der Infektionsrate und
weiterer postoperativer Komplikationen keine re-
levanten Unterschiede — unabhangig davon, ob
Milchprodukte konsumiert wurden oder nicht.
Nach Einschatzung der Studienautoren besteht

daher keine wissenschaftliche Grundlage fir einen

pauschalen Verzicht auf Milch und Milchprodukte
nach einer Weisheitszahnentfernung.

Mdgliche Wechselwirkungen mit bestimmten Anti-
biotika sind davon unabhangig zu beurteilen. Massgeblich
sind hierbei das konkret verordnete Prdparat sowie die

arztlichen oder pharmazeutischen Einnahmehinweise.

Bewahrte Grundregeln gelten weiterhin

Abgesehen von dieser neuen Evidenz bleiben die bis-
herigen Erndhrungsempfehlungen weitgehend unverandert.
Geeignet sind vor allem weiche und leicht zu schluckende
Speisen wie Kartoffelplree, Joghurt, lauwarme Suppen oder
Apfelmus. Zur Flissigkeitszufuhr eignen sich insbesondere
Wasser und ungesUsster Tee.

Harte, feste oder stark krimelnde Lebensmittel sollten
dagegen erst dann wieder auf dem Speiseplan stehen, wenn
die Operationswunde ausreichend verheilt ist. Entscheidend
sind letztlich der individuelle Heilungsverlauf und die Emp-
fehlungen des behandelnden Zahnarztes oder des MKG-
Chirurgen.
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Gesundheitliche
Risiken

Rauchen bringt das orale Mikrobiom
aus dem Gleichgewicht.

BELLVILLE — Rauchen schadet nicht nur Lunge und Herz-Kreislauf-
System, sondern verandert auch die bakterielle Besiedlung im Mund,
darauf weist eine Studie aus Siidafrika hin. Die Forschenden fanden bei
Rauchern deutlich haufiger Bakterien, die mit Parodontitis und ande-
ren Entzlindungsprozessen in Verbindung stehen.

Der Mund beherbergt ein komplexes Mikrobiom, das dazu bei-
tragt, Krankheitserreger abzuwehren und das 6kologische Gleich-
gewicht in der Mundhéhle aufrechtzuerhalten. Gerat dieses Gleich-
gewicht aus der Balance, kénnen sich krankheitsférdernde Keime
ausbreiten. Die Folge kénnen unter anderem Gingivitis und Parodonti-
tis sein. Gleichzeitig wird zunehmend diskutiert, welche Rolle das orale
Mikrobiom auch fiir die allgemeine Gesundheit spielt.

Fir die Studie analysierten die Forschenden subgingivale Plaque-
proben von 128 Erwachsenen. Bei Rauchern fanden sie deutlich hau-
figer parodontitisassoziierte Bakterien wie Fusobacterium, Campylo-
bacter und Tannerella forsythia als bei Nichtrauchern. Die Ergebnisse
sprechen dafiir, dass Tabakkonsum die Zusammensetzung des oralen
Mikrobioms nachhaltig verandert und entziindungsférdernde Keime
beglinstigt. Als mdgliche Ursache nennen die Autoren unter anderem
Nikotin und weitere Inhaltsstoffe des Tabakrauchs. Sie kdnnen den
Speichelfluss verringern und die Bedingungen in der Mundhohle so
verandern, dass sich bestimmte Bakterien leichter ansiedeln und als
Biofilm auf den Zahnoberfléchen etablieren. Auch E-Zigaretten gelten
nach heutigem Kenntnisstand nicht als unbedenkliche Alternative.
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Kl analysiert Fazialisparese

Videos sollen Diagnostik und Therapie verbessern.

Eine Fazialisparese kann alltagliche Bewegungen wie Lacheln oder das vollstan-
dige SchlieBen eines Auges deutlich beeintrachtigen. Um die Gesichtsfunktion ob-
jektiv zu erfassen und Veranderungen im Krankheitsverlauf messbar zu machen,
entwickelt ein internationales Forschungsteam mit Beteiligung der Klinik fir Plas-
tische und Handchirurgie des Universitatsklinikums Freiburg sowie industriellen
Partnern aus den Niederlanden und Deutschland ein KI-gestiitztes System zur Ana-
lyse von Videoaufnahmen. Ziel ist es, Patienten schnellen Zugang zu spezialisierter
Diagnostik und individuell angepasster Therapie zu erméglichen.

,Eine Fazialisparese bedeutet haufig eine groBe psychische Belastung, weil sich
das Gesicht und damit ein wichtiger Teil der eigenen Ausdrucksfahigkeit verdn-
dert. Mit der digitalen Verlaufskontrolle wollen wir die Behandlung besser an die
individuelle Entwicklung anpassen”, sagt Projektleiter Priv.-Doz. Dr. Branislav Kol-
lar, Funktionsoberarzt der Klinik fiir Plastische und Handchirurgie am Universitats-
klinikum Freiburg.

Gesichtsfunktion anhand von Videos objektiv erfassen

Bei einer Fazialisparese ist der Gesichtsnerv geschadigt oder in seiner Funktion
beeintrachtigt. Er steuert einen groBen Teil der Gesichtsmuskulatur. Mogliche Ur-
sachen sind unter anderem Infektionen, Verletzungen oder Tumorerkrankungen.

Wie stark einzelne Gesichtsbewegungen eingeschrankt sind und wie sich die
Funktion im Laufe der Zeit erholt, wird bislang vor allem anhand é&rztlicher Unter-
suchungen beurteilt. Das ist zeitlich aufwendig und zum Teil subjektiv. Kiinftig sol-
len standardisierte Videoaufnahmen diese Einschdtzung erganzen: Patienten fiihren
daflr festgelegte Gesichtsbewegungen vor einer Kamera aus, die anschlieBend
mithilfe kiinstlicher Intelligenz analysiert werden. So sollen auch kleinere Verande-
rungen besser vergleichbar werden und Arzte die Entwicklung der Gesichtsfunk-
tion tber langere Zeitrdume einheitlicher beurteilen kénnen.

Auch Patienten sollen die Technologie perspektivisch nutzen kénnen, um ihre
Gesichtsfunktion, z.B. von zu Hause, selbst zu dokumentieren. Die regelmaBigen
Videoaufnahmen kénnten Veranderungen zwischen Arztterminen erfassen und
eine digitale Begleitung des Krankheitsverlaufs erméglichen. Insbesondere fiir
Betroffene, die nicht in der Nahe eines spezialisierten Zentrums leben, kénnte dies
den Zugang zu fachérztlicher Beurteilung erleichtern.

»l: - -] Somit kénnten wir einer grofleren Patienten-
zahl hoch spezialisierte Therapie zukommen
lassen und gleichzeitig die wertvollen Ressourcen
im Gesundheitssystem effektiver nutzen.”

LLangfristig mochten wir mit dieser Technologie besser bestimmen, welche
Patienten einen Arztbesuch oder eine Operation bendtigen. Somit kénnten wir
einer groBeren Patientenzahl hoch spezialisierte Therapie zukommen lassen und
gleichzeitig die wertvollen Ressourcen im Gesundheitssystem effektiver nutzen”,
erklart Kollar.
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