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Prof. Dr. Ulrich Schlagenhauf

Wie medizinisch ist die Zahnmedizin?

Arztund Zahnarztsind in der 6ffentlichen Wahrnehmungzwei klar getrennte Berufsstande, die ihre Patientenin
Parallelwelten behandeln, welche scheinbar nur wenige Beriihrungspunkte aufweisen. So interessiert den
Zahnarztaus der allgemeinmedizinischen Anamnese haufig nur, ob ein gegebener Patient etwa ein Lokalanas-
thetikum mit Adrenalinzusatz vertragt oder ob eine antibiotische Abschirmung zur Endokarditisprophylaxe er-
forderlichist. Umgekehrtwird sichein HNO-Arzt, derbei einereitrigen Mandelentziindungein Antibiotikumver-
schreibt, in den seltensten Féllen dariiber Gedanken machen, ob der Patient nicht moglicherweise auch an einer
unbehandelten Parodontitis leidet und so in den intakten subgingivalen Biofilmen der Bildungantibiotikaresis-
tenter Keime Vorschub geleistet wird. Aber es gibt mittlerweile zarte hoffnungsvolle Ansatze, um diese Miss-
stande abzumildern. So organisieren u.a. die Deutsche Gesellschaft fiir Parodontologie (DGP), die Bundeszahn-
arztekammerund einige andere Initiativgruppen teilweise aktiv unterstiitzt durch Industriesponsoren regelma-
Rig Symposien fiir den Erfahrungsaustausch zwischen Zahnmedizinern und Medizinern. Mittlerweile gilt es als
unstrittig,dass parodontale Erkrankungen einetypische Folge eines manifesten Diabetes mellitus darstellenund
effektive parodontale Therapie nicht nur den Betroffenen die geféhrdeten Zahne erhalten kann, sondern auch
signifikant den Verlauf der Zuckererkrankung positiv zu beeinflussen vermag. Ahnliche vielversprechende
Daten gibt es dariiber hinaus aus dem Gebiet der kardiovaskuldren Erkrankungen sowie in Ansatzen bei den
Erkrankungen des Bewegungsapparates. Parodontale Therapie und Pravention tragen damit nicht nur zur
Erhaltung der Gesundheit der Mundhahle bei, sondern konnen unter Umstéanden einen wesentlichen Einfluss
aufdie Allgemeingesundheitund die subjektiv erlebte Lebensqualitditnehmen. Daall dies nicht zum Nulltarif zu
erbringen sein wird, ist der Konflikt mit den Kostentragern schon vorprogrammiert. Was ist unverzichtbhare und
damit durch die Solidargemeinschaft abzudeckende parodontale Basistherapie und was ist elektive Behand-
lung, die primar der subjektiven Steigerung des eigenen Wohlbefindens dient? Fragen, die in der ndchsten Zeit
immer wieder auftauchen werden und denen sich u.a. die Deutsche Gesellschaft fiir Parodontologie in ihrem
Jahreskongress 2011in Baden-Baden widmen wird. Beteiligen Sie sich an der Diskussion und helfen Sie mit, eine
praventionsoriente Zahnheilkunde in Deutschland weiter voranzubringen.
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