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Interview

Neue Prophylaxe-
konzepte gegen akute
Mundtrockenheilt

Selten bemerkt oder damit arrangiert: Ein trockener Mund hat Folgen - nicht nur fiir Senioren. Astrid Appe,
Dentalhygienikerin (DH) aus Diisseldorf, beschreibt am Beispiel der Diagnose Xerostomie, wie sie gerade
ihre alteren Patienten auf die Risiken aufmerksam macht und von neuen, praventiven Behandlungskon-
zepten iiberzeugt. Denn je besser die Aufkldrung, desto besser die Compliance und damit auch die Mund-

gesundheit.

Frau Appe, Sie arbeiten seit zwei Jah-
ren als DH und engagieren sich dabei
sehr stark fiir die Alterszahnheilkunde,
einem Teilgebiet der Zahnmedizin, das
immerwichtigerwird. Was machtiltere
Menschen fiir Sie so interessant?

Zunachst einmal: Ein Grofteil der Be-
volkerung ist iiber 55 Jahre alt, wir kom-
men um diese Patientengruppe also gar
nicht herum. Zudem hat die altere Gene-
ration noch am ehesten Geld iibrig,umes
beispielsweise in die eigene Gesundheit
zu investieren. Das Gesundheitsbe-
wusstsein und derAnspruch der50+-Ge-
neration sind heute ganz anderes als
noch vor 20 Jahren. Es gibt Senioren, die
sich mit 70 Jahren noch die Zahne blea-
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chen lassen! Warum auch nicht? Ande-
rerseits sind gerade unter den é&lteren
Menschen sehrviele sehrkrank.Auch sie
brauchen eine verniinftige Zahnpflege —
erstrecht, wenn sie korperlich oder geis-
tignicht mehrdazuin der Lage sind.

Und noch ein ganz wichtiger Aspekt:
Dank dieseralteren Personengruppe ha-
ben wirindenvergangenen |ahrzehnten
unsere Praxen auf- und ausbauen kén-
nen. Dassviele Senioren heute so aufge-
klart und nachfragend sind, ist also auch
ein Erfolgunserer Arbeit.

Gibtesfiir Sie eine spezielle senioren-
gerechte Prophylaxe? Und welche Kon-
zepte haben sich aus lhrer Sicht be-
sonders bewahrt?

Wenn die alteren Patienten keine Pro-
bleme haben, werden sie ganz normal
behandeltwie jederandere Patientauch.
Wenn sie jedoch chronische Erkrankun-
gen haben, brauchen sie vor allem eine
spezielle Aufklarungund Beratung—und
zwar liberihre Krankheiten und den dar-
aus resultierenden Folgen fiir die Mund-
hohle. Jugendliche Patienten konnen wir
tiberzeugen,wennwirsieaufdie Zukunft
hinweisen —also: ,Wenn du heute nicht
putzt, bekommst du morgen Karies!“ Das
nimmtuns aber kein Patient mehr mit70
Jahren ab. Diese Personengruppe kon-
nen wir am ehesten umstimmen, wenn
wir sie mit ihren personlichen Risiken

konfrontieren. Immerhin kann eine Xe-
rostomie durch mehr als 400 Arzneimit-
telausgeldst werden; gerade altere Men-
schennehmenregelméfiigMedikamente
gegen Bluthochdruck, Diabetes und Par-
kinson sowie Hormontabletten und Anti-
depressivaein.

Aberwersprichtschongernedariiber,
dass er Antidepressiva nimmt?

Das ist bei den Senioren gar nicht das
Problem. |ealtersiesind,destoeherspre-
chen sie dariiber. Das Problem sind viel-
mehr die jiingeren Patienten, denn sie
schauen beidem Themaschnellweg. De-
pressionen sind in unserer Gesellschaft
nach wie vor ein Tabuthema. Zur Aufkla-
rung helfen hier nur Feingefiihl und der
klare Hinweis, dass auch durch diese Me-
dikamente haufig Mundtrockenheit aus-
gelost wird.

Leiden die Patienten denn gar nicht
unter ihrer Mundtrockenheit?

Nein, sie bemerken es meist gar nicht.
Das istja oftauch ein schleichender Pro-
zess. Viele Patienten haben sich zudem
unbewusst damitarrangiert und pressen
beispielsweise beim Sprechen die Lip-
pen zusammen, um zu schlucken. Das ist
ein gutes Indiz fiir zu wenig Speichel.
Auch wenn der Patient viel Zahnstein
hat, ist das haufig ein Zeichen fiireine zu
trockene Mundhdéhle. Hinzu kommt, dass
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viele Patienten nicht wissen, was fiir
schadliche Folgen dies fiir ihre Mund-
und damit auch fiir ihre Allgemeinge-
sundheit haben kann. So messen sie ih-
rem trockenen Mund keinerlei Beach-
tung bei und ignorieren ihn einfach.

Kurz: Man muss das Thema Mundtro-
ckenheit ansprechen. Vielen Patienten
wird dann erst bewusst, was ihnen fehlt
bzw.womitsiesichunbewusstarrangiert
haben.

Wie gehen Sie vor, wenn Sie bei einem
Patienten Mundtrockenheit festgestellt
haben?

Das Thema Mundtrockenheit hat vor
allem mit Kommunikation zu tun. Eine
umfassende Aufklarung,aberaucheine
gezielte Diagnose sind daher das

A und O — angefangen von der
Karies- und Parodontitiskon-
trolle, dem Feststellen
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Speichels. Ich
mache dem Patienten im Ge-
sprachdeutlich,dassermoglichstschnell
etwas gegen seine Mundtrockenheit tun
sollte. Ich gebe ihm in diesem Zu-
sammenhang gerne Dry Mouth Gel von
GCdirektzum Testen—das hatseine Wir-
kung noch nie verfehlt. Denn der Patient
spricht gleich ganz anders, im wahrsten
Sinne des Wortes ,fliissig”. Die Wirkung
des Gelssetztinnerhalbvon Minutenein.
UndsosplirtderPatientmeistzumersten
Mal,dasserein ProblemimMundhat.Am
Ende der Behandlung frage ich nach, ob
die Schleimhdute noch befeuchtet sind.
Dadurch stofie ich das Thema ein weite-
res Mal kurz an und der Patient verldsst
dann meist gliicklich die Praxis.

Ichfiille meinen Patientenauchimmer
etwas Gel fiir zu Hause ab, bestelle sie
zwei, drei Tage spater noch einmalin die
Praxis und bei einer positiven Einschat-
zung konnen sie es im Prophylaxeshop
kaufen. Die Riicklaufquote ist phdnome-
nal.

Doch nicht jeder Patient wird sich
diese ,,Extraportion Frische im Mund*
leisten kénnen oder wollen...

Wenn einem Patienten das Produkt zu
teueristund ersich lieber ein ,,Befeuch-
tungsmittel”im Drogeriemarkt besorgen
mdchte, teile ich ihm mit, dass sich solche
Billigprodukte nichtmitdemnach neues-
ten wissenschaftlichen Erkenntnissen
entwickelten Gel vergleichen lassen. Ein
Unterschied ist sofort spiirbar. Zudem
versichere ich dem Patienten, dass sich
Dry Mouth Gel bei mir schon lange kli-
nisch bewadhrt hat. Ich verwende es
immerhin seit seiner Markteinfiihrung
2008 und sehe, dass es meinen Patienten
guttut und dass sie mit mehr Speichelim
Mund auch wieder mehr Lebensqualitat
bekommen.Zudemweiich,dassdas Gel
langfristig auch ihren Zahnen und da-
durchihrer Gesundheitguttut. Dergrofie
Vorteil: EsistpH-neutral! Sokommteszu
keiner Sdureattacke im Mund wie beian-
deren Speichelersatzstoffen, die fastalle
im sauren Milieu liegen. Das zuckerfreie
Gel beugt also Erosionsschaden, Karies
und Entziindungen der Mundschleim-
hautvor.

Wie sehen Ihre Empfehlungen fiir
Patienten miteinersehrstarken Mund-
trockenheit aus?

Zunachst einmal: Die Compliance
steigt mit dem Grad der Aufklarung, d.h.
auch die Therapie der Xerostomie be-
ginntdamit, dem Patienten die Ursachen
und Hintergriinde ausfiihrlich zu erkla-
ren. Bei einer ausgepragten Mundtro-
ckenheit empfehle ich eine Kombination
aus Dry Mouth Gel und der Zahnschutz-
creme MI Paste Plus von GC. Diese aro-
matische Creme, die neben dem CPP-
ACP-Wirkstoffkomplex {iber einen Fluo-
ridanteil von 900 ppm verfiigt, wird am
besten vor dem Zubettgehen auf die
Zahnoberflachen aufgetragen und dort
belassen. Wahrend die Patienten schla-
fen, gibt ihnen die Paste alles, was zur
Remineralisierung erforderlich ist. Dry

Mouth Gel kann bei Bedarf mehrmals
taglich angewendet werden. Die Tube ist
klein und handlich und die Patienten
konnensiejederzeitinderHand-oder|a-
ckentasche mit sich herumtragen. Auch
das Gel lasst sich mit einem sauberen
FingerbequemaufdenZahnoberflachen
und Schleimhauten verteilen. So wirken
diese beiden Produkte in Kombination
wie eine aufeinander abgestimmte ,Ta-
ges- und Nachtcreme®.

Hilft Dry Mouth Gel allen Patienten
mit Mundtrockenheit?

Ichwiirde sagen, dass etwa 80 Prozent
meiner Patienten mit Mundtrockenheit
von dem Gel profitieren. Bei Personen,
die eine Strahlentherapie in Hals-/Na-
ckenbereich hinter sich haben, kann es
manchmal zu schwach sein. Hier helfen
dannnurdieklassischen Speichelersatz-
stoffe, die aber meist sehr viele Neben-
wirkungen und einen viel zu hohen pH-
Wert haben. Da sind Zahnschaden und
Zahnfleischprobleme leider schon vor-
programmiert. Denn wenn die Saure auf
eine bereits angegriffene Zahnhartsubs-
tanz trifft, ist das ein absolutes K.-0.-Kri-
terium.

Frau Appe, vielen Dank fiir das Ge-
sprach!
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Astrid Appe (45) ist seit 2009 Dental-
hygienikerin. Ihre DH-Fortbildung ab-
solvierte sie am Philipp-Pfaff-Institut in
Berlin. Sie arbeitet seit 20 Jahren als
ZMP und seit zehn Jahren in mehreren
Praxen in Diisseldorf und Umgebung
im Bereich Prophylaxe und Parodonto-
logie. Astrid Appe ist bundesweit als
Referentin tétig.

Wir freuen uns auf Ilhre Meinung: dz-redaktion@oemus-media.de
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Besser sein ist unser Auftrag.

MELAtherm®10
Der Thermodesinfektor

Mit praxisoptimierter Aufbereitungskammer

fiir mehr Effizienz:

Das an den Bed(irfnissen der Praxis ausgerichtete Kammer-
volumen bietet viel Platz fiir Instrumente bei weniger Wasser-,
Energie- und Prozessmedienverbrauch.

Das beste Preis-Leistungs-Verhaltnis

durch einzigartige serienmaBige Ausstattung:
MELAtherm® 10 ist das einzige Gerat bei dem die aktive
AuBen- und Innentrocknung der Instrumente, das Dosiermodul
und die Dokumentationsschnittstellen (CF-Card, Ethernet)
serienmaBig — ohne Aufpreis — integriert sind.

Beste Reinigungsergebnisse durch

kontinuierliche Prozessiiberwachung:

Die innovativen Sicherheitseinrichtungen zur Uberpriifung
der Spritharm-Drehzahlen, des Spiildrucks und der Dosierung
der Prozessmedien sorgen fiir gleichbleibend beste Reini-
gungsergebnisse.

MELAQuick®12+ y -
Der kompakte Schnell-Autoklav E =
.

Schnell: ; =
Aufbereitung von bis zu 12 Ubertragungsinstrumenten ‘
(oder anderen Instrumenten) in nur 7 Minuten.

Kompakt:
Bendtigt eine deutlich geringere Aufstellflache als alle
anderen Autoklaven.

Stark:

Alle Sterilisationsprogramme sind norm-konform mit
der Europa-Norm 13060.
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