Praventionslucke Kleinkind

Die Zahnmedizin hat vor mehrals 25 Jahren—mit der Neuausrichtung hin zu einer pra-
ventionsorientierten Zahnheilkunde —sehreindrucksvoll die Effektivitat dereingesetz-
ten Praventionsstrategien dokumentiert. Deutschland findet sich heute beim Rick-
gangderKariesmorbiditat bei Kindern undJugendlichenim Spitzenfeld der internatio-
nalen Kariesliga wieder. Es gibt aber nicht nur Erfolge, sondern auch zunehmende Her-
ausforderungen. Neben der Polarisierung des Kariesrisikos zeichnet sich ein weiteres
Versorgungsproblem ab, das die Kleinkinder bis zum dritten Lebensjahr betrifft: Die
Early Childhood Caries (ECC) — die friihkindliche Karies an den Milchzdhnen, die im
Unterschied zur Karies der bleibenden Zahne in den letzten Jahren an Haufigkeit zuge-
nommen hat.So muss konstatiert werden, dass die praventive Betreuung allein durch
den Kinderarzt in den ersten drei Lebensjahren zur Senkung des Erkrankungsrisikos
offensichtlich nicht ausreicht.

Die friihkindliche Karies ist aufgrund der Anzahl der betroffenen Zahne, dem Schwere-
grad der Zerstérung, dem geringen Alter der Kinder und der daraus resultierenden ge-
ringen Kooperationsfahigkeit das grof3te kinderzahnheilkundliche Problem. Pionierar-
beit bei der Ausweitung gruppenprophylaktischer Aktivitaten auf Kindertagesstatten
wird derzeit durch die Deutsche Arbeitsgemeinschaft fir Jugendzahnpflege (DAJ) ge-
leistet.GleichzeitigmUssendieKleinkinderaberauch systematischimRahmenderzahn-
medizinischen Versorgung betreut werden.Kerninhalt eines in Arbeit von Selbstverwal-
tung und Berufsverbanden befindlichen Konzeptes ist es, verbindliche zahnarztliche
Friherkennungsuntersuchungen ab dem 6.Lebensmonat einzufiihren. Um eine maxi-
male Anzahlvon Kindern zu erreichen, sollen die zahnarztlichen Friherkennungsunter-
suchungen mit einem entsprechend verbindlichen Verweis zum Zahnarzt in das arzt-
liche Kinderuntersuchungsheft aufgenommen werden. Dariiber hinaus ist es erforder-
lich, die bereits auf freiwilliger Basis in verschiedenen Bundeslandern eingefiihrten
zahnarztlichenKinderpasse durch Kooperationen mit den Berufsverbandender Hebam-
men,GynakologenundKinderarzteninihrer Nutzungauszubauen.Nicht zuletzt mochte
ich auf den vom Deutschen Hebammenverband und der Bundeszahnarztekammer
jungst herausgegebenen textfreien Comic zur Zahnpflege und Mundge-
sundheit bei Kleinkindern verweisen (Download auf www.bzaek.de oder
QOR-Code scannen).Prophylaxeliicken darf es in Deutschland nicht geben.
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