‘ Fachbeitrag

Studie zu Mundhygiene, Mundgeruch
und Zahnstatus von Studierenden

Zur Feststellung des Einflusses von oraler Gesundheit, Zahnpflege und Lifestyle auf das Auf-
treten von Halitosis bei Universitatsstudierenden im Bereich Sportwissenschaft wurde aktuell

in folgender Studie untersucht.

Dr. med. dent. Antina Schulze

B HalitosisisteinallgemeinerBegriff flreinen unange-
nehmen starken Atemgeruch,aufgrund oralerund nicht
oraler Ursachen, mit erheblichen negativen Auswirkun-
gen aufsoziale Kommunikation und das Selbstbewusst-
sein. Circa 10-30 Prozent der Personen aller Altersgrup-
pen leiden unter Halitosis, welche auch als Begleitfaktor
bei chronischen Erkrankungen, wie z.B. Sinusitis oder
nach Bestrahlungauftreten kann.Sieist Folge mikrobiel-
ler Zersetzung (vorwiegend gram-Bakterien) von Speise-
resten, Zellen, Speichel- und Blutbestandteilen mit Bil-
dungvonreduzierten Schwefelkomponenten,Diaminen
und kurzkettigen Fettsduren. Als Ursachen fir die Ent-
stehung von Halitosis werden unter anderem schlechte
MundhygienemitGingivitisund Parodontitis,bakterielle
Besiedelung des hinteren Zungenanteils, Tonsillitis und
Mundtrockenheit angegeben.

Methodik

19 weibliche und 20 mannliche Studierendenahmenan
dieser Studie teil. Sie waren zuvor niemals in zahnarzt-
licher Behandlung der untersuchenden Zahnarztin. Er-
hoben wurden biometrische Daten, Entziindungspara-
meter, Lipid-, Zahn- und Parodontalstatus sowie Mund-
geruch mittels Halimeter und ein spezifischer Halitosis-
Fragebogen.

Blutuntersuchung
Entziindungsparameter und Blutfettwerte wurden
nach morgendlicher Nuchternblutabnahme bestimmt.

Halimeter

Das Halimeter (RH-17) spricht auf die ,reduzierten
Schwefelkomponenten (VSC)“in der Atemluft an. Dazu
gehoren z.B. Schwefelwasserstoff H,S, Methylmercap-
tan (CH,)SH, Dimethylsulfid (CH,),S und Dimethyldisul-
fid ((CH,)S),. Es wird auf die Leitkomponente Schwefel-

wasserstoff H,S kalibriert. Der Messbereich betragt
0-2.000 ppb Schwefelwasserstoff H,S. Es gehen aber
alle ,reduzierten Schwefelkomponenten (VSC)“ in den
Messwert mit ein; es erfolgt keine Unterscheidung, um
welche einzelne Komponente es sich genau handelt
(Ansyco GmbH).

Die Halimetermessung wurde zur Verifizierung jeweils
3x pro Person durchgefiihrt und im Anschluss der
Mittelwert verwendet.

Fragebogen

Der selbststandig auszufillende Fragebogen bestand
aus 20 Fragen Uber Stressbelastung, Erkrankungen und
Beschwerden, soziale Einschrankung, Zahnpflegever-
halten und Mundgeruchsempfinden.

Zahn- und Parodontalstatus

Die klinische Untersuchung erfolgte stets durch eine
Zahnarztin morgens zwischen 9.00 und 10.00 Uhr
nach der Ntichternblutabnahme. Erhoben wurden PSR,
Taschentiefen, Zahn- und Fillungsstatus, Papillenblu-
tungsindex (PBI),sichtbarer Plaqueindex (VPI),Gingival-
index nach Loe und Silness (Gl) und Zahnstellung.

Alle Daten werden als Mittelwert mit Standardab-
weichung angegeben. Zur Berechnung der Signifikanz
wurde der t-test for independent groups und nicht-
parametrische Test (Mann-Whitney-Test) angewandt.
EinWert p < 0,05 wurde als signifikant angesehen.

Ergebnisse

39 Studierende (19 weibliche 23,53 £1,61J.,20 mannliche
24,7+2,08))nahmenandieserStudieteil Alle Halitosis-
Fragebogen wurdenkomplett undselbststandigvorder
klinischen Munduntersuchung ausgefillt. Die biome-
trischen Daten sowie Blutparameter werdenin Tabelle1
dargestellt.

GroBe Gewicht BMI s-CRP IL-6 Trigl Chol HDL LDL
w | 168+0,08 | 61,35+925 | 21,62+244 | 186+243  2,01+086 | 1,15+0,61 473085  1,83+028 | 257+0,72
m | 1,77+005 | 7510+852 | 2391+221 | 042+022  232+0,76  0,81+0,31 439+0,60 | 1,48+020 | 2,78+0,87
p <0,006 n.s. <0,04 n.s. <0,0007 n.s.

Tab.1:KérpergroRe (m), Gewicht (kg), BMI, c-reaktives Protein(s-CRP in mgxl|”), Interleukin-6 (IL-6 in pgxI), Triglyceride (Trigl.), Cholesterol (Chol),
High densitiy protein (HDL) und low-density protein (LDL) in mmol/I" und deren Signifikanzunterschied (p) im Geschlechtervergleich (w = weib-

lich,m =mannlich).
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Zahnanzahl Zst PSR VPI

28,42+1,68 | 10% 0,03+0,10 1,04+0,79

2025+120 | 40% 0,13+0,17 0,9+0,64
p | ns <0,04 <0,04 n.s.

Fachbeitrag

Plague anallenZahnen  Plaque SZBOK | Plaque SZBUK | Gl

63% 63% 79% 0,13+0,33
50% 50% 65% 0,5+0,61
n.s. n.s. n.s. <0,04

Tab. 2: Zahnanzahl,Vorhandensein von Zahnstein (ZST in %), Parodontal Screening and Recording Index (PSR), sichtbarer Plaqueindex (VPI), Vor-
handenseinvon Plaque anallen Zdhnen (%),im OK-Seitenzahnbereich (SZB OKin %) und im UK-Seitenzahnbereich (SZB UK in %) sowie Gingival-
index (Gl nach Loe und Silness) und deren Signifikanzunterschied (p) im Geschlechtervergleich (w = weiblich,m = mannlich).

Signifikant (p < 0,04) niedrigere Triglyceridwerte und
s-CRP-Werte (p < 0,006) wiesen die mannlichen Studie-
renden auf, extrem signifikant niedriger waren auch
deren HDL-Werte im Vergleich zu allen weiblichen Stu-
dierenden (p < 0,0007).

Die Halimeteruntersuchung ergab zwischen den bei-
den Gruppen keinen signifikanten Unterschied und be-
trug bei den weiblichen Studierenden 154,95 + 213,03
ppb,beiden mannlichen138,42 + 112,34 ppb.Werte tber
100 ppb werden mit wahrnehmbarem Mundgeruch
gleichgesetzt. Im Gesamtkollektiv wurde bei 44 % bzw.
17 der Studierenden ein Wert Uber 100 ppb (23771+
222,70 ppb) gemessen und bei den lbrigen 22 Proban-
den ein Wert von 73 £11.32 ppb. Bei insgesamt sechs
Studierenden aus dem Kollektiv wurden Werte tUber
250 ppb gemessen (418,17 + 309,42 ppb).

Plaque,Zahn- und Parodontalparameter

Beiden mannlichen Studierenden waren der PSR-Index
und Gl signifikant hoher, und es wurde haufiger Zahn-
stein festgestellt als bei den weiblichen Studierenden
(p<0,04)(Tab.2).

8er-Status und Frontzahnengstand

Beiden mannlichen Studierenden waren die Weisheits-
zahne haufiger vorhanden, signifikant war der Unter-
schied fuir 38 und 48 (p < 0,02). Der Frontzahnengstand

18 28 38 48 OKFZEng  UKFZEng
w  26% 32% 21% | 26%  0,05% 21%
50%  55% | 60% | 65% | 0,05% 25%
p | ns n.s. <002 | <0,02 | ns. n.s.

Tab. 3: Vorhandensein von 18, 28, 38, 48 sowie eines Oberkiefer-(OK)
oder Unterkiefer-(UK)Frontzahnengstandes (FZEng) in % und deren
Signifikanzunterschied (p) im Geschlechtervergleich (w =weiblich,
m =mannlich).

PBI1 (n) PBI2(n) PBI3(n) PBI4 (n)
274208 411387 063134 0
285203  430+329 055089 | 01537

p n.s. Nn.s. Nn.s. n.s.

Tab. 4: Anzahl (n) der Zdhne mit Papillenblutungsindex (PBI) 1-4 und
deren Signifikanzunterschied (p)im Geschlechtervergleich (w = weib-
lich,m =mannlich).
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war bei beiden Gruppen haufiger im Unterkiefer vor-
zufinden, ohne signikanten Unterschied zwischen den
Geschlechtern (Tab.3).

Anzahl der Zahne mit
Papillenblutungsindex (PBI) 1-4

Es ergaben sich keine Unterschiede im Blutungsverhal-
ten nach Sondierung zwischen den beiden Gruppen
(Tab. 4). Das Gleiche galt fir die konservative Zahnver-
sorgung (Tab.s5).Beidenweiblichen Studierendenwaren
68 % in kieferorthopadischer Behandlung gewesen, bei
dermannlichen Gruppe 50 %,der Unterschied war nicht
signifikant. Bei keiner der Gruppen war eine Parodonti-
tis vorhanden.

Konservative Zahnversorgung

Am Ku F1 F2 F3 F4
26% | 3R% 2% | 26% | 0,05% 21%
50% | 55%  60%  65% | 0,05% 25%
n.s. n.s. <0.02 <002 ns. n.s.

Tab. 5: Konservative Zahnversorgung mit Amalgam (Am), Composite
(Ku) 1—4-flachig (F1-F4) im Gruppenvergleich (w = weiblich,m = mann-
lich) mit Signifikanzangabe (p).

Ergebnisse des Halitosis-Fragebogens

Hinsichtlich der Beantwortung des Halitosis-Fragebogens
konnten keine signifikanten Unterschiede zwischen den
Gruppen aufgezeigt werden (Tab.6).

Diskussion

Systematische Studienzum Mundgeruch beiStudieren-
den sind uns nicht bekannt. Bei der zahnarztlichen
Untersuchung und Behandlung vieler Jugendlicher
wurdeinunserer Praxisallerdings sohaufigaucherheb-
licher Mundgeruch auffallig, dass dies den Anlass ge-
nauerer Untersuchungen in dieser Altersgruppe gab,
zumal sich hieraus die Relevanz zahnpraventiv-medizi-
nischer MaRnahmen ableiten Idsst. Insbesondere gilt
diesauchhinsichtlichderFrage,obbereits Anzeichenfir
Gingivitis und Parodontitis zu finden sind.
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Tab.6:Stressim Studium (%), Stresshaufigkeit (1=wenig,2 = durchschnittlich,3=viel,4 = sehrviel),
Haufigkeit des Zahnputzens pro Tag, prozentualer Anteil folgender Parameter: Feststellen von
Zungenbelag, Anwendung von Zahnseide, Durchfiihrung einer Zungenreinigung, Auftreten von
Zahnfleischbluten, Verwendung von Mundwasser, Mundtrockenheit, gehduftes Auftreten von
Schnupfen, Allergien, Raucher(n), Didt, Magenprobleme, selbst bemerkter Mundgeruch, Probleme
mit Nasennebenhohlen (NNH), Lungenerkrankung sowie soziale Probleme infolge von Mund-
geruch je weibliche (w) und mannliche (m) Gruppe von Studierenden und deren Signifikanz (p).

bei den weiblichen Studierenden. Die

Stressim  Stress- Zahne- Zungenbelag = Anw. V. Zungen- | Zahnfleisch- X )
Studium  héufigkeit  putzen/Tag Zahnseide  reinigung = bluten Papillenblutung nach Sondierung
- 205062 | 2115032 | 16% 79 79 109 war in beiden Gruppen besonders bei
° oD Y ° ’ i ’ sichtbarem Plaqueaufkommen im
20% 1,95+0,51  2,15+0,37 ' 45% 40% 50% 20% lingualen Unterkieferseitenzahnbe-
reich (80 %) und im palatinalen Ober-
Mund- Mund- héufig Allergien Raucher Diat Magen- kieferseitenzahnbereich (50-60 %)
wasser trockenheit = Schnupfen (n) probleme haufig feststellbar.
21% 0,05% 0,05% 21% 0 0% 21% Hieraus ergibt sich insgesamt der
45% 0,05% 959 35% 5 0% 0% Bedarf intensiverer I\/\.undhygiene—
unterweisungen in dieser Alters-
Mund- NNH- Lungen-  Probleme KFO- gruppe, obwohl diese im Allgemei-
geruch Probleme | erkrankung infolge Behand- nen einen hohen Aufwand mit Klei-
(selbst) Mundgeruch | lung dung und Lifestyle betreibt sowie
21% 21% 0,05% 0% 68 % im Studium der Sportwissenschaft
10% 309 959, 0% 50% auch.em hohes Korperbewusstsein
vermittelt bekommt. Zwar waren
ns. ns. ns. ns. ns. ns. ns. 50 % der mannlichen und 68 % der

Schondieseerste Untersuchungineinemkleinen Kollek-
tiv bestatigt den subjektiven Eindruck erhdhter Inzidenz
bei Studierenden in objektiven Messungen, wobei auch
zumindest tendenzielle Unterschiede zwischen Man-
nern und Frauen deutlich werden. Die Halimeterunter-
suchungzurMessungdes Mundgeruchsergabzwischen
den beiden Gruppen keinen signifikanten Unterschied
und betrug bei den weiblichen Studierenden 154,95+
213,03 ppb,beiden mannlichen138,42 +112,34 ppb.Im Ge-
samtkollektiv wurde bei 44 % bzw. 17 der Studierenden
ein Wert Gber 100 ppb gemessen, der mit einem wahr-
nehmbaren Mundgeruch gleichzusetzen ist (23771+
222,10 ppb). Die anderen 22 Probanden hatten ein Wert
von 73 +11,32 ppb. Bei insgesamt sechs Studierenden aus
dem Kollektiv wurden Werte tiber 250 ppb (intensiver
Mundgeruch) gemessen (418,17 +309,42 ppb).
Insgesamt war die Selbstwahrnehmung von Mundge-
ruch bei den weiblichen Studierenden doppelt so hoch
(21%).DieWahrnehmungvon Zahnfleischbluten hatten
dagegendoppeltsoviele mannliche Studierende (20 %).
Beldge auf der Zunge wurden bei 45 % der mannlichen
und 16 % der weiblichen Studierenden selbst festge-
stellt.Im Mundhygieneverhalten gabes zwischen weib-
lichenund mannlichen Studierenden zwar keine signifi-
kanten Unterschiede,aberdie beobachtetenTendenzen
sind so deutlich, dass weitere Untersuchungen mit ei-
nem statistisch sicheren Kollektiv von ca. soo Proban-
denvorgesehen sind.

Weiterhin fallt eine wenig liberzeugende Mund- und
Zahnhygiene auf. Zahnseide wird nur zu 40 % bzw. 47 %
(Manner bzw. Frauen) benutzt, Mundspillésungen bei
45% bzw. 21% und eine Reinigung der Zunge bei beiden
Geschlechtern in ca.50 %. Bei 40 % der mannlichen Pro-
bandenwurde Zahnsteindiagnostiziert,gegentber1o %

22

weiblichen Studierenden in kiefer-
orthopadischer Behandlung gewe-
sen, was zwar grundsatzlich auf ein
Interesse an einem attraktiven Zahn-
zustand hinweist. Allerdings hat sich
hieraus offensichtlich kein ange-
messenes Zahn- und Mundpflege-
verhalten ergeben.

Die verschiedenen Ansdtze dieser Studie bedirfen
weiterer Klarung, sodass nur eine wesentlich groliere
Untersuchungsgruppe mit Erfassung weiterer Parame-
ter die Ursachen-Wirkungs-Beziehung zwischen den
lokalen und systemischen Parametern und dem Mund-
geruch wird aufklaren kdnnen. Hierliber werden wir im
Weiteren berichten.

Resiimee

Medial wird eine besonders gescharfte Aufmerksam-
keit der jlingeren Generation in Bezug auf sorgfaltiges
Mund- und Zahnpflegeverhalten suggeriert. In diesem
ersten AnsatzzurObjektivierungwird jedocherkennbar,
dass sich die Mundhygiene bei Studierenden von Mitte
Zwanzig nicht auf dem wiinschenswerten Niveau be-
findet. Bei 44 % der Untersuchten war ein wahrnehm-
barer Mundgeruch messbar. Dies entspricht prozentual
in ungefahr der gleichfalls hier beobachteten Inzidenz
ungenlgender Mund- und Zahnpflege
und dem Auftreten von Gingivitis. Vor-
aussetzungen fur das spatere Auftreten
einer Parodontitis sind damit bereits in
dieser Altersgruppe gegeben. ®
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