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Parodontitis und
Allgemeinerkrankungen.
Was ist wirklich dran?
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Im November 2012 fand bei Segovia, Spanien, auf Initiative
der European Federation of Periodontology (EFP) und der
American Academy of Periodontology (AAP), erstmalig ein
transatlantischer Workshop statt. Etwa 50 Experten aus
Europa und den USA trafen sich fiir drei Tage, um dem
Thema Parodontitis und Allgemeinerkrankungen auf den
Grund zu gehen. Die Ergebnisse des Workshops wurden in
einem Sonderheft des Journal of Clinical Periodontology
(EFP) und des Journal of Periodontology (AAP) in 2013 ver-
offentlicht. Ausziige der Ergebnisse wurden ins Internet
gestellt (http://www.dgparo.de/content07/presse-8.html)
und die Deutsche Gesellschaft fiir Parodontologie (DGParo)
verffentlicht im Mai dieses Jahres eine deutsche Uber-
setzung des Sonderheftes.

Wenn man die Ergebnisse kurz zusammenfasst, kann man
feststellen, dass Parodontitis das Risiko, an Diabetes mellitus
zu erkranken, erhoht und dessen Verlauf verscharft. Diabetes
mellitus erhoht aber auch das Risiko, an Parodontitis zu
erkranken und erschwert die Behandlung. Man bezeichnet
das Verhiltnis beider Erkrankungen als wechselseitig (bidi-
rektional) (http://www.dgparo.de/content07/presse-10.html).
Parodontitis erhoht das Risiko flr Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen und das Risiko flir Schwangerschaftskomplika-
tionen (Friihgeburt und niedriges Geburtsgewicht).

Es gibt eine Reihe von Untersuchungen, die zeigen konnten,
dass erfolgreiche Parodontitistherapie den Verlauf (die
metabolische Kontrolle) von Diabetes verbessert. GroB an-
gelegte Studien, die den positiven Einfluss der Parodontal-
behandlung auf Herz-Kreislauf-Erkrankungen oder Schwan-
gerschaftskomplikationen zeigen wollten, kamen zu weniger
klaren Ergebnissen. Und Ende des vergangenen Jahres wurde
in den USA eine Studie mit groBer Fallzahl veroffentlicht,
die keinen positiven Einfluss der parodontalen Therapie auf
Diabetes mellitus zeigen konnte.

Wie kann es zu diesen widerspriichlichen Ergebnissen hin-
sichtlich des Einflusses parodontaler Therapie auf Diabetes
mellitus, Schwangerschaftskomplikationen und Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen kommen? Was soll der niedergelassene
Zahn- und Hausarzt jetzt davon halten?

Wie stellen wir uns lberhaupt vor, dass Parodontitis Einfluss
auf den Gesamtorganismus nimmt? Die entziindeten und mit
riesigen Mengen von Bakterien gefiillten Zahnfleischtaschen
stellen eine Art verborgene Wunde dar, liber die bei jeder
Berlihrung der Gingiva, auch beim Essen, Bakterien in
den Kreislauf Gbertreten (Bakteriamie). Diese sich stéindig
wiederholenden transitorischen Bakteridmien verursachen
entziindliche Reaktionen in den BlutgefaBen, schalten den
Korper formlich auf Entzlindung. Je tiefer die Zahnfleisch-
taschen und je mehr Zdhne betroffen sind, desto groBer ist
diese Wunde und desto starker fallen die Bakteriamien aus.
Das bedeutet, dass leichte und moderate Formen von Paro-
dontitis sich weniger stark auf den Gesamtorganismus aus-
wirken. Werden in einer Studie, die den Effekt der parodon-
talen Therapie zum Beispiel auf Diabetes zeigen soll, haupt-
sdchlich leichte und moderate Formen von Parodontitis be-
handelt, ist auch eher mit leichten bis moderaten Effekten,
die sich kaum messen lassen, zu rechnen.

Ein weiterer wichtiger Punkt ist, dass die parodontale The-
rapie tatsdchlich auch erfolgreich sein muss. Wenn die
entziindeten Taschen nicht verschwinden (Bluten auf Son-
dieren nach Therapie > 400%), wie in einer groBen Studie
zu Schwangerschaftskomplikationen, darf auch nicht mit
einem signifikanten Einfluss auf den Gesamtorganismus
gerechnet werden.

Die Materie ist komplex und man kommt ihr nicht mit plaka-
tiven Uberschriften bei. Es bedarf noch einiges an differen-
zierter wissenschaftlicher Arbeit, bis wir das tatsachliche
AusmaB der Auswirkung parodontaler Behandlung auf den
Gesamtorganismus werden abschétzen kénnen.
Unabhingig von all dem nutzen wir der Gesundheit unserer
Patienten, wenn wir Parodontitis behandeln und so Zahn-
verlust verhindern.
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