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LANAP - Geeignet fiir die Phase II-Parodontitistherapie?

Die LANAP-(Laser-Assisted New Attachment Procedures-)Technik ist eine neue, durch Laser unterstiitzte Methode,
die im Rahmen der Parodontaltherapie eingesetzt werden kann.Von Prof. (emerit.) Heinz H. Renggli.

Die Behandlung der chroni-
schen, der sogenannten Adulten
Parodontitis (AP), vollzieht sich
nach moderner Auffassung in
drei Phasen. Nach der Befund-
aufnahme beziiglich akkumu-
lierter Plaques, parodontaler
Entziindung, Sondierungstiefen
und Anheftungsverlust (Attach-
mentverlust) werden in der
Initial- oder Kausaltherapie, in
Phase I also, die harten und wei-
chen Zahnbelédge sorgfiltig su-
pra- und subgingival entfernt.
Seit Jahren ist bekannt, dass
sich neben den konventionellen
Handinstrumenten und den
Ultraschall- bzw. Schallgerdten
auch Nd:YAG- und Er:YAG-
Laser dafiir eignen, wobei dem
Er:-YAG der Vorzug zu geben
ist.* Das Ergebnis der Kau-
saltherapie wird nach drei Mo-
naten evaluiert. Aufgrund der
Datenlage kontrollierter klini-
scher Studien ist geklart, dass
nach dieser Zeit die parodontale
Wunde repariert sein muss, was
sich in klinischem Attachment-
gewinn und Riickgang der Son-
dierungstiefen duBert. Ist dieses

nicht der Fall, sind entweder die
ursdchlichen Beldge aufgrund
komplizierter morphologischer
Wurzel- oder Furkationsverhalt-
nisse nicht vollstdndig entfernt
worden oder es liegt eine Form
der Parodontitis vor, die nicht
durch Plaqueakkumulationen
verursacht wird. Sinn der Evalu-
ation ist es nun, zu entscheiden,

Mucine im Speichel hemmen Karies

Forschungsergebnisse des Massachusetts Institute of Technology (MIT) und der Harvard-Universitit.

Dass der Speichel wichtig fiir die
Mundflora ist und unsere Zdhne
schiitzen kann, ist nicht neu. Aber
wie genau kann er die Karies-
gefahr verringern? So sind nach
Angaben der Wissenschaftler die
Mucine im Schleim des Speichels
noch wichtiger fiir die Karies-
vermeidung, als bislang vermu-

Mundflora nicht verrin-
gern, halten sie die Bakte-
rien doch im Speichel ge-
bunden. So kommt es
nicht zur Ablagerung am
Zahn, wodurch Biofilm erst
entsteht. Das fanden die
Forscher heraus, indem sie spe-
ziell die Rolle des Mucins MUC5B

tet. Sie halten nicht nur den
Schleim dauerhaft elastisch, son-
dern schiitzen aktiv vor Patho-
genen wie Streptococcus mutans.
Auch wenn Mucine die tatsdch-
liche Menge von S. mutans in der

hinsichtlich seines Einflusses auf
die Fahigkeit von S. mutans, am
Zahn anzuhaften und Biofilm zu
bilden, untersuchten.

Laut Erica Shapiro Frenkel
(Harvard), der Hauptautorin der
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Studie, ist es fiir die Mund-
flora besser, wenn gewisse
Bakterien nicht abgetdtet
werden, sondern weiterhin
im oralen Microbiom ent-
halten bleiben, nur in ver-
ringerter Menge. In einer
anderen Studie der University of
California (UCLA) wurde indes-
sen daran gearbeitet, einen Spei-
cheltest zu entwickeln, der bei
der Fritherkennung von Krank-
heiten eingesetzt werden soll.
Uber die Erkennung von Krank-
heiten durch den Speichel liefer-
ten vor einigen Monaten bereits
schwedische Forscher neue Er-
kenntnisse. Die neuesten Ergeb-
nisse versprechen eine Friih-
erkennung bei Krebs, Diabetes
und sogar Autoimmunkrank-
heiten. Es wird davon ausgegan-
gen,dass Merkmale in Molekiilen
der RNA im Speichel genauso zu
finden sind wie im Blut —und dort
iber frithe Stadien von Krank-
heiten Auskunft geben konnen.
Der vollstédndige Bericht dazu
wird im Januar 2015 in einer
Sonderausgabe des Magazins
Clinical Chemistryerscheinen. B3
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ob nochmals in geschlossenem
Zustand, unter dem Einsatz der
am besten dafiir geeigneten
Instrumente und Methoden, die
Beldge entfernt werden konnen
oder ob in offener Situation, also
mittels parodontalchirurgischer
MafBnahmen, die auf den Wur-
zeln anhaftenden Beldge unter
Sicht zu entfernen und Taschen-

tiefen auf ein klinisch zu beherr-
schendes Ausma@ zu reduzieren
sind (Abb. 1). Prinzipiell kom-
men als chirurgische Mafnah-
men in dieser Phase II entweder
Parodontaltaschen korrigierende
Methoden, also Parodontalge-
webe regenerierende Verfahren
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