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PARODONTOLOGIE/PROPHYLAXE

Prof. Dr. Adrian Lussi

Patientenautklarung: Das ABC
der taglichen Kariespropnylaxe

FACHBEITRAG Ein Jahr nach Erscheinen der ersten Kariesprophylaxe-Leitlinie in Deutschland legt die federflihrende
Deutsche Gesellschaft fir Zahnerhaltung (DGZ) die sieben Empfehlungen als ubersichtliches Faltblatt fir Patienten zur

Auslage in der Praxis vor.

Der Berner Kariesforscher Prof. Dr.
Adrian Lussi erlautert im Folgenden
die drei Empfehlungen, die Patienten
taglich eigenstandig umsetzen koénnen,
mit ergdnzenden Erklarungen fur das
ganze Praxisteam.
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s 2x tdglich Zdhneputzen

Als BasismaBnahme zur Kariespro-
phylaxe sollten die Zdhne mindestens
zweimal taglich mit einer fluoridhaltigen
Zahnpasta geputzt werden. Ziel da-
bei ist — neben der Beseitigung von
Speiseresten — die mdglichst vollstan-
dige Entfernung des sogenannten
bakteriellen Biofilms, der als Zahnbelag
(Plaque) den Nahrboden fur die Ent-
stehung von Karies und Zahnfleisch-
entzindung bildet. Wie sauber die
Zahne werden, hangt Studien zufolge
vor allem von der Zahnputzdauer
ab. Nach zwei Minuten Putzen sind
41 Prozent der Plaque entfernt, wah-
rend eine Minute nur 27 Prozent der

Der 7-Punkte-Plan fiir gesunde Zahne

Plaque reduziert. Daher sollte das Put-
zen mindestens zwei Minuten dauern
und nach den Mahlzeiten erfolgen.
Ob fir die Entfernung des bakteriel-
len Biofilms manuelle oder elektrische
Zahnbursten benutzt werden, ist dabei
nicht entscheidend.

Zahnzwischenraumbdrsten (und Zahn-
seide) werden empfohlen, weil sie die
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Interdentalraume erreichen und Plague
an diesen Stellen somit effektiver ent-
fernen als die Zahnburste allein. Mit
der Zahnzwischenraumreinigung wer-
den Speisereste und gegebenenfalls
kariogene Mikroorganismen entfernt.
Deshalb sollen die Hilfsmittel zur
Approximalraumhygiene  (Interdental-
bulrsten) zusatzlich verwendet werden,
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Zahnpasta Zahne putzen

2x taglich mit fluoridhaltiger

Zuckeraufnahme
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DGZ-Patientenleitlinie und WOHP-Praxisposter
kostenfrei bestellen

Das Wrigley Oral Healthcare Program (WOHP) unterstiitzt
Zahnarztpraxen mit zahlreichen kostenfreien Informations-
materialien. Zudem konnen zuckerfreie Kaugummis zur
Zahnpflege zum Vorzugspreis erworben werden.

Unter www.wrigley-dental.de in der Rubrik ,Shop/Pro-
dukte/Praxismaterial“ kann die DGZ-Patienteninformation
»7 grundlegende Empfehlungen zur Kariesprophylaxe bei
bleibenden Zdhnen“ ab sofort kostenlos als Faltblatt zur
Auslage in der Praxis bestellt werden.

AuBerdem gibt es den 7-Punkte-Plan der Leitlinie zusétz-
lich als WOHP-Praxisposter. Als Aufmacher und Motivation
dient hier der Tipp, nach den Mahlzeiten zuckerfreien Kau-
gummi zu kauen — denn Prophylaxe soll SpaB machen und
schmecken.

wenn sich Speisereste (und Biofilm) mit alleinigem
Zahneputzen nicht ausreichend entfernen lassen.

Da Fluorid so wichtig fur die Gesunderhaltung der
bleibenden Zahne ist, sollte nicht nur die Zahncreme
Fluorid enthalten, sondern auch im Haushalt grund-
satzlich fluoridhaltiges Speisesalz verwendet werden.

L Zuckeraufnahme gering halten

Nach einer zuckerhaltigen Mahlzeit sinkt der pH-Wert
in der Plaque — das Kariesrisiko steigt. Denn Bakterien
im Biofim wandeln Zucker in S&uren um, welche die
Zahnhartsubstanz angreifen. Studien bestatigen den
Zusammenhang zwischen Karies und dem haufigen
Konsum von zuckerhaltigen Mahlzeiten oder Getran-
ken zwischen den Hauptmahlzeiten. Zur Vorbeugung
der Kariesentstehung ist es empfehlenswert, Zucker
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Mein Zement — flr jede Befestigung!

PANAVIA™ V5 ist dank seines neuen Initiator-Systems der Universal-
zement flr die Befestigung. Hochésthetische Anforderungen bei der
Befestigung von Veneers werden genauso erfiillt wie eine Uiberdurch-
schnittliche Haftkraft bei unglinstigen Retentionsverhdltnissen. Jede
Befestigung, von Restaurationen aus Metallen iber Keramik bis hin
zu Kompositen, ist mit PANAVIA™ V5 mdglich.

Der Tooth Primer fiir die Zahnoberflache, der Geramic Primer Plus
fur alle Legierungen, Keramiken oder Komposite und der Zement aus
der Automix-Spritze, meistern alle taglichen Herausforderungen.

Das Ergebnis ist eine Reduktion des Materialsortiments in der Praxis,
hohe Asthetik und sichere Haftung fiir alle Front- und Seitenzahn-
restaurationen. Alle fiinf aminfreien Farben sind farbstabil und auch
als Try-In-Pasten erhéltlich.
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und zuckerhaltige Mahizeiten (Haupt-
und Zwischenmahlzeiten) und Ge-
tranke grundsatzlich in MaBen zu kon-
sumieren. Speisen und Getranke ohne
freie Zucker sind grundsétzlich zu be-
vorzugen. Als freie Zucker gelten alle
Zucker, die durch Hersteller oder Ver-
braucher Nahrungsmitteln zugesetzt
werden, sowie die Zucker, die naturlich
in Honig, Fruchtséften, Sirup etc. vor-
handen sind.

Sowohl die Gesamtmenge der tag-
lichen Zuckeraufnahme als auch die
Anzahl zuckerhaltiger Mahlzeiten ein-
schlieBlich zuckerhaltiger Getranke pro
Tag sollite mdglichst gering gehalten
werden. Das ist auch der Allgemein-
gesundheit dienlich.

Trotz unzureichender Studienlage er-
scheint es biologisch plausibel, dass
das Kariesrisiko sinkt, wenn Zucker
in Nahrungsmitteln durch Zuckeraus-
tauschstoffe oder SuBstoffe ersetzt
wird. Denn Zuckeraustauschstoffe
(Polyole) wie z.B. Xylit sowie SUBstoffe
wie z.B. Cyclamat und Aspartam wir-
ken nicht kariogen, weil orale Mikro-
organismen sie nicht oder kaum zu
Séauren verstoffwechseln. Fir einen
darUber hinausgehenden kariespra-
ventiven Effekt von Zuckeraustausch-
stoffen finden sich allerdings insge-
samt keine ausreichenden Beweise.

Nach Mahlzeiten
zuckerfreien
Kaugummi kauen

Speichel wirkt in mehrfacher Hinsicht
protektiv auf die Entstehung und Pro-
gression von Karies. Die Stimulierung
des Speichelflusses nach Mahlzeiten
verstarkt die Spulfunktion (Clearance),
unterstlitzt damit die Reinigung der
Mundhohle von  Nahrungsbestand-
teilen, férdert die Pufferung von Sau-
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Nach einer
normalen
Mahlzeit

Mmit zyckerfreiem Kaugummi

ren und wirkt remineralisierend auf
den Zahnschmelz. Diese Effekte sind
umso ausgepragter, je mehr Speichel
produziert wird. Ausreichend viel Spei-
chel, etwa 0,5 bis 1 Liter pro Tag, gilt
somit als ein Grundpfeiler der Mund-
gesundheit. Deshalb ist es biologisch
plausibel, dass allein der Akt des
Kauens mit nachfolgender Steige-
rung des Speichelflusses die Inzidenz
und Progression von Karies verringern
kann.

Das Kauen von zuckerfreiem Kau-
gummi kann nachweislich sowohl den
Speichelfluss als auch den pH-Wert
des Speichels erhdhen sowie die
Plaquebildung und Konzentrationen
von Mutans-Streptokokken und Lak-
tobazillen im Speichel senken. In zahl-
reichen Klinischen Studien wurde zu-
dem der kariesprophylaktische Effekt
von mindestens dreimal taglichem
Kauen von zuckerfreien Kaugummis
untersucht und belegt.

Auch systematische Ubersichtsarbeiten
zum Thema kommen zum Schluss,
dass es objektiv gute bis sehr gute
Nachweise gibt, dass zuckerfreie Kau-

ohne Speichelstimulation

gummis antikariogen wirken konnen.
Zurlickzufihren sei dies auf die Spei-
chelstimulation, insbesondere nach den
Mahlzeiten, sowie eventuell die feh-
lende Verstoffwechselung der in den
Kaugummis enthaltenen Polyole durch
die Bakterien zu Sauren.
RegelmaBiges Kauen zuckerfreier Kau-
gummis, insbesondere nach dem
Essen oder Trinken, hat demzufolge
einen kariespraventiven Effekt und
verringert das Kariesrisiko. Deshalb
kann es als Bestandteil der Basis-
maBnahmen zur Kariesprophylaxe emp-
fohlen werden.

Plaque-pH
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Bei erhdhtem Kariesrisiko mussen un-
bedingt in der Praxis regelmaBig profes-
sionelle Zahnreinigungen (zwei bis vier
pro Jahr) durchgefuhrt sowie die vier
weiteren Empfehlungen der Leitlinie
abgestimmt werden.

Bilder, soweit nicht anders vermerkt,
Wrigley Oral Healthcare Program (Mars GmbH).
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