FACHBEITRAG

© puhhha/Shutterstock.com

Neben Lungenkrebs und kardiovaskuldren Erkrankungen stellt
das Zigarettenrauchen auch fir die Entstehung von Parodonti-

tis einen der schwerwiegendsten Risikofaktoren dar." Obgleich
sich die meisten Raucher Uber die negativen Folgen des Tabak-
konsums auf ihre Gesundheit bewusst sind, fallt der entschei-
dende Schritt in Richtung Rauchfreiheit oftmals duBerst schwer.?
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Raucherentwdhnung im Rahmen
der zahnarztlichen Prophylaxe

Dr. Alice Blufstein

Etwa ein Drittel der rund 20 Mil-
lionen Raucher in Deutschland hat in
den vergangenen zwei Jahren einen ge-
scheiterten Aufhérversuch unternom-
men.>* Die Ursachen dafiir sind sehr
vielféltig und konnen haufig nur mit-
hilfe von professioneller Unterstiitzung
iberwunden werden. Angesichts der
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Tatsache, dass mehr als 50 Prozent der
Raucher jahrlich eine Zahnarztpraxis
aufsuchen, bietet sich im Rahmen der
zahnarztlichen Prophylaxe eine ausge-
zeichnete Mdglichkeit, die Patienten
auf dem Weg in ein rauchfreies Leben
zu begleiten oder zumindest den An-
stoB zu geben.”

Drei groBe Hirden der
Raucherentwdhnung

Um den Patienten eine optimale Hilfe-
stellung bieten zu kdnnen, mussen sich
(vor allem nicht rauchende) Behandler
zunachst der Herausforderungen einer
Raucherentw6hnung bewusst werden.



So unterschiedlich die Patienten sind,
so verschieden sind auch deren Griinde,
am Aufhdren zu scheitern. Typischer-
weise kénnen diese in drei Kategorien
eingeteilt werden:

Physische Abhangigkeit

Der korperlichen Abhangigkeit liegt
zugrunde, dass Nikotin zu einer Frei-
setzung des Botenstoffs Dopamin im
Belohnungszentrum des Gehirns und
in weiterer Folge zu einem subjektiven
Wohlgefiihl fihrt. Wird die Nikotinauf-
nahme fir einen langeren Zeitraum
ausgesetzt, so kann es zur Entwicklung
von Entzugserscheinungen kommen.
Diese kdénnen sich unter anderem in
Form von Kopfschmerzen, Appetitstei-
gerung (mit nachfolgender Gewichts-
zunahme), Stimmungsschwankungen,
Konzentrationsstorungen, Schlaflosig-
keit, Unruhe und Erregbarkeit duBern.
Obwohl diese Symptome nach zwei bis
vier Wochen wieder abklingen, stellen
sie haufig den Grund fiir einen Rickfall
dar. Eine Uberwindung dieser Phase
kann mittels pharmakologischer oder
verhaltenstherapeutischer Methoden
erleichtert werden.5-®

Emotionale und psychologische
Verkniipfungen

Die durch den Nikotinkonsum empfun-
denen angenehmen Wahrnehmungen
werden von Rauchern im Sinne einer
positiven Verstarkung mit bestimmten
Emotionen und Zustanden in Verbin-
dung gebracht. So wird das Zigaretten-
rauchen beispielsweise mit einem er-
leichternden Geflhl in stressigen oder
traurigen Momenten verkniipft. Ob-
wohl die physischen Entzugssymptome
nach wenigen Wochen (berwunden
sind, kann diese Konditionierung oft
Uber Jahre hinweg weiter bestehen.
Aus diesem Grund stellt die Ergriindung
und Durchbrechung dieser Assozia-
tionen einen wesentlichen Teil der Rau-
cherentwohnung dar.

Verhaltensgewohnheiten und

soziale Verknlipfungen

Der Zigarettenkonsum ist bei den
meisten Rauchern als fixer Bestandteil
in den Tagesablauf eingebettet und
an bestimmte Situationen gebunden.

Angefangen beim Kaffee am Morgen,
weiter zu netten Gesprdchen mit Ar-
beitskollegen in der Pause, bis hin zu
abendlichen Verabredungen. In diesen
Situationen dem Tabakkonsum zu wi-
derstehen, kann ebenso wie bei der
emotionalen Konditionierung oft (ber
Jahre hinweg eine groBe Herausfor-
derung darstellen. Auch in diesem Fall
spielt die Erkennung solcher Assozia-
tionen und die Entwicklung von Ablen-
kungsstrategien eine tragende Rolle.5°

Individuelle Kurzberatung
zur Raucherentwdhnung —
Ask, Advise und Assess

Kaum zu glauben, aber mithilfe von
Minimalinterventionen im Umfang
von weniger als zehn Minuten kon-
nen sowohl Zahnarzte/-innen als auch
Dentalhygieniker/-innen und Prophy-
laxeassistenten/-innen ihre Patienten
erfolgreich zu einer Raucherentwoh-
nung motivieren. Bereits drei Minuten
reichen aus, um bei zehn Prozent der
Raucher den entscheidenden AnstoB3
in Richtung Rauchstopp auszuiiben.
MaBgebend dabei ist die Intensitat der
Minimalintervention. Das ,5 A"-Modell
(Abb. 1) gilt dabei als erfolgreichste,
evidenzbasierte Methode®'?:

Ask — Abfragen

Die Dokumentation des Raucherstatus
sollte bei allen Patienten im Rahmen
der zahnarztlichen Prophylaxesitzung
erfolgen. Dabei sollten sowohl die
Anzahl der gerauchten Zigaretten und
der Zeitraum des Rauchens als auch
die Art des Tabakkonsums erhoben
werden.>"!

Advise — Anraten

Allen Rauchern sollte zundchst nahe-
gelegt werden, auf den Nikotinkonsum
zu verzichten. Dabei ist es ratsam, den
Patienten die Risiken ihrer Angewohn-
heit genau vor Augen zu fiihren; gleich-
zeitig sollten aber auch die positiven
Auswirkungen einer Raucherentwoh-
nung angesprochen werden. Im Ideal-
fall sollte man die Patienten dabei mit
klaren und starken Ansagen konfrontie-
ren. Dariiber hinaus empfiehlt es sich,
einen personlichen Bezug herzustellen,

ANZEIGE

www.cumdente.com

BIO

NEU zur Unterstutzung
bei der Karies- und
Parodontitisprophylaxe

si0Lactis®

Orales Probiotiku™

Empfehlung:

(inkl. MWSt)

BlOLactis® eignet sich fiir alle Altersgruppen
(ab dem 3. Lebensjahr). BlOLactis® wird
1-mal taglich nach einer Mahlzeit fiir
60 Sek. in der Mundhdhle verteilt:
entweder direkt im Mund zergehen lassen
oder in wenig Wasser verriihren.

! Thakkar et.al. Effect of probiotic mouthrinse on dental plague accumulation: A randomized controlled
trial Dentistry and Medical Research 2013, Vol 1, Issue 1

? Purunaik et.al. To Evaluate the Effect of Probiotic Mouthrinse on Plaque and Gingivitis among 15-16
Year Old School Children of Mysore City, India- Randomized Controlled Trial J Dentistry and Otolaryn-

gology Volume 14 Issue 4 Version 1.0 2014

3 Jindal et.al. A comparative evaluation of probiotics on salivary mutans streptococci counts in children.

Eur Arch Paediatr Dent. 2011 Aug;12(4):211-5.

* Jothika et.al. Effectiveness of probiotic, chlorhexidine and fluoride mouthwash against Streptococcus
mutans - Randomized, single-blind, in vivo study. J Int Soc Prev Community Dent. 2015 May; 5(Suppl

1):544-8.

Cumdente GmbH - 72076 Tibingen - Germany

Copyright © All rights reserved.

BlOLactis_PJ_04_2018



FACHBEITRAG

16

indem der Tabakkonsum etwa mit ak-
tuellen gesundheitlichen Beschwerden
in Verbindung gebracht wird, soziale
und wirtschaftliche Kosten aufgezeigt
werden oder auf die Auswirkungen des
Passivrauchs auf nahestehende Perso-
nen eingegangen wird.”

Assess — Ansprechen

Nachdem den Patienten der Verzicht auf
den Tabakkonsum angeraten wurde,
sollte die tatsdchliche Bereitschaft
diesbeziiglich hinterfragt werden. Auch
falls sich Patienten nicht unmittelbar
auf einen Rauchstopp einlassen méch-
ten, so erhoht die Minimalintervention
dennoch die Wahrscheinlichkeit eines
zukiinftigen  Entwohnungsversuchs.
Ist der Wille zur Raucherentwdhnung
gegeben, sollte den Patienten eine
Maglichkeit zur intensiveren Interven-
tion geboten werden. Gegebenenfalls
kann auch eine Uberweisung an ent-
sprechend ausgebildetes Fachperso-
nal erfolgen. Das deutsche Krebsfor-
schungszentrum flihrt eine Datenbank
mit Anbietern fir intensive Raucher-
beratung, die unter der Internetadresse
www.anbieter-raucherberatung.de®''3
aufgerufen werden kann.

Intensive Unterstiitzung
bei der Raucherentwdhnung —
Assist und Arrange

Assist — Assistieren

Wurde der Wunsch geduBert, auf Tabak-
konsum zu verzichten, wird gemeinsam
mit den Patienten eine Strategie zur
Verwirklichung des Vorhabens ent-
wickelt. Diese beinhaltet sowohl eine
Planung des Rauchstopps als auch
die Bereitstellung einer Nikotinersatz-
therapie und Erteilung praktischer
Ratschlage sowie Informationen Gber
weitere Anlaufstellen.

1. Vorbereitung zur Raucherentwdéhnung
Zundchst wird ein fixer Termin, idealer-
weise innerhalb der nachsten zwei Wo-
chen, flr den Rauchstopp festgelegt.
Das soziale Umfeld (Familie, Freunde,
Arbeitskollegen etc.) sollte von den
Patienten (ber das geplante Vorhaben
informiert und um Verstandnis und
Unterstiitzung gebeten werden. Zudem

,Sind Sie Raucher?”

.Ja”

. Wie viele Zigaretten

rauchen Sie taglich?”

,Etwa eine Packung

am Tag.”

. Haben Sie sich schon mal

Gedanken dartiber gemacht,

mit dem Rauchen aufzuhoéren?”

.

.Ja, ich denke schon

langer dartber nach.”

. Mein Team und ich
konnen Sie dabei
unterstttzen, Ihr

Vorhaben in die Tat

umzusetzen.”

-~

. Nein, nicht wirklich.”

,Als Ihr Behandler muss ich Sie dartiber
aufklaren, dass eine Raucherentwohnung
die wichtigste MaBnahme ist, die Sie zum

Schutz Ihrer Gesundheit heute und in

Zukunft ergreifen kénnen. Es ist wichtig,

dass Sie mit dem Rauchen aufhéren, und

ich kann Ihnen dabei helfen.”

Abb. 1

sollten bereits jetzt etwaige Herausfor-
derungen und Entzugserscheinungen
besprochen und Tabakprodukte aus
dem naheren Umfeld entfernt werden.®

2. Medikamentése Unterstiitzung —
Mittel der Wah!

Die Symptome des Nikotinentzugs
sind oft ursachlich fir das Scheitern
einer Raucherentwohnung.  Mithilfe
pharmakologischer Praparate kénnen
diese Symptome gemildert und somit
die  Wahrscheinlichkeit einer erfolg-
reichen Raucherentwéhnung gestei-
gert werden. Die Nikotinersatztherapie
stellt eine der wichtigsten MaBnahmen
zum erfolgreichen Raucherstopp dar.
Nikotinersatzmittel kdnnen in den un-
terschiedlichsten  Darreichungsformen
erworben werden: Pflaster, Kaugummi,
Sublingualtablette, Nasenspray und
Inhalator. Unabhangig von der Ver-
abreichung erhéhen alle Mittel die
Wahrscheinlichkeit eines dauerhaften
Rauchstopps um 50 bis 70 Prozent.™
Neben diesen in der Apotheke frei
zuganglichen Prdparaten stehen auch

rezeptpflichtige Medikamente ohne
Nikotin zur Verfugung. Dazu zahlt
z.B. Bupropion, das urspriinglich als
Antidepressivum  zugelassen wurde.
Neben der Hemmung der Wiederauf-
nahme von Dopamin und Noradrenalin
fungiert es auch als Antagonist fir den
Nikotinrezeptor. Als weiterer partieller
Nikotinrezeptorantagonist ist auch
Vareniclin in Apotheken erhaltlich. Eine
Verschreibung dieser Medikamente
sollte allerdings erst nach gescheiterter
Nikotinersatztherapie erfolgen.”

3. Praktische Empfehlungen

Um die Wahrscheinlichkeit einer er-
folgreichen Raucherentwdhnung zu
erhéhen, sollte den Patienten Un-
terstiitzung bei der Problembewalti-
gung erteilt werden. Zundchst sollte
zur vollkommenen Abstinenz geraten
werden: ,Kein einziger Zigarettenzug
nach dem vereinbarten Rauchstopp-
termin.” Wurden bereits gescheiterte
Versuche zur Raucherentwéhnung be-
richtet, miissen die damaligen Schwie-
rigkeiten besprochen werden. AuBer-



dem liegen haufig bereits Erfahrungs-
werte vor, welche Methoden gegen
das Rauchverlangen geholfen haben.
Bevorstehende  Herausforderungen
und mdgliche Trigger sollten bespro-
chen und Strategien entwickelt wer-
den, um diese zu vermeiden bzw. zu
Uberwinden. Ein weiterer wesentlicher
Punkt ist die Vermeidung von Alko-
holkonsum in der Entwohnungsphase,
da dieser sehr haufig zu Ruckfallen
fuhrt. Wird der Haushalt mit weiteren
Rauchern geteilt, sollten die Patienten
diese bitten, mit ihnen aufzuhdren
oder jedenfalls nicht in ihrer Gegen-
wart zu rauchen.>"2

4. Weitere Anlaufstellen

Den Patienten sollten im Bedarfsfall
weitere Anlaufstellen, wie lokale Ge-
sundheitszentren oder staatliche bzw.
gemeinniitzige Organisationen, empfoh-
len werden. Des Weiteren werden im
gesamten deutschsprachigen Raum kos-
tenlose Telefonberatungen zur Raucher-
entwéhnung angeboten.>

Arange — Arrangieren

|dealerweise sollten Wiedervorstel-
lungen der Patienten innerhalb der
ersten rauchfreien Woche und des ers-
ten Monats vereinbart werden. Dabei
empfiehlt es sich, bereits aufgetretene
sowie weiterhin zu erwartende Schwie-
rigkeiten zu besprechen und Ldsungs-
vorschldge zu unterbreiten. Im Falle
eines Rickfalls sollten die Umstande
und Griinde evaluiert und ein erneuter
Entwohnungsversuch, gegebenenfalls
durch Unterstlitzung von entsprechend
ausgebildetem Fachpersonal, empfoh-
len werden. Abstinente Patienten soll-
ten zu ihrem Erfolg begliickwiinscht
und zur Fortsetzung des Rauchstopps
motiviert werden.>

Mit kleinem Aufwand
GroBes erreichen

Die Anwendung des ,5 A"-Modells in
Verbindung mit einer Nikotinersatzthe-
rapie gilt als erfolgreichste Methode
zur Erzielung einer dauerhaften Rau-
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cherentwohnung und Ubertrifft weit-
verbreitete Strategien wie Akupunktur
und Hypnose.' Somit kann bereits mit
geringstem Aufwand eine Bereitschaft
zur Verhaltensanderung erzielt wer-
den. Trotzdem bleibt eine Integrierung
der Raucherentwdhnung in der zahn-
medizinischen Praxis hdufig aus. Als
Hauptgrund dafir wird ein Mangel an
relevantem Wissen angegeben. Aus
diesem Grund ist es empfehlenswert,
sich genauer mit dieser Thematik zu be-
schaftigen und somit den Patienten zu
einem rauchfreien und (auch parodon-
tal) gesiinderen Leben zu verhelfen."?
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