
HONGKONG – Schätzungen zu-
folge ist weltweit jeder Dritte der äl-
teren Menschen von Wurzelkaries, 
auch als „Alterskaries“ bekannt, be-
troffen. Wie topische Fluoride effek-
tiv davor schützen, haben Forscher 
jüngst herausgefunden.

Zahlreiche Studien befassten sich 
in der Vergangenheit mit dem prä-
ventiven Einsatz von Fluorid gegen 
Karies. Wurzelkaries wurde dabei 
jedoch bisher nicht berücksichtigt. 
Wissenschaftler der University of 
Hong Kong (HKU) haben nun ein 
systematisches Review durchgeführt 
und konnten zeigen: Fluorid ist 
ebenfalls ein adäquates Präventions-
mittel gegen Wurzelkaries.

Die einbezogenen Studien be-
trachteten sowohl Maßnahmen, die 
zu Hause umgesetzt werden können, 
als auch solche, die vom Zahnarzt 
durchgeführt werden. Von den pro-
fessionellen Maßnahmen erwies sich 
in der Studie das einmal jährliche 
Auftragen von Silberdiaminfl uorid 
(SDF, 38 %) in Kombination mit 

einem  Aufklärungsgespräch  zur 
Mund gesundheit als am effektivsten. 
Bei  der  eigenverantwortlichen 
Mundpfl ege der Patienten wurden 
die besten Ergebnisse bei der täg-
lichen Verwendung von Mundspü-
lung mit einer Konzentration von 
0,2 Prozent Natrium fl uorid erzielt. 
Alternativ ist die kombinierte täg-
liche Mundpfl ege aus Fluoridzahn-
pasta (1.100 bis 1.500 ppm Fluorid) 
und Mundspülung mit 0,05 Prozent 
Natriumfl uorid zu empfehlen.

Das Review schloss neun Stu-
dien mit rund 4.000 Teilnehmern 
(vorwiegend über 60 Jahre) und 
einen Beobachtungszeitraum von 
ein bis vier Jahren ein. Die Autoren 
weisen jedoch darauf hin, dass auf-
grund der Heterogenität weitere 
Studien, insbesondere welche, die 
Einfl ussfaktoren (mit Fluorid ver-
setztes Trinkwasser, Tabakkonsum 
usw.) berücksichtigen, nötig seien.

Die Analyse ist im Journal of 
Dental Re search erschienen. DT
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Fluorid-Maßnahmen beugen 
Wurzelkaries vor – aber welche?

Weltweit jeder dritte ältere Mensch von „Alterskaries“ betroffen.

KITZBÜHEL – Dieser Ausspruch 
von Franklin S. Weine (1972) fand 
leider nie die gebührende Verbrei-
tung. Denn das Naheverhältnis der 
beiden Gewebe und die Wechselwir-

kungen über apikale, laterale und 
furkale Kanäle ist derart eng, dass 
man die dogmatische anatomische 
Aufteilung in zwei getrennte Struk-
turen  überdenken  und  eher  von 
einem „pulpoparodontalen Konti-
nuum“ ausgehen sollte, wie Hanjo 
Hecker,  Endodontie-Spezialist  im 
Vorstand der Schweizerischen Ge-
sellschaft für Endodontologie, meint.

Heute herrscht allgemeine Ei-
nigkeit darüber, dass die überwie-
gende Mehrheit der pulpalen und 
parodontalen Läsionen auf einer mi-
krobiellen (meist anaeroben) Infek-

tion beruht. Unklar bleibt, unter 
welchen Bedingungen und in welche 
Richtung sich die Krankheit zwi-
schen Endodont und Parodont aus-
breitet. Die in den letzten Jahren auf 
den Weg gebrachten Klassifi katio-
nen tragen in der Praxis nicht unbe-
dingt zur Klärung bei. Tatsache ist, 
dass es sich bei kombinierten Läsio-
nen meist bereits um schwere Schä-

digungen handelt, deren Therapie 
komplexer  Schritte  bedarf.  Der 
Praktiker soll anhand klinischer und 
radiologischer Kriterien abschätzen 
können, welche Überlegungen an-

zustellen sind und wie sich verschie-
dene  Behandlungsansätze  auf  die 
Prognose eines Zahnes auswirken. 
Insbesondere bei scheinbar schlech-
ter Prognose wird heute häufi g die 
Extraktion vorgeschlagen und das 
Implantat angedacht. Dieses stellt 
jedoch nicht für jede Situation oder 
für jeden Patienten die richtige Al-
ternative zum Zahnerhalt dar. 

Neben den richtigen differen-
zialdiagnostischen und therapeu-
tischen – eventuell auch chirurgi-
schen – Schritten stellen insbeson-
dere die abschließende Restaura-

tion und die Nachsorge wesentliche 
Bestandteile eines fundierten Kon-
zeptes für Endo-Paro-Probleme 
dar, das auch schwer kompromit-
tierte Zähne für viele Jahre erhalten 
kann.

Die Österreichische Gesellschaft 
für Parodontologie stellt die neue 
„Klassifikation  von  parodontalen 
und periimplantären Erkrankungen 
und Zuständen“1 vor, in deren Rah-
men auch die Endo-Paro-Läsionen 
neu betrachtet wurden. Dazu wird 
Carlos Nemcovsky (Israel) auf der 
paroknowledge© 2020 in Kitzbühel 
(3.–5. Dezember 2020)2 im Dialog 
mit Hanjo Hecker eine auf Ätiologie 
und klinische Befunde ausgerichtete

Vorgangsweise bei „hoffnungslosen 
Zähnen“ vorstellen.3 DT

Quelle: Österreichische Gesellschaft 
für Parodontologie

1  https://www.oegp.at/die-neue-ist-da/ 
2  www.paroknowledge.at
3  Rosen E, Nemcovsky CE, Nissan J, Tse-
sis I. (2019) Etiology and Classifi cation 
of Endodontic-Periodontal Lesions. In: 
Tsesis I., Nemcovsky C., Nissan J., Rosen 
E. (eds) Endodontic-Periodontal Lesi-
ons. Springer, Cham.

„Endodontie ist eigentlich periapikale Parodontologie!“ 
Die Mehrheit der pulpalen und parodontalen Läsionen beruht auf einer mikrobiellen Infektion. Von Dr. med. Corinna Bruckmann, MSc, Wien.

paroknowledge© 2020
26. Parodontologie Experten Tage

Thema: Von Paro bis Endo und 
ganzheitlicher Zahnmedizin

Neuer Termin: 3.–5. Dezember 2020

Ort: Kitzbühel, K3 KITZKONGRESS

Abb. 1a: 2008, Situation vor Endodontie: Sondierungstiefe (ST) bei Zahn 24 distobukkal (db) und distopalatinal (dp) 8 mm mit 
Pusaustritt und Blutung (BOP), Sensibilität auf Co2 negativ. Patient wünscht Erhalt der Brücke. Diagnose: Endo-Paro-Läsion. – 
Abb. 1b: Situation 2016 während unterstützender Parotherapie: ST db 4 mm, ST dp 5 mm ohne BOP; Brücke in situ, deutliche Attri-
tionen (Aufhellungen bei Krone 25).

1a 1b

© Universitätszahnklinik Wien

Infos zur Autorin

Kontakt

Dr. Corinna Bruckmann, MSc

Universitätszahnklinik Wien
Sensengasse 2 a
1190 Wien
Österreich
bruckmann@oegp.at

NEW YORK – Wie die heutige For-
schung weiß, fungieren Jahresringe 
von Bäumen als wahre Klimazeugen. 
Eine aktuelle Studie fand nun Hin-
weise, dass in menschlichen Zähnen 
ein sehr ähnliches System existiert 

und sich Lebensereignisse deutlich 
herauslesen lassen.

Konkret soll das Ablesen ein-
schneidender Lebensphasen im Ze-
ment der Zahnwurzel möglich sein, 

wie Wissenschaftler der New York 
University herausfanden. Diese hat-
ten vermutet, dass sich der Zement 
durchaus als Marker eigne, da er im 
Gegensatz zum Dentin oder Zahn-
schmelz ein Leben lang mitwächst. 

Und sie sollten Recht behalten, wie 
die im Scientifi c Reports erschienene 
Studie zeigt.

Die Wissenschaftler analysierten 
47 Zähne von 15 verstorbenen Afri-

kanern zwischen 25 und 69 Jahren. 
Mithilfe von Polarisationslichtmik-
roskopie ließen sich unterschiedli-
che Wechselwirkungen des Zements 
mit Licht identifi zieren. Da dem 
Team zudem Kranken- und Lebens-

geschichten  der  Personen  sowie 
Informationen zu deren Lebensstil 
vorlagen, konnten sie auch Rück-
schlüsse zu den „Wachstumslinien“ 
ziehen. 

Wie zu erwarten war, konnten 
sie bei allen Frauen histologische 
Signaturen eindeutig mit der Ge-
burt eines Babys und der Meno-
pause  in  Verbindung  bringen. 
Überraschender war jedoch, dass 
auch  einschneidende  Erlebnisse, 
wie Inhaftierung, systemische Er-
krankungen oder ein Umzug vom 
Land in die Stadt, Spuren auf den 
Zähnen hinterließen.

In einem nächsten Schritt müs-
sen diese Ergebnisse auch anhand 
einer größeren Personengruppe ve-
rifi ziert werden. DT

Quelle: ZWP online

Wurzelzement im Visier der Forscher
Ablesen einschneidender Lebensphasen im Zement der Zahnwurzel möglich.
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