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Parodontitis-Diagnostik ...
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Die Sichtweise der Paro-
dontitis als eines margina-
len Geschehens, das eher
selten zu einem groBeren,
aber auch dann lokal be-
grenzten Problem wurde,
ist zur Erkenntnis gewor-

Die exakte klinische Be-
obachtung weifl seit lan-
gem, dass psychischer
Stress und auch das Rau-
chen den Verlauf und den
Schweregrad einer Paro-
dontitis negativ beeinflus-
sen konnen, und zwar in
ganz ausgeprigter und ra-

pider Weise. Dies ist
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den, dass es sich um eine
Erkrankung handelt, die
stindig eine intensive, sti-
mulatorische Wirkung auf
das gesamte Immunsystem
entfaltet und von der ange-
nommen wird (unterstiitzt
durch eine Vielzahl von Da-
ten und Studien), dass sie
das Risiko insbesondere fiir
Thromboembolien signifi-
kant erhoht eben wegen
dieser standigen Immunsti-
mulation. Offensichtlich ist
also das Immunsystem ein
wichtiger Mediator fiir die

Abb. 2: Die subgingivale Probennahme erfolgt mit Endodontiespitzen, die
tiefinden Sulkus eingebracht und ca. 10 Sekunden dort belassen werden

sollten.

systemischen Wirkungen
dieser Entziindung des
Zahnhalteapparats.

Ist der Umkehrschluss er-
laubt, dass das Immunsys-
tem den Verlauf der Paro-
dontitis beeinflusst?

Ja, sehr wohl, mittlerweile
gibt es gut kontrollierte Stu-

Abb. 3: Typisches Bild einer Bakterien-Kulturplatte mit Flora eines Paro-
dontitis-Patienten: unter einer Vielzahl verschiedener Bakterien-Species
dominiert Prevotella intermedia mit der charakteristischen schwarzen
Pigmentierung der Kolonien.

dien, die zeigen, dass auch
prognostische  Aussagen
uber den Verlauf der Paro-
dontitis oder etwa einer Pe-
riimplantitis moglich sind,
wenn man bestimmte indi-
viduelle Parameter des Im-
munsystems eines Patien-
ten kennt. Mehr hierzu im
Folgenden.
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- | so auffillig, dass
viele ZahnéarztInnen
und Dentalhygieni-
kerInnen geradezu
am Zahnfleisch die
diesbeziigliche Situ-
ation des Patienten
ablesen konnen. Die
Forschung zeigt,
dass dies kein Trug-
schluss ist, weil
immunologische Zu-
sammenhédnge den
klinischen Eindruck bestéti-
gen: psychischer Stress und
das Rauchen beeintrachti-
gen beide das Immunsys-
tem, systemisch und auch
lokal. Das Rauchen schi-
digt natiirlich am ehesten
durch die lokale Wirkung
der toxischen Bestandteile
desTabakrauchs.

Mikrobiologische Diag-
nostik: Die neuen Labor-
methoden

Die parodontale Mikrobio-
logie entwickelt
sich mehr und
mehr zu einem
festen Bestand-
teil der Parodonti-
tis-Diagnostik
und Therapie. In

vielen, auch
nicht  speziali-
sierten Praxen

ist sie jetzt aus
dem parodonto-
logischen Alltag
nicht mehr weg-
zudenken, weil
sich die Mikro-
biologie des Sulcus gingiva-
lis von einer &uBerst
zeitaufwindigen und kom-
plizierten, zudem prinzip-
bedingt unsicherenTechnik
mittlerweile zu einer siche-
ren und schnellen Routine-
methode gewandelt hat.

Was geschieht nun im La-
bor bei der An-
forderung: ,Sub-
gingivale Probe,
Test auf Paro-
dontitis-Marker-
keime*?

Wichtigstes Fak-
tum ist, dass nun
fir diese Diag-
nostik eine hoch-
moderne Me-
thode verwendet
wird, die tberall
in der Infektiolo-
gie und moleku-
laren Diagnostik
ihren Eingang
gefunden hat: die Polyme-
rase-Kettenreaktion (PCR).
Bei dieser Nachweisme-
thode benétigt man keine le-
benden Erreger, um sie an-
ziichten zu kdénnen, sondern
man isoliert das genetische
Material der Bakterien, ver-
mehrt es durch Enzym-
reaktionen im Reagenzglas

und detektiert die entstan-
denen Nukleinsdurestrange
mit hochsensiblen Sonden.
Die Etablierung der PCR im
Bereich der parodontalen
Mikrobiologie hat die Ak-
zeptanz in der Praxis sehr
gefordert, weil diese Me-
thode routinetauglicher ist
als die bakteriologische Kul-
tur (Abb.1).

Vorteile der PCR-Methode
a) Sie ist unabhédngig von
den Versandbedingungen,
weil keine lebenden Erre-
ger angeziichtet werden
miissen.

b) Sie ist sehr sensitiv, da
das unvermeidliche Abster-

ben von Bakterien auf dem
Transport die Messung
nicht beeinflusst.

c) Mit den ausgereiftesten
Systemen (z.B. LabOral) ist
eine Inhibitionskontrolle
moglich, das heifit, die Ana-
lyse zeigt an, wenn ein Stor-
faktor den Nachweis von
Bakterien behindert. Die
Testung kann dann wieder-
holt werden.

d) Die PCR selektiert die
wichtigen = Markerbakte-
rien heraus und verhindert
damit eineVerfédlschung der
Messung durch Uberwu-
cherung mit anderen, nicht
relevanten Bakterien.

e) Sie ist sehr viel schneller
als die kulturelle Methode,
die Nachweismethode selbst
benétigt nur ca. finf Stun-
den Zeit, Ergebnisse liegen
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in der Regel ca. drei bis vier
Tage nach Probennahme
vor, je nach Versandbedin-
gungen. Auch dies ist ein
Vorteilim Arbeitsablauf der
Praxis, wenn man an den
Zeitbedarf der  Kultur
denkt, der mindestens zwei
Wochen fiir Anzucht und
Differenzierung der Erre-
ger betrdgt (Abb. 2 und 3).
Die bakteriologische Kultur
tritt als diagnostisches Ins-
trument neben der PCR in
den Hintergrund. Nach wie
vor ist sie jedoch notwendig
fiir spezielle Félle:

-Wenn der Verdacht be-
steht, dass opportunisti-
sche Erreger (z.B. Coli-
bakterien, Candida-Pilze
0.4.) die PA-Markerbakte-
rien verdrangt haben und
allein die PA unterhalten.
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— Bei V.a. Antibiotikaresis-
tenz festgestellter Mar-
kerbakterien, um eine Re-
sistenztestung durchfiih-
ren zu kdnnen.

—In diesen Fillen muss
man jedoch exakt die Be-
dingungen der Proben-
nahme und des Versandes
einhalten.

Mikrobiologische Diag-
nostik: Die praktische
Anwendung

Viele Praxen stehen dem
diagnostischen Nutzen
mikrobieller Tests manch-
mal noch skeptisch gegen-
uber, da in einigen Fillen
noch zwei pauschale Beur-
teilungen der parodontalen
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