Eine Nachricht geht von Mund
Zzu Mund. - Das istdie sehr
LOffentliche* Variante. Ein
Kubl von Mund zu Mund. -
Dasistdenndoch vielleichi
einbibichen zu intim fiir eine
Patientenzeitung der
Zahniirzie. Ein vertrauens-
volles Gespriich von
Mund zu Mund iiber den
Mund. Schon besser. Das
wollen wir Thnen, liebe
Leser, mit diesem Heft
anbieten, ganz intim -
von Zahnarzt zu Pati-

Patientenzeitung

der Zahniirzte
Brandenburgs,
Sachsens,
Sachsen-Anhalts und
Thiiringens

ent. Der Zahnarzt scheint dafiir
priidestiniert zu sein, hat erdoch
beruflich mit und in Threm Mund
zutun, ohne Ihnen dabei zu nahe
zutreten. — Wen auberihm (oder
ihr, schlieBlich sind in den neuen
Bundeslindern mehrals die Hili-
te der Zahniirzte Zahniirztinnen!)
lielen Sie sonstsodichtan sich
heran?

Mit griBter Aufmerksamkeit wird
bei der zahniirztlichen Behand-
lung nicht nur der Zustand Threr
Lihne beobachtet, sondern auch
der der Mundhéhle insgesamt.
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ZAH NRAT

Von Mund zu Mund

Ein,,intimes* Gesprichsangebot

Nicht nurstreng mit dem Zahnhal-
teapparal verbundenes, sondem
auch allgemeines Wohlbefinden
oder Unwohlsein kann sich darin
widerspiegeln. VerhaltensmaBre-
gelnund Therapiemalnahmen
leiten sich davon ab, und manche
Krankheit—u. a. den gefiirchteten
Krebs —entdeckt oft der Zahnarzt
zuerst. Wohl dem, dessen Diagno-
se rechizeitig gestellt wurde!
Lesen Sie dieses Heft, und seien
Sie imiibrigen nicht auf den Mund
gefallen—fragen Sie lhren Zahn-
arzt oder Thre Zahnirztin!



URSACHEN

Dem MUNDGERUCH
auf den ZAHN gefiihlt

Wohl jeder von uns kennt die Situati-
on: Unser Gespriichspartner stromt
beim Sprechen einen unangenehmen
Geruch aus — Mundgeruch.

Tabuthema

Und wie wenig couragiert gehen
Mitmenschen hiiufig damitum: Die
betretfende Person wird isoliert, man
gehtihraus dem Weg, man tuschelt.
Aber nicht Isolation, sondern
menschliches Einfithlungsvermo-
genund Feingefiihl sind gefragt. Ein
offenes Wort, im Vertrauen gespro-
chen, kann eine grobie Hilfe sein -
nicht zuletzt auch deshalb, weil der
Betroffene vielfach seinen Mundge-
ruch garnicht oder erst spét wahr-
nimmt,

... Zdhneputzen
nichtvergessen

Ameinfachsten liegen die Dinge,
wenn der Mundgeruch seine Ursa-
che in der Mundhdhle hat. Griindli-
cheres Ziihneputzen hilft da meist
schon.

Beinuroberfliichlichem Zihneput-
zen bleiben Speisereste und darin
enthaltenes Eiweill Eingere Zeitin
den Zahnzwischenriiwmen haften.
Das Eiweill beginnt zu verwesen,
Dabei entsteht ein iibelriechendes,
schwefelhaltiges Gas. Die Ursachen
fiir die Entstehung dieses Gases sind
auf die Emiihrung zuriickzufiihren.
Vermeiden Sie iibermiibig viel Weil3-
brot, Fleisch, zu viel Salz, starken
Kaffee und Tee. Nehmen Sie statt
dessen mehr Obstund Frischgemiise
in [hren Speiseplan auf!

Morgens fastimmer?
Speichel stelltden wichtigsten natiir-

lichen Schutzmechanismus fiirunse-
re Zihne dar. Speichel ist notwendig
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fiir die natiirliche Reinigung und Ge-
sunderhaltung der Mundhdhle.
Warum, fragt man sich, haben die
meisten Menschen morgens Mund-
geruch, obwohl sie sich abends
griindlich die Ziihne geputzt haben?
Die Speichelmenge schwankt mit
dem Tag-Nacht-Rhythmus. Am Tag
werden rund 300 Milliliter Speichel
abgegeben; wihrend der Nachtruhe
betrigt der Speichelflufl dagegen nur
20 Milliliter, also wesentlich weni-
geralsam Tage.

Daher kéinnen nachts im Mund vor-
handene Bakterien nicht ausreichend
bekiimpft werden.

Tieferliegende Ursachen

Doch Mundgeruch bedeutet oft nicht
ungeniigende Zahnpflege. Nicht sel-
ten isterdas Symptom einer Krank-
heit. Chronisch vereiterte Mandeln,
Stoftwechselprobleme, Entziindun-
gender Nasennebenhdéhlen oder der
Stinhdhle kénnen Mundgeruch zur
Folge haben.

Wenn also Zihneputzen nicht hilft,

7 &
Y

sollte man den Hausarzt aufsuchen.
Besondere Beachtung sollten Be-
troffene Problemen des Magen-
Darm-Traktes schenken. Die Haupt-
ursache fiir Stoffwechselprobleme
kann eine falsche Emniihrung sein—
verbunden mit zu geringer Fliissig-
keitsaufnahme, mangelnder Bewe-
oung sowie seelischen Problemen.
Die Folge sind Blihungen und Ap-
petitlosigkeit; eines der hiiufigsten
Symptome jedoch ist Mundgeruch.

Man kann vorbeugen

Dem Mundgeruch kann vorgebeugt
werden: )

Oft hilft schon eine Anderung der
Lebensgewohnheiten. Nikotin, Al-
kohol und Coffein stoppen die Spei-
chelproduktion und férdern somit
den Mundgeruch.

Achten Sie auf eine griindliche
Zahnpflege, besonders nachden
Mabhlzeiten.

Awes 2L, KZV Nordrhein
{fetetr pedinadert)



PROPHYLAXE

Allesin MaBen: Keine Angst vor Bakterien

Der ,Lebensraum” Mundhoéhle

Im Mund passiert Erstaunliches:
Wahre Heerscharen von Mikroor-
ganismen besiedeln unsere Mund-
hihle. fithlen sich in dem feucht-
warmen Klima pudelwohl und wiir-
den sich gewill bis ins
UnermeBliche vermehren, wenn
nichtder Speichel, das Sulkusse-
kret und die Epithelbarriere als
natiirliche Abwehrsysteme des
Menschen sowie der regelmiibige
Gebrauch von Zahnbiirste und
Zahncreme, Zahnseide und Mund-
spiillissungen dem Einhalt gebieten
wiirden. So aberentsteht ein
Gleichgewicht, das ganz normal
und ungefihrlich fiir die Gesund-
heit des Menschen ist.

Auf die Welt kommt man aller-
dings ohne diese ,,Giste™ im Mund-
raum: sie stellen sich erst nach der
Geburt nach und nach ein, weil man
eben beim Mundéfinen, beim Nah-
rungaufnehmen, beim neugierigen
Erforschen der Umwelt durch . Te-
sten* von Hiirte und Geschmack,
nicht zuletzt aber auch beim Kiis-
sen Kontakt zu einer Umwelt auf-
nimmt, in der sich die Mikroorga-
nismen schon zu Hause fiithlen.

Normalerweise reichen der Spei-
chelflub, die Reibung der Zunge
und der Wangen an den Ziihnen, die
natiirlichen Immunkriifte des Men-
schenund seine Hygiene-Be-
miithungen aus, um die bakterielle
Besiedlung der Mundhdhle in
Grenzen zu halten. Aber die Bakte-
rien finden auch Schlupfwinkel, in

denen man sie nicht so gut erwischt.

Rund 130 solcher makroskopi-
schen Schlupfwinkel kennt man im
vollbezahnten Gebild, Vor allem sie
sind ein moglicher Ausgangspunkt
fiir eine solche Vermehrung von
Bakterien, dall aus den villig harm-
losen recht gefiihrliche Mitbewoh-

nerder Mundhéhle werden kiinnen.

Immerhin hat man in einem einzi-
gen Gramm Zahnbelag 40 bis 700

Bewohner

der Mundhdhle
unterm
Mikroskop

Streptokokken (oben rechts)
sind die ., Karies-Erzeu-
ger”; Spirochdten und Fii-
sobakterien {Mine); soge-
nannte Psendodiphtherie-
Balkterien (unten rechis);
Hefezellen wie z. B. beim
Soorder Mundhdhle
flinks).

Milliarden Mikroorganismen nach-
gewiesen —die Zahl muli man sich
einmal vorstellen! Unter optimalen
Bedingungen kiinnen Bakterien
sichalle 15 bis 20 Minuten teilen
und damit ihre Zahl verdoppeln:
Aus zwel werden dann vier, dann
acht, dann 16, dann 32, dann ...

An Schwellungen, R6tungen, an
erhihter Temperatur, Schmerzen
oder auch am Aussetzen des . .Funk-
tionierens* kann man erkennen,
dall Gewebe (nicht nurin der

Mundhéhle) einen Abwehrkampf
mit Bakterien fiihrt und womdglich
zu verlieren droht, wenn wir nicht
eingreifen oder fiir (zahn-)idrztliche
Hilfe sorgen.

Mundhygiene istin aller Regel
die wirksamste Prophylaxe; so
kann man sowohl der Karies als
auch der Parodontitis vorbeugen.
Eine gesunde Lebensweise tut das
Ihre.
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MUNDSCHLEIMHAUTERKRANKUNGEN

Dekubitus (Druckstelle)
Nachder Eingliederung von neuen
Prothesen oder bei ungeniigend fixier-
tem Zahnersatz kommtes gelegent-
lich zur Ausbildung von Druckstellen,
duberst schmerzhafien, oberflichli-
chen Schleimhautliisionen, die nach
Beseitigung der Ursache jedoch
schnell wieder verschwinden. Spiilun-
genmit Kamillan oder Kamillentee
sind dabei sehrhilfreich.

Jedes Schleimhautgeschwiir (Ulcus)
jedoch, das liingerals drei Wochen
besteht, bedarf der drztlichen Ab-
kliirung.

Aphthen

Beiden sogenannten Aphthen handelt
essichumeinzelne oder mehrere,
etwalinsengrofie, oberfliichliche
Schleimhaut-Erosionen, die gelblich
fibrinds (nichteitrig) belegtund bei
Beriihrung deutlich schmerzempfind-
lichsind. Oft steckt eine Infektion der
Mundhéhle durch den Herpes sim-
plex-Virus dahinter; in diesen Fillen
sprechen wir vonder, Stomatitis aph-
thosa™. Neben den Aphthen treten
dann eine Rijtung der Mundschleim-
haut, verstiirkter Speichelflul und ge-
legentlich sogar Fieberauf.
Beianderen Aphthenformenistuns
die Ursache noch weitgehend unbe-
kannt; manchmal istihr Erscheinenan
den Menstruationszyklus gekoppelt.
InderRegel klingen die Symptome
nach einer Woche auch ohne Therapie
wieder ab.

Am liebsten
hitte sie jeder:

Herpes labialis

Manche Menschen werdenin regel-
miiBigen Abstiinden durch das Aufire-
ten von schmerzhaften Blischen, Pu-
stelnund Krusten in der Mundumge-
bung geplagt. Der Volksmund spricht
vondersogenannten., Ekelgake”.
Auch hierhandeltes sichumeine Her-
pes-simplex-Infektion. Ein groBer Teil
der Betroffenen triigt diesen Virus zeit-
lebens mit sich herum, aber nur gele-
gentlich—bei abnehmenden Immu-
nitiitskriiften — verursacht er die be-
schriebenen Symptome.
Virusstatische Salben und austrock-
nende Ole sind die iiblichen Behand-
lungsmabinahmen.

Landkartenzunge

Fast jeder wird sie schon einmal an
sich beobachtet haben, die sogenann-
te Landkartenzunge oder Lingua geo-
graphica. Es handelt sich dabeium
einen regional begrenzten, schmerz-
losen Verlust der natiirlichen Hom-
flichen an den Zungenriicken-Papil-
len. Andiesen Stellen wird die im Ver-
gleichzum , behomten* Teil nackte,
ritere Mundschleimhaut sichtbar. So
entstehtder Eindruck von Meeren
und Kontinenten wie auf einer Land-
karte.

Dieses villig harmlose Phiinomen
soll insbesondere in streBbetonten Le-

Prirsicht
ROSEI‘I

Unser Mundist ein vielfiiltig be-
anspruchtes Organ; wirsetzen
thn Umweltreizen aller Art aus
und erwarten ganz selbstver-
sténdlich, dafi eraufsie stets per-
Sektreagiert. Manchmal, streikt*
eraber, bringtan Zunge oder
Wangen Veriinderungen hervor,
aufdie wirachten sollten. Kann
sein, es ist ganz harmlos; viel-
leichtaberauch nicht. Vertrauen
ist gut— Kontrolle viel besser. Wer
regelmifig zum Zahnarzt geht,
istda aufdersicheren Seite!

bensphasen besonders hiiufig auftre-
ten; es verschwindet von selbst,

Haarzunge

Der Blick auf den Zungenriicken gibt
nichtselten Hinweise auf den lokalen,
aberauchaufdenallgemeinen Ge-
sundheitszustand eines Menschen.
Wenn zum Beispiel Patienten nach
griiberen operativen Eingriffen liinge-
re Zeil keine Nahrung iiber den Mund
aufnehmen konnten oder aus anderen
Griinden eine Storung der normalen
Okologie der Mundhéhle vorliegt,
entwickeltsich oft eine sogenannte
Haarzunge. Dieser weill, schwarz,
griinoder gelblich aussehende Zun-
genriicken istdas Resultateines , Ra-
sens” iiberlanger Homfilamente an
den Zungenpapillen, die man wie
Haare schmerzlos abschneiden kann.
Meist hilft aber schon das kriif-

tige Biirsten mitder Zahnbiirste, gege-
benenfalls unter vorheriger Anwen-
dung homauflisender (keratolyti-
scher) Medikamente wie Acetyl-
salicylsaure.
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MUNDSCHLEIMHAUTERKRANKUNGEN

Soor der Mundhohle

Der sogenannte Soor der Mundhohle
istein Hefepilzbetfall (Candida albi-
cans), der durch weillliche, weg-
wischbare Beliige auf gerdtetem und
dann blutendem Schleimhautgrund
gekennzeichnetist. Dieses schmerz-
hatte Erscheinungsbild ist oft Aus-
druck einer allgemein verminderten
Abwehrlage des Patienten, nach
deren vielfiltigen Ursachen dann ge-
sucht werden mub.

Die Behandlung erfolgt durch An-
wendung geigneter Antimykotika,
wie zum Beispiel Nystatin, und milde
Mundspiilungen. Die Therapie
gehirt unbedingt in die Hiinde des
Zahnarztes, damit die notwendigen
MabBnahmen eingeleitet werden.
Dies istum so wichtiger als auch an-
dere Korperabschnitte von dem Pilz-
befall betroffen sein knnen.

Leukoplakie

der Mundhdhle

Unter Leukoplakie versteht man nur
einen ,,weiben Fleck™ in der Mund-
hishle, derinder Regel schmerzlos
und nicht wegwischbarist. Es handelt

Aber manchmal
schmerztdaetwas ...

sich dabei um eine Verhomungsan-
omalie, die als Antwort auf stiindig
einwirkende lokale Reizfaktoren,
wie Prothesendruck, Zigaretten- oder
Zigarrenrauch, Alkohol usw., ent-
steht. Daraus kann sich durchaus
auch ein bosartiger Tumorent-
wickeln. Manchmal sind solche Ver-
dnderungen auch angeboren, oder sie
treten als ein Teilsymptom anderer
Krankheitsbilder, darunter auch von
AIDS, auf.

Danurder Zahnarzt entscheiden
kann, worumes sichimeinzelnen
Fall wirklich handelt, ist jeder
Patient, dereine solche Veriinderung
ansich bemerkt, gut beraten, seinen
Zahnarzt zur Kontrolle und eventuel-
len medikamentisen oder chirurgi-
schen Behandlung aufzusuchen.

Lichen-Erkrankung
der Mundhdohle

Der Lichenruboristeigentlicheine
Hautkrankheit; ihre genaue Ursache
kennen wir bis heute nicht. Beietwa
einem Drittel der davon betroffenen
Menschen finden sich Veréinderun-
genaber lediglich an der Mund-
schleimhaut. Auch hier treten—ihn-
lich wie bei der Leukoplakie, aberin
viel feinerer Strukturierung — linien-
und netzartig angeordnete, weilliche
Streifen als Ausdruck der Verhor-

nung auf. Sie sind typischerweise in
den Wangentaschen, aber auch an der
Zunge angeordnet. Bei oberflichli-
cher Entziindung bereiten sie Be-
schwerden, insbesondere nach dem
Genub sehr saurer, salziger oder
scharf gewiirzter Speisen.

Daauch hier bei langdauerndem
Bestehen ein Umschlag in die Bosar-
tigkeit nicht ausgeschlossen werden
kann, mul regelmiiBige zahnérztli-
che Kontrolle und Behandlung
erfolgen.

Karzinome
der Mundh&hle

Wie an jedem anderen Epithelgewe-
be kann sich auch in der Mundhéhle
ein sogenannter Krebs entwickeln.
Der Genub hochprozentigen Alko-
hols und das Rauchen tragen nach
bisherigem Wissensstand maBgeb-
lich zuder Entstehung bei.

Klinisch kann ein Karzinom als lange
Zeitschmerzloses Geschwiir (Ulcus),
aberauch als meist blumenkohlartig
aussehende Wucherung in Erschei-
nung treten. Wegen der fehlenden
Spontanheilung und der Gefahr

der Entstehung von Tochterge-
schwiilsten (Metastasen) in den
Lymphknotenistunbedingt unver-
ziiglich jeder verdiichtige Befund
dem Zahnarzt zur Abklirung vorzu-
stellen.

Gerade im lange Zeit schmerzlosen
Verlaufliegt die Gefahrdieser Krank-
heit.
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HYGIENE

Soviele Informationen iiber Bakterien und Infektionen der Mundhéhle -

Griinde fiir Angst vorAnsteckung
beim Zahnarzt?

Uber Hygiene redet man eigentlich
nicht. Hygiene hat man in einer
guten Zahnarztpraxis. Wenn wiran
dieser Stelle doch dariiber schrei-
ben, dann aus zweierlei Griinden:

In diesem Heft haben wirso viel
iiber Bakterien und Viren und Infek-
tionen der Mundhohle geschrieben,
dab sicher bei IThnen auch die Frage
aufgetaucht sein wird, ob Sie sich
womiglich anstecken kiinnen,
wenn der Patient, der vor Thnen auf
dem Behandlungsstuhl sali, eine der
beschriebenen Krankheiten hat. -
Vorweggenommen: Der Zahnarzt
tut alles, damit solche Gefahr nicht
besteht.

Der zweite Grund betrifft voreilige
Verdffentlichungen, die immer wie-
dereinmal in den Medien auftau-
chenund die eher zu Verunsiche-
rung fiithren als zur Aufklirung der
Patienten.

Schon friih haben die Zahnirzte auf
dem Sektor der Hygiene Flagge ge-
zeigt. Bereits inder Nachkriegszeit
galten erste Modernisierungsschrit-
te in der zahnirztlichen Praxis der
Verbesserung der Hygiene. Heute
istein gut durchdachter Hygie-
neplan nicht nur Pilicht, sondern
eine Selbstverstindlichkeit in jeder
Zahnarztpraxis.

Die Zahniirzte und ihr zahnmedizi-
nisches Personal verfiigen iiber de-
tailliertes Wissen und ausreichende
Desinfektions- und Sterilisations-
methoden, um einer Infektionsge-
fahr optimal vorzubeugen.

Allein durch das herkémmliche
Reinigen der Praxis wird schoner-
reicht, dab die Keimzahlen extrem
gesenkt werden. Zahniirztliche Be-
handlungsgegenstiinde, darunter
viele kostspielige Einmalartikel,
sind praktisch keimfrei. Die not-
wendigen Sicherheitsmalbinahmen,

die dem Patienten zugute kommen,
werden noch dadurch verstiirkt, daf
der Zahnarzt und sein Team ein
hohes Selbstschutzinteresse haben.
Ein Thema gibt es, das die Offent-
lichkeit zu Recht permanent be-
wegt: Aids! Zu Unrecht jedoch wird
immer wieder unterstellt, es gebe
eine Ansteckungsgefahrmit HIV in
der Zahnarztpraxis. Eine solche In-
fektionist, im Grunde genommen,
unméglich. Faktist, dab in der Bun-
desrepublik kein einziger Fall be-

kanntist, bei dem eine HIV-Infekti-
onim Rahmen einer zahniirztlichen
Behandlung erfolgie.

Fiir die Zahniirzte ist der Infektions-
schutz —sowohl fiir die Patienten als
auch fiirsich selbst und sein Praxis-
team—nichterst durch die
HIV/AIDS-Problematik zu einem
wichtigen Anliegen geworden.
Natiirlich wiire es sehr hilfreich,
wenn jeder Patient, der an einer in-
fektidsen Krankheit leidet —sei sie
nun chronisch oder voriibergehend
—den Zahnarzt darauf hinweisen
wiirde; streng genommen, wiire das
sogar seine Pflicht.

Aber Sie kisnnen sicher sein., dab die
Hygiene-Vorkehrungen in der
Zahnarztpraxis so streng sind, dal}
auch eine verschwiegene ebenso
wie eine vielleicht noch nicht er-
kannte Infektion eines Patienten
sich nicht auf den niichsten iibertra-
gen kann. Dieser Grundsatzistin
puncto Hygiene oberstes Gebot.
Thre Zahniirztin, Thr Zahnarzt weil3,
dali Sie ithr bzw. thm in dieser Hin-
sicht viel Vertrauen entgegenbrin-
gen, und wird es nicht verwirken.

Aus AL KZEV Nordriwin
{leichs pedindert)
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TAG DER ZAHNGESUNDHEIT

Alle Jahre wieder ...

Der25. Septemberistin Deutsch-
land alljihrlich Tag der Zahnge-
sundheit. Zahniirzte, Krankenkas-
sen und alle, die sich der Mundge-
sundheit von jung und alt
verpfhichtet fiihlen, legen sichdains
Zeug, umdic Botschaft..Gesund
beginntim Mund* zu verbreiten.
Spabb und Spiel fiir die Kinder wird
organisiert, Zahnbiirsten kann man
alt gegen neu tauschen, und Tausen-
de von Informationsbliittern fiir die
Erwachsenen werden iiberall in der
Bundesrepublik immer Mitte Sep-
tember verteilt.

Viele Zahnarztpraxen laden zum
Tag deroffenen Tiirein; fragen Sie
doch mal nach!

Was Schulen tun kdnnen

In Stuttgart veranstaltet der Aktions-
kreis Tag der Zahngesundheit in die-
sem Jahreine wissenschaftliche
Tagung zu Erfahrungen und Not-
wendigkeiten der Zahngesundheits-
erzichung inderSchule.

Kinderund ihr Umfeld sind in die-
sem Jahrder Schwerpunkt der Akti-
vitiiten des Aktionskreises. Im ver-
eangenen Jahrwardie dltere Genera-
tion Mittelpunkt.

Fairplay fiir die Zdhne

Immermehr Kinder wiinschen sich
nichis so sehrwie Rollerblades. Zu-
sammen mit diesen Flitzermn sollte
man darandenken. den kleinen
Sportlernauch einen guten Mund-
schutz zu besorgen, der Zihne und
Kieferbei Stiirzen vor gefiihrlichen
Verletzungen bewahren kann.

Der Zahnarzt fertigt einen solchen
Mundschutz individuell an: der sitzt
perfektund stért nicht.

Das kommt auf Sie zu

Rund 5 200 Informations- und

2300 Musterpakete zum Tag der
Zahngesundheit sind im vergange-
nen Jahrdurch den Aktionskreis Tag
der Zahngesundheit an Zahniirzte,
Apotheken. Krankenkassenund
Dentallabors geschickt worden. Sie
enthielten jeweils fast 30 verschiede-
ne Merkbliitter, Poster. Aufkleber,
Broschiiren usw., die an die
Patienten weitergereicht worden
sind. Zusitzlich wurden einzeln rund
40000 Poster, 380000 Merkblitter
und 160000 Aufkleber verteilt.
Dadie Resonanz von Jahr zu Jahr
besser wurde, rechnet man 1996 mit
gleich hohen Zahlen.

Wassersparen

Ubrigens, schwedische Wissen-
schaftler haben herausgefunden, daB
zuintensives Nachspiilen beim Ziih-
neputzen auch die Fluoride aus der
Zahncreme wegspiilen kann. Die
Fluoride jedoch, die in jeder guten
Zahncreme enthalten sind, helfen
Kanes verhindern.

Zihne gerade geputzt...

... und doch nicht ganz frei von der
gefihrlichen Plaque, inder sich die
karieserzeugenden Bakterien
wohlfiihlen —das mufl so mancher
Knirps erkennen, der durch den ge-
heimnisvollen Kariestunnel geht:
der gehort vielerorts zu den Attrak-
tionen (nicht nur) des Tages der
Zahngesundheit. Im Tunnel wird
der Zahnbelag auf den zuvor einge-
fiarbten Zihnen sichtbar. Unter
sachkundiger Anleitung lermt man
dann, wie man die Zithne richtig
putzt.

Zu Hause kann man iibrigens das
gleiche Spiel mit Firbetabletten
vom Zahnarzt probieren.

Man muff es nurwissen

Mehr Informationist eine wichtige
Voraussetzung zur Verbesserung
der Zahngesundheit. Deshalb wer-
den Kinder im Rahmen der Grup-
penprophylaxe regelmiilig in
Mundhygiene geschult.

Alles halb so schlimm?

Unterschitzt wird oft vonden El-
tern dhie Bedeutung derersten Zihne
ihrer SproBlinge. Das Milchgebil3
hat wichtige Aufgaben als, Vorbo-
te” und ,.Platzhalter* fiir die blei-
benden Zithne zu erfiillen.
Esistdeshalb keineswegs . halbso
schlimm®, wenn sich dort Karies
einnistet und Zihne vorzeitig verlo-
ren gehen, sondern kann bedenkli-
che Weichenstellung fiir die Zahn-
gesundheit ein ganzes Leben lang
bedeuten.

Schone Zdhnesind ,in*

Eine Umfrage hatergeben, dal Ju-
gendliche insteigendem Male Wert
aufein schiines, intaktes Gebils
legen. Die deutliche Mehrzahl der
Miidchen, aberauch sehrviele Jun-
gen gabenan, dabl, vorzeigbare™
Ziihne selbstsicherer machen.

Zahnfleischentziindung

Eine AufkEirungskampagne der
Deutschen Gesellschaft fiir Parodon-
tologiesoll 1996 das Wisseniiber
Zahnfleischerkrankungen und deren
Prophylaxe moglichst vielen Men-
schen nitherbringen. Dazu gibtesein
Faltblatt.

Angst ,vererbt“?

Eltern-Angst vor der Zahnbehand-
lung.,vererbt* sich nicht auf die
Kinder, sondern wird durch Beob-
achtung, Horen negativer Aufe-
rungen und sogar durch zu grolies
Lob fiirs Stillhalten weiterver-
mittelt.

ZahnRat 3/1996 7




