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Thema: Zahnmedizin

Volkskrankheit Parodontitis gefiahrdet Zahne

Aggressive Bakterien wirken im gesamten Gebiss, das Zahnbett erkrankt, der Knochen bildet sich zuriick — Ein Protein ist das ,,Helferlein in der Not“ und ldsst Gewebe wachsen

Parodontitis ist fiir unser Ge-
biss bedrohlicher als Karies.
Aggressive Bakterien befallen
das Zahnfleisch und lassen
Zihne ausfallen. Vorsorge ist
daherdasAundO.

,Oh, alles rot!", hieB es lan-
ge Jahre in einer bekannten
deutschen TV-Werbung, als
ein Kind mithilfe einer fér-
benden Kautablette den ei-
genen Kariesbefall rot leuch-
tend im Spiegel betrachtete.
Noch mehr Sorgen als Karies
macht Zahnérzten heute die
Volkskrankheit Parodontitis.
Die Zéahne wackeln, das
Zahnfleisch blutet oder es bil-
det sich Mundgeruch: Diese
Symptome kennen viele.

Bis zu 85 Prozent der Deut-
schen sind heutzutage von der
heimtiickischen und schlei-
chenden Erkrankung betrof-
fen. Wer untétig bleibt, nur
selten zur Vorsorge geht oder
sich nicht behandeln lasst,

gieBt Wasser auf die Miihle
und riskiert, die Zéhne zu ver-
lieren. ,Parodontitis kann das
ganze Gebiss befallen", warnt
Dr. Ekkehard Grutzka und
fithrt aus: ,Der Zahnverlust
hierdurch ist statistisch hoher
als bei Karies. Wahrend Kari-
es meist nur einzelne Zahne
betrifft, erfasst die Parodonti-
tis gleich ganze Zahngebie-
o

Der Koblenzer Facharzt fiir
Mund-, Kiefer- und Ge-
sichtschirurgie hélt die auslo-
senden, aggressiven Bakteri-
en und deren Gifte fiir eine
groBe Gefahr nicht nur fiir die
Zéhne, sondern fiir den ge-
samten Organismus und ver-
sucht aufzuklaren.

Auch der wirtschaftliche
Schaden ist nicht zu unterschét-
zen: Vorbeugung und rechtzei-
tige Behandlung der weit ver-
breiteten Erkrankung verhin-
dert teuren Zahnersatz und ent-
lastet die Krankenkassen.

Parodontitis kann der Zahnarzt durch einen Abstrich festellen.
Das Ergebnis kommt aus dem Labor. I Foto: K. Matzke

Warum Parodontitis

und nicht Parodontose?

Parodontose - sagt der
Volksmund. Selbst Experten
vergreifen sich schon mal im
Wort, wenn sie Parodontose
sagen und Parodontitis mei-
nen. ,Die itis-Endung be-
zeichnet immer eine Entziin-
dung. Parodontose ist nicht
entziindlich und steht fiir
Riickbildung ~ des  Zahn-
fleisches, zum Beispiel durch
falsches, zu kréftiges Zdahne-
putzen, Hormonumstellung
bei Frauen oder genetische
Faktoren ausgel6st.

Parodontitis — ist eine Ent-
zlindung des Zahnhalteappa-

rates. Aggressive Bakterien
l6sen sie aus und lassen Zahn-
fleischtaschen entstehen. Der
Knochen entziindet sich mit,
wird entkalkt und schlieBlich
abgebaut. Der Zahn verliert
seinen Halt wie eine entwur-
zelte Pflanze in einem Blu-
mentopf und féllt aus.

Warum ist Parodontitis
besonders tiickisch?

Eine  Zahnbetterkran-
kung ist lange nicht schmerz-
haft - das wirkungsvollste
Warnsignal versagt.

Der Krankheitsverlauf ist
nicht ,linear”, wie Grutzka
sagt. Parodontitis verlauft in

Schiitben. Sehr aggressive
Formen lassen Zdhne inner-
halb kiirzester Zeit ausfallen.
In der Regel dauert der
Krankheitsverlauf viele Jahre.

Der medizinische Laie
erkennt die Erkrankung hédu-
fig nicht selbst.

Welche Risikogruppen
gibtes?

Ab dem 50. Lebensjahr
besteht ein statistisch erhéh-
tes Risiko.

Diabetiker mit schlecht
eingestellten Zuckerwerten.

Bei Osteoporose - Ent-
zlindungen schddigen hier
den Knochen schneller.

Raucher tragen dreifa-
ches Risiko. Achtung: Rau-
cher haben eine schlechtere
Durchblutung. Das Warnsig-
nal Blutung fehlt haufig.

Familidre Veranlagung.

Geringe Speichelflussra-
te kann z. B. bei Frauen in den
Wechseljahren auftreten.

Wie kann ich das Risiko

einddmmen?

Allen Zahnpflegemuffeln
sei gesagt: die Zahnbiirste al-
leine reicht nicht! Hier drei
Hilfsmittel:

Zahnseide: Ist wichtig,
um in die Zahnzwischenrau-
me zu kommen.

Interdentalbirstchen: Dies
sind spezielle schmale Biirs-
tenkopfe, die gut zwischen die
Backenzdhne kommen. Sehr
wichtig, da die Erkrankung
hier am haufigsten auftritt.

Zahnbiirste: Nur Biirs-
tenhdrte Mittel verwenden.

Nicht vergessen: Regel-
maBige Kontrollen  beim
Zahnarzt. (kma)

Behandlungsmethoden

Parodontitis heiRt: Bakterien losen eine Entziindung aus.
Der Korper beginnt sich zu wehren. Er will die Bakterien be-
kdmpfen und schiittet Abwehrstoffe aus. Leider zerstéren
diese zum Teil auch eigene Zellen und damit eigenes

Gewebe.

Was ist zu tun?

Der Zahnarzt reinigt die Zahnfleischtaschen und entfernt
mit feinster Apparatur duferst vorsichtig bakterielle Abla-

gerungen, die Plaque.

Ist der Knochen angegriffen, gibt es eine wirksame Me-
thode, die den Knochendefekt verringert: Emdogain. Die
Fachwelt spricht von einem speziellen Protein, das Zahn-
bettgewebe wieder wachsen lassen kann - das Schmelz-
Matrix-Protein. Es regeneriert sich. Emdogain wird als Gel
auf die gereinigten Wurzeloberflachen aufgetragen. Nach
Herstellerangaben erfolgt dabei ein ,biologischer Regene-
rationsprozess“ des Gewebes, der bis zu einem Jahr und

langer dauern kann.
Die Forschung hat fiir
die  Produktentwick-
lung der Natur auf die
Finger geschaut. Als

Kinder  bauen  wir
Zahnbettgewebe auf.
Bricht  der  Zahn

durch, erlischt diese
Féhigkeit und es wer-
den keine Schmelz-
Matrix-Proteine mehr
gebildet.  Erkranktes
Zahnbettgewebe wird
im Erwachsenenalter
nicht mehr ersetzt.
Emdogain imitiert
den biologischen
Entwicklungsprozess
von Zahnbettgewebe.
Das Erlebnis: Der Pa-
tient bildet das nétige
Gewebe wieder und
gibt seinen Zdhnen
festen Halt.
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