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Editorial

Liebe Mitglieder des SVDA
Liebe Leserinnen und Leser

Es freut mich, mit dieser praemolar-Ausgabe an Sie treten zu dirfen. In den ver-
gangenen Monaten war ich eher im Hintergrund tatig, da ich im November 2023 zum
zweiten Mal Mutter geworden bin. Meine Vorstandskolleginnen und die ehemalige
Co-Prasidentin haben mich in dieser Zeit stets super vertreten. Daher freut es mich
umso mehr, auf diesem Weg mit Ihnen in Kontakt zu treten.

Dieses Jahr durfte ich an der Abschlussfeier in Winterthur wieder ein paar Worte an
die Absolventinnen und Absolventen richten. Bei diesen Gelegenheiten werde ich
immer wieder nostalgisch, da sie mich an meinen eigenen Abschluss erinnern. Das
war bei mir 2009, und ich weiss noch genau, wie es sich angefuhlt hat, endlich das
EFZinden Handen zu halten.Und nach 15 Jahren Fihlt es sich immer noch speziell an,
all diese Damen und Herren zu sehen, die sich fir den Anlass fein gemacht haben. Da
fFiebere ich immer mit.

Unser Beruf ist, wie Sie alle wissen, sehr vielseitig — wenn man uns machen I3sst.
Wir kénnen viel mehr, als manche meinen. Es liegt an uns, denjenigen unseren Wert
klarzumachen, die unsere Qualifikationen ignorieren. Wenn auch Ihnen im Beruf
mangelnde Wertschatzung widerf3hrt, sollten Sie dringend ein Gesprach mit lhrer
Vorgesetzten, Ihrem Vorgesetzten fihren. Sollte sich danach die Situation nicht ver-
bessern, wird es Zeit fir eine neue Arbeitsstelle, wo Ihre Kompetenzen geschatzt
werden. Ungenutztes Potenzial kommt Ihren Arbeitgeber teuer zu stehen, denn er
bezahlt eine Fachkraft, die ihre Kompetenzen jedoch nicht voll ausschopfen kann.
Dieser Zustand ist fUr beide Seiten unbefriedigend. Zeigen Sie, was Sie kénnen, und
bringen Sie sich ein. Im Idealfall erUbrigt sich dann ein Stellenwechsel.

Es spielen mehrere Faktoren zusammen, damit eine gute Zusammenarbeit gelingt.
Auch die Zahnarzte und Zahnarztinnen bemerken, dass sie etwas andern muissen,
denn auch sie werden vom Fachkraftemangel nicht verschont. Die Dentalbranche
ist im Wandel, aber diese Veranderungen brauchen Zeit. Bleiben wir also dran und
geben nicht auf!

Tania Bezzola,

Prasidentin
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Jetzt registrieren und Teil unserer starken
SVDA-Community werden!

Unsere neue SVDA-Community auf der PlattForm BeUnity ist seit

dem Start ein grosser Erfolg: Uber 180 Mitglieder sind bereits dabei!

Die Plattform bietet dir vielseitige Mdglichkeiten zur Vernetzung und
beruflichen Weiterentwicklung. Werde jetzt Teil unserer dynamischen
Community und erlebe Zusammenarbeit und Austausch in Aktion!

Regula Blindenbacher und Nadine Vollenweider

Hast du dich bereits auf unserer SVDA-
Plattform auf BeUnity registriert? Wenn
nicht, wird es hochste Zeit! Vor einigen
Wochen haben wir an unserer Generalver-
sammlung sowie am SSO-Kongress/Den-
tal Bern unsere neue SVDA-Community
auf BeUnity offiziell vorgestellt und seit-
dem einen aufregenden Start erlebt. Be-
reits Uber 180 Mitglieder sind der Commu-
nity beigetreten und profitieren von den
vielseitigen Moglichkeiten der PlattForm.

Wie entstand die Idee,

eine Community zu griinden?

Der Ursprung dieses Projekts liegt in ei-
nem sogenannten WOL-Zirkel (Working
Out Loud), der vor etwas mehr als einem
Jahr von Nadine Vollenweider, Regula
Blindenbacher und zwei weiteren Bran-
chenmitgliedern ins Leben gerufen wur-
de. Der Sinn des Zirkels war es, sich Uber
zwoIf Wochen hinweg intensiv mit einem
personlichen Ziel auseinanderzusetzen.
Nadine und Regula teilten das Ziel, die
Vernetzung der Dentalassistent:innen der
Schweiz zu verbessern und den Beruf der
Dentalassistent:iinnen sowie den Verband
SVDA zu stdrken. Diese Initiative fihrte
zur Zusammenarbeit mit der Plattform
BeUnity und zur Entwicklung unserer neu-
en SVDA-Community.

Was ist BeUnity?

BeUnity ist eine innovative Plattform, die
speziell fir Vereine und Fachleute entwi-
ckelt wurde, sich zu vernetzen, sein Wissen
zu teilen oder zu erweitern und Uber die
neuesten Entwicklungen im Berufsumfeld

auf dem Laufenden zu bleiben. Die Platt-
form bietet zahlreiche Funktionen, die den
beruflichen Praxisalltag bereichern und
vereinfachen. Sie ist der ideale Ort fUr alle,
die sich Fir Branchennews, aktuelle Ver-
anstaltungen, wichtige Informationen zu
neuen Gesetzen und Marktplatz-Inserate
interessieren.

Die Plattform fordert den aktiven Aus-
tausch und lebendige Diskussionen, um
eine offene und unkomplizierte Kommu-
nikation zu ermdglichen. Ganz gleich, ob
Dentalassistent:in, Prophylaxeassistent:in,
Dentalhygieniker:in, Praxismanager:in, Zahn-
arzt:in oder einfach an der Branche inte-
ressiert — bei uns sind alle willkommen!

Hauptmerkmale der BeUnity-Plattform

» Fachliche Vernetzung: Kniipfe Kontakte
zu anderen Fachleuten der Dentalbran-
che. Tausche Erfahrungen aus, stelle
Fragen und erweitere dein berufliches
Netzwerk.

» Exklusive Inhalte: Profitiere von einem
umfangreichen Angebot an Facharti-
keln und Lernmaterialien. Bleibe stets
auf dem neuesten Stand und vertiefe
dein Wissen durch praxisrelevante In-
formationen.

» Fortbildungen und Events: Erhalte In-
formationen zu zukinftigen SVDA-Ver-
anstaltungen immer aus erster Hand. Im
Anschluss an Fortbildungen findest du
auf der Plattform die von Referenten
bereitgestellten Handouts und Unterla-
gen.

Werde Teil unserer wachsenden
Community!

Die Zusammenarbeit im Rahmen des
WOL-Zirkels hat gezeigt, wie viel Poten-
zial im aktiven Austausch und in der Ver-
netzung liegt. Mit BeUnity mochten wir
dieses Potenzial weiter ausbauen und
die Dentalassistent:iinnen in der Schweiz
nadher zusammenbringen.

Unter dem Motto «SVDA - gemeinsam ei-
nen Schritt voraus» laden wir dich herz-
lich ein, Teil unserer dynamischen SVDA-
Community auf BeUnity zu werden. Lass
uns gemeinsam die Zukunft gestalten!







praemolar 3/2024 Verband



praemolar 3/2024 Fortbildung

Veranstaltungen des SVDA

Organisation

SVDA
SVDA
SVDA
SVDA
SVDA
SVDA

Stand vom 17.09.2024. Anderungen sind vorbehalten. Aktualisierte Infos auf www.svda.ch

Datum
22.11.2024
Jan./Feb. 2025
Marz 2025
Juni 2025
13.09.2025
21.11.2025

Veranstaltung/Thema
SVDA-Kongress 2024

Webinar

catch up - Fortbildungsmorgen
Webinar: Zawin

catch up - Fortbildungsmorgen

SVDA-Kongress 2025

Ort

Hotel Arte in Olten

online

wird noch bekanntgegeben
online

wird noch bekanntgegeben

Hotel Arte in Olten

Fortbildungen der ME Medical Education

Organisation

ME

Datum

02.11.2024

08.03.2025

05.04.2025

17.05.2025

23.08.2025

Veranstaltung /Thema
Dipl. Praxismanager:in ME

Start Lehrgang

Dipl. Praxismanager:in ME
Start Lehrgang

Dipl. Praxismanager:in ME
Start Lehrgang

Dipl. Praxismanager:in ME
Start Lehrgang

Dipl. Praxismanager:in ME
Start Lehrgang

Weitere aktuelle Themen siehe www.medical-education.ch

Ort

ZUrich

St. Gallen

ZUrich

Baden

online

Fortbildungen der Curaden ACADEMY

Organisation

CA

Datum/ Zeit
26.09.2024
09.00 - 17.00 Uhr

03.10.2024
13.00 - 17.00 Uhr

01.11.2024
14.00 - 17.00 Uhr

02.11.2024
09.00 -17.00 Uhr

07.11.2024
14.00 - 17.30 Uhr

28.11.2024
13.00 - 16.30 Uhr

Veranstaltung / Thema

Lachgassedierung - die Fachgerechte Anwendung

Manuelles Schleifen von Paro-Instrumenten

iTOP Recall

iTOP Introductory

Dentalhypnose - nie mehr Angst vor dem Zahnarzt

rhild

Zahnarztliche Strahl hutzfort

Ort

Schulungscenter Curaden
Riedstrasse 12
8953 Dietikon

Schulungscenter Curaden
Enggisteinstrasse 77
3076 Worb

Schulungscenter Curaden
Riedstrasse 12
8953 Dietikon

Schulungscenter Curaden
Riedstrasse 12
8953 Dietikon

Schulungscenter Curaden
Riedstrasse 12
8953 Dietikon

Schulungscenter Curaden
Enggisteinstrasse 77
3076 Worb

Kontakt

info@svda.ch
info@svda.ch
info@svda.ch
info@svda.ch
info@svda.ch
info@svda.ch

Kontakt

056 500 20 77
info@medical-education.ch
www.medical-education.ch

056 500 2077
info@medical-education.ch
www.medical-education.ch

056 5002077
info@medical-education.ch
www.medical-education.ch

056 5002077
info@medical-education.ch
www.medical-education.ch

056 500 20 77
info@medical-education.ch
www.medical-education.ch

Kontakt

04131945 88
fortbildungen@curaden.ch
curaden-dentaldepot.ch

041319 4588
fortbildungen@curaden.ch
curaden-dentaldepot.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
curaden-dentaldepot.ch

041319 4588
fortbildungen@curaden.ch
curaden-dentaldepot.ch

041319 45 88

fortbildungen@curaden.ch
curaden-dentaldepot.ch

0413194588
fortbildungen@curaden.ch
curaden-dentaldepot.ch

Weitere Fortbildungen: https://curaden-dentaldepot.ch/academy/ (SVDA-Mitglieder erhalten eine Spezialermassigung von CHF 30.00/Veranstaltung)
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Du hast Talent,
wir bieten die
Perspektiven.

Kostenlose Suche, persénliche
Merkliste und eigenes Profil.
Profitiere von taglich
aktualisierten und qualitatsge-
pruften Stellenangeboten.

Verfasse gratis einen Online-
Lebenslauf und Uberzeuge
attraktive Arbeitgebende von

A\ | i 1 100% deinen Kompetenzen.

kostenlos
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Fortbildung | Webinar Donnerstag
_Strahlenschutz heute 14. November 2024

SVMTR/ASTRM | Sektion Deutschschweiz ._ 1 8 . 3 0 gl 2 O N 00 U h r

ische Vereinigung der
Association suisse des techniciens en radiologie médicale
Associazione svizzera dei tecnici di radiologia medica

Aktuelle rechtliche Grundlagen im Strahlenschutz
Angewandter Strahlenschutz fiir Personal und
Patient:innen

Medizinische Praxisfachpersonen |
uen /Fachminner Operationstechnik |

L
A

gi _ilfce.r:inneT| Referentin:
ent:innen Gisela Salm,
sct e PraXIsaSSIStent innen | Leiterin Bildungsgang

i 2 ot — Medizinisch-Technische
2 W b Radiologie,
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S = Kosten:

Mitglieder der aufgefiihrten
Berufsverbande Fr. 30.-
Nicht-Mitglieder Fr. 75.-
Arzte [ Arztinnen Fr. 100.-
Lernende/Studierende gratis

Dauer der Fortbildung:

2 Unterrichtseinheiten gemiss Vorgaben

des BAG (Weitere Kurse im Strahlenschutz sind
fiir 2025 in Planung)

Anmeldeschluss:
4. November 2024

Diese Fortbildung wird entsprechend der seit Januar 2018 gesetzlich geforderten
m obligatorischen Fortbildungspflicht vom Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) akzeptiert.
Zu beachten sind die unterschiedlichen Vorgaben der Fortbildungsstunden pro Berufsgruppe.
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® Praxisadministrator:in SSO

062 212 45 00
info@dentalis.ch
www.dentalis.ch
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W Berufsbildner:in

Alle Informationen und Anmeldemaéglichkeiten findel
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Mit 50 Franken schenken Sie
einem Menschen das Augenlicht
Spenden Sie Altgold, Schmuck
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Intensive Care

Gel

EMOFLUOR®

Intensive Care

O]
WILD I'/
Optimale
Konsistenz und
Haftbarkeit

Gel zum optimalen Schutz und zur Desensibilisierung von

schmerzempfindlichen Zdhnen

EMOFLUOR® Intensive Care Gel ist tag-
lich anwendbar und empfohlen zum
Schutz und zur Desensibilisierung von
schmerzempfindlichen Zdhnen und
freiliegenden Zahnhdalsen und schitzt
wirkungsvoll vor dentalen Erosionen
(bestes Studien-Resultat beim Schutz
vor dentalen Erosionen’).

Das in EMOFLUOR® Intensive Care Gel
enthaltene stabilisierte Zinnfluorid
verhindert, dass mit empfindlichen
Z&hnen in Berihrung kommende Reize
(kalt, heiss, suss, sauer, Berlihrung)
Schmerzen verursachen und beugt
wirksam Karies vor.

Dank seiner optimalen Konsistenz

und Haftbarkeit desensibilisiert und
schitzt EMOFLUOR® Intensive Care Gel
schmerzempfindliche Zahne schnell
und wirkungsvoll.

W".D Dr. Wild & Co. AG | Hofackerstrasse 8 | 4132 Muttenz | Switzerland | www.wild-pharma.com
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TEBODONT®

FEinzigartige Mund- und Zahnpflege
mit Teebaumol / Melaleuca alternifolia

Zahnpasten, Mundspiilungen, Gel und Spray fiir die
optimale Mund- und Zahnpflege

Wirksam Gut vertraglich 23
* antimikrobiell / fungizid " * keine Verfarbungen
¢ entziindungshemmend 23 * keine Geschmacksverdnderungen

« kariesprotektiv / plaquehemmend ?

o

WILD Dr. Wild & Co. AG | Hofackerstrasse 8 | 4132 Muttenz | Switzerland | www.wild-pharma.com
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Duofloss regular

30 fleeey Maments

EMOFORM’

Brush’'n Clean / Duofloss / Triofloss

Optimale Lésungen fiir die tégliche Interdentalreinigung

EMOFORMP® Brush'n Clean ist eine metall-
und latexfreie Interdentalbirste. Sie passt
sich dem Zahnzwischenraum an und schont
Zahnfleisch und Zahne. Die hochwertigen
Gummibdrsten reinigen den Interdental-
bereich schonend und ohne das Zahn-
fleisch zu verletzen. Sie kénnen mehrmals
verwendet werden und das enthaltene
Natriumfluorid unterstitzt die Kariesprophylaxe.

Erhaltlich in zwei Gréssen:
EMOFORME® Brush'n Clean @ 1.5 - 3,5mm
EMOFORM?® Brush'n Clean XL @ 2.5 - 4,5mm

o

WILD Dr. Wild & Co. AG | Hofackerstrasse 8 | 4132 Muttenz | Switzerland | www.wild-pharma.com

EMOFORM® Duofloss & Triofloss sind multi-
funktionale Flosse zur bedurfnisgerechten
Reinigung der Zahnzwischenr&dume, von
Implantaten und unter Bricken, Brackets
und Spangen. EMOFORM® Duofloss besteht
aus der bewdhrten Einfadelhilfe und dem
weichen Flauschfaden in zwei verschiedenen
Starken. EMOFORM® Triofloss besteht aus der
bewdhrten Einfédelhilfe, dem Flauschfaden
in zwei verschiedenen Stdrken und aus
normaler Zahnseide.

Erhdltlich in vier Starken:
EMOFORMP® Duofloss Regular, Duofloss Fine
EMOFORM®Triofloss Regular, Triofloss Extrasoft

=] [=]
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Optimale n
Konsistenz und

Haftbarkeit I e E Care

EMOFLUOR®

@
WILD

Intensive Care, Twin Care & Daily Care

Gel, Zahnpasten und Mundspiilung fiir die Rundumpflege von

empfindlichen Zdhnen und Zahnhdélsen

EMOFLUOR Intensive Care Gel ist fur die
Intensivepflege von Zahn- und Zahn-
halsempfindlichkeit. Das Gel versiegelt die
Dentintubuli, schitzt vor aggressiven S&uren
und stimuliert die Remineralisierung der Z&hne.
In einer Schweizer Studie zeigte EMOFLUOR
Intensive Care Gel das beste Resultat beim
Schutz vor dentalen Erosionen.”

EMOFLUOR Twin Care Zahnpaste verbin-
det das hochwirksame, mineralische Zinn-
fluorid mit der CUROLOX TECHNOLOGIE.

Die doppelte Schutzschicht beugt Ero-

sionen effektiv vor und desensibilisiert

schmerzempfindliche Z&dhne rasch durch
Verschluss der Dentintubuli.

EMOFLUOR Daily Care Zahnpaste und
Mundspiilung sind fur die alltagliche
Pflege von empfindlichen Zdhnen.

Sie schitzen empfindliche Zdhne und
freiliegende und schmerzempfindliche
Zahnhdlse, pflegen das Zahnfleisch und
beugen Karies vor.

W"_D Dr. Wild & Co. AG | Hofackerstrasse 8 | 4132 Muttenz | Switzerland | www.wild-pharma.com



Perfekte und nachhaltige PFlege der

23ahnzwischenraume

Dentalexpertinnen und -experten wis-
sen, wie wichtig es ist, bei der taglichen
Mundhygiene auch die Zahnzwischen-
rdume griindlich zu reinigen. Sie machen
30 bis 40 Prozent der Zahnoberfl3che aus
und sind entscheidend Fiir die Gesundheit
von Z3ahnen und ZahnFfleisch. Trotzdem
wird diesem Bereich noch zu oft zu wenig
Aufmerksamkeit geschenkt. Regelmassi-
ges Putzen mit Interdentalbirsten oder
Zahnseide hilft, Plaque und Speisereste
effektiv zu entfernen und ZahnFfleisch-
entzindungen vorzubeugen. Auch Karies
entsteht h3dufig in den schwer zugangli-
chen Zahnzwischenrdaumen.

Im Bereich der Interdentalpflege bietet
das Schweizer Familienunternehmen
TRISA Interdentalbirsten in sechs ver-
schiedenen Durchmessern (ISO O bis
ISO 5) sowie sechs verschiedene Zahn-
seiden Fur unterschiedliche Beduirfnisse
an. Besonders beliebt ist die Zahnseide
«Comfort Expander». Sie l3sst sich leicht
in die Zahnzwischenrdume einfihren und
quillt bei der Anwendung auf. Dadurch ist
eine besonders schonende und effektive
Reinigung mdglich.

Im Streben nach kontinuierlicher Verbes-
serung geht TRISA neue, innovative Wege
und bietet eine breite Palette von Mund-
hygieneprodukten aus nachhaltigen Ma-
terialien an. Dazu geh6ren Produkte aus

Interdental Brush

: P_:_ap'erta‘r_e‘ &

Jitisd
Trisd —

recyceltem Kunststoff «ReCare Zahn-
birste», aus Schweizer FSC-Holz «Natural
Care Zahnbirste» und aus biobasierten
Materialien «Compact Soft Zahnburste».
Bei den Zahnseiden bietet das Unterneh-
men mit der Zahnseide «Natural Clean»
eine besonders nachhaltige Variante fur
die Interdentalpflege an. Die Zahnseide
wird zu 99 Prozent aus dem nachwach-
senden Rohstoff Rizinusdl hergestellt
und mit pflanzlichem Wachs behandelt.
FUr eine hervorragende, aber dennoch
sanfte und angenehme Reinigung. Auch
die Zahnseidenbox ist ressourcenscho-
nend - sie besteht zu 85 Prozent aus recy-
celtem Kunststoff.

Generell ist die Reduzierung von Kunst-
stoff durch Recyclingmaterial ein inte-
ressanter Ansatz. Der Zungenreiniger
«Natural Clean» besteht zu 92% aus re-
cyceltem Kunststoff. Durch sein kom-
paktes und ergonomisches Design ist der

[

=
\LJ

E

DINTAL FLOSS

Interdental Brush
Paper Care

praemolar 3/2024 PR

Zungenreiniger einfach und komfortabel
in der Anwendung.

Komplett auf Kunststoff zu verzichten
und alternative Materialien zu verwen-
den, ist ein weiterer innovativer Weg. So
entwickelt TRISA seit kurzem Mundpfle-
geprodukte aus Papier. Der Ersatz von
Kunststoffen durch papierbasierte Mate-
rialien ist jedoch alles andere als einfach,
da sich sowohl die Verarbeitungsprozes-
se als auch die Materialeigenschaften un-
terscheiden. Die neuen Interdentalbirs-
ten «PaperCare» aus FSC-zertifiziertem
Papier sind sehr stabil. Die weissen, ult-
raweichen Borsten sind aus nachwach-
senden Rohstoffen und ermdglichen die
gewohnt grindliche, sowie effektive Rei-
nigung der Zahnzwischenrdume. Neben
dem Griff ist auch die Beutelverpackung
aus FSC-zertifiziertem Papier.

=z

Mint

#A0
g

wi Expander

o

Kontakt:

TRISA AG

6234 Triengen
Tel. 041935 35 35
info@trisa.ch

www.trisa.ch
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Parodontitis und das orale Mikro
moderne Labordiagnostik Fur m

Erfolgreiche Parodontitisbehandlungen kénnen, besonders
aufgrund aktueller Anspriche aus Richt- und Leitlinien (1, 2),
herausfordernd sein. Moderne analytische Verfahren helfen,
diese Herausforderungen zu meistern. Um die Frage im Titel

zu beantworten, schauen wir uns die Grundlagen zur Parodontitis
an, zeigen die Herangehensweise einer Analyse und beschreiben,
wie die Untersuchung des Mikrobioms als Nachfolger der
klassischen Markerkeimanalyse eine Behandlung unterstutzt.

Prof. Dr. J6rg Gabert
Parodontitis ist eine Entzindung des
Zahnhalteapparates. Sie entsteht durch
krank machende Bakterien in der Zahn-
fleischtasche und die Entzindungsre-
aktion des Korpers darauf. Parodontitis
beginnt fast immer mit einer Zahnfleisch-
entzindung (Gingivitis), die sich durch
Zahnfleischbluten (z. B. beim Z3ahneput-
zen), Mundgeruch oder lockere Zahne be-
merkbar macht (Abb.1).

Durch die Erkrankung kommt es zum Ab-
bau des Kieferknochens und, wenn keine
Behandlung erfolgt, zum Zahnverlust. Pa-
rodontitis hat aber auch negative Folgen
fFir die Allgemeingesundheit. So haben
Studien gezeigt, dass Parodontitis

Abbildung 1:
Symptome und Auswirkungen
von Parodontitis

Risiko Ffur die

Entstehung von Arteriosklerose, Herz-

mit einem erhohten

infarkt und Schlaganfall verbunden ist
(3, 4, 5), dass zwischen Diabetes mellitus
und Parodontitis eine Wechselbeziehung
besteht (6) und dass sie wahrscheinlich
Frihgeburten ausldosen kann (7).

Auch ein Zusammenhang mit Rheuma-,
Lungen-, Krebs- und Demenzerkrankun-
gen wird diskutiert (8, 9,10).

Bei Parodontitis wird also nicht nur die
Krankheit an sich behandelt, sondern auch

dazu beigetragen, die Allgemeingesund-
heit zu verbessern. Welche Behandlungs-
massnahmen notwendig sind, hangt unter
anderem vom Stadium der Erkrankung
ab. Mit der Erfassung von Taschentiefe,
Blutungsneigung und Attachmentverlust
sowie der Anamnese zu Risikofaktoren
wie Rauchen, Stress, pradisponierender
Krankengeschichte, Erndhrung und einer
genetischen Veranlagung (11) ergibt sich
das klinische Bild. Die Entstehung und
Progression der multifaktoriellen Erkran-
kung Parodontitis wird aber neben diesen
benannten Risikofaktoren insbesondere
durch die Bakterienbelastung im Mikrobiom
beeinflusst.
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Abbildung 2:
NGS-WorkFlow
(Next Generation Sequencing):
von Probenbearbeitung
iber Sequenzierung bis
Auswertung und
Datenbankabgleich

?

Virulenz noch immer eine wichtige Rolle
in den Wirkzusammenhdngen der Paro-
dontitis spielen, sieht die Wissenschaft
heute die Dysbiose des oralen Mikrobioms
als ursachlich verantwortlich fir deren

auf die Pathogenese der Parodontitis zu
erlangen (Abb. 2).

Genau an dieser Stelle erganzt Labor-
diagnostik die klinische Diagnostik. Der
Begriff Mikrobiom als Gesamtheit aller
Organismen einer Umgebung (hier die
Zahnfleischtasche) wird deshalb genutzt,
weil sich die Grundlagen zur Bestimmung
derindividuellen Bakterienbelastung durch
die Moglichkeiten molekularer Analysen
im Laufe der Zeit verandert haben. Bis-
herige Methoden fokussierten sich auf
die Analyse einer begrenzten Zahl von
Markerkeimen. Durch Verfahren wie Next
Generation Sequencing (NGS) ist es heu-
te moglich, das gesamte orale Mikrobiom
eines Patienten, einer Patientin zu ana-
lysieren und damit eine vollig neue Sicht

Obwohl Markerkeime bzw. Indikatorbakte-
rien wie Aggregatibacter actinomycetem-
comitans (Aa) und Porphyromonas gin-
givalis (Pg) aufgrund ihrer ausgepragten

Abbildung 3:
Probenahme-Set
fur die Mikrobiom-
analyse PadoBiom®

Entstehung (12, 13). Als Dysbiose wird das
Ungleichgewicht hin zu krank machen-
den Bakterien im oralen Mikrobiom be-
zeichnet.
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Anteil Bakteriengruppen an subgingivaler Biomasse
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Gewonnen wurde diese Einsicht durch den
Vergleich von oralen Mikrobiomen gesun-
der Patientinnen und Patienten mit de-
nen Parodontal-Erkrankter, welche unter-
schiedliche Zusammensetzungen aufweisen
(14,15, 16, 17) und das gesamte Mikrobiom
in drei Bereiche unterteilen: Gesundheits-
assoziierte Spezies, Parodontitis-assozi-
ierte Spezies und Kernspezies, die in Viel-

zahl bei allen Patienten vorkommen (Abb.

4).

Eine molekularbiologische Analyse iden-
tifiziert also die Verschiebung des Mikro-
bioms in der Zahnfleischtasche hin zu ei-
ner krank machenden Zusammensetzung
(Dysbiose). Da durch den Umfang einer
Mikrobiomanalyse dysbiotische Tenden-
zen in der Subgingivalflora bereits deut-
lich vor dem Sichtbarwerden klinischer
Zeichen einer Parodontitis erkennbar sind,
kann die Analyse nicht nur bei bestehen-
der parodontaler Erkrankung, sondern
schon in der Friherkennung eingesetzt
werden (18).

48%

Parodontitis

MIKROBIOMANALYSEN HABEN SOMIT
EINEN DOPPELTEN ANWENDUNGS-
ZWECK: PROPHYLAXE UND THERAPIE.

Um zunachst den therapeutischen Zweck
zu erldutern, ist zu verstehen, dass bei vor-
liegender Erkrankung der Schweregrad
der Dysbiose und das Progressionsrisiko
(wahrscheinliches Voranschreiten) ent-
scheidend sind.

Das Progressionsrisiko ist insbesondere
ausschlaggebend, um entsprechend der
Pramisse des Antibiotic Stewardship der
WHO (19) den verantwortungsvollen und
informierten Einsatz von Antibiotika zu
gewahrleisten, indem nur ein hohes Risiko
den Antibiotikaeinsatz rechtfertigt und
dieser ansonsten vermieden wird. Wobei
eine Analyse nicht nur prift, ob systemi-
sche Antibiotika zur Unterstitzung der
antiinfektiosen Therapie (AIT) zusatzlich
indiziert sind, sondern auch bei der Frage
zur Wirkstoffwahl hilft.

Hinweis: Der in Abbildung 3 dargestellte
PadoBiom®-Test untersucht zusatzlich
23 Antibiotika-Resistenz-Gene (ARS) und
kann bei der gezielten Antibiotika-Auswahl
unterstitzen.

Gesundheits-assoziierte Spezies

-

. Parodontitis-assoziierte Spezies

Kernspezies

variable Spezies

Abb. 4:
Verdnderungen in der Zusammensetzung
des oralen Mikrobioms im gesunden vs.
erkrankten Parodont als Anteil der einzelnen
Gruppen an der subgingivalen Biomasse
(mod. nach Diaz et al., 2016).

Besser, als die Frage zu klaren, ob antibioti-
sche Adjuvanzien eingesetzt werden sollen,
ist es, den Krankheitsfortschritt durch Ein-
leiten frihzeitiger therapeutischer Mass-
nahmen aufzuhalten oder gar das Entste-
hen von Parodontitis zu verhindern (21).
Weil kritische Entwicklungen des oralen
Mikrobioms zeitnah erfasst werden, spielt
die Friherkennung dysbiotischer Verande-
rungen in der personlichen Mundhygiene
und vor allem der zahnarztlichen Prophy-
laxe eine wichtige Rolle. So kénnen durch
die Auswertung einer Mikrobiomanalyse
die Haufigkeit einer professionellen Zahn-
reinigung und die Wirksamkeit der Mund-
hygiene bestimmt und angepasst werden.
Von einer Uberprifbaren Massnahmen-
anpassung profitieren Patientinnen und
Patienten allgemein und Risikopatientin-
nen und -patienten mit positiver Familien-
anamnese oder pradisponierenden Grund-
erkrankungen insbesondere.



Um nun die Titelfrage zu beantworten:
FUr Sie als Behandelnde stellt die Einbin-
dung regelmadssiger Mikrobiomanalysen
in ein Praventionskonzept und in Thera-
pieentscheidungen eine optimale Grund-
lage Fir den Erhalt der Mundgesundheit
(20) und die Verbesserung der therapeu-
tischen Effizienz dar. Die wichtige Un-
terstitzung in der Beurteilung klinischer
Symptomatik durch die Untersuchung des
oralen Mikrobioms tragt durch Friherken-
nung und Ermittlung des Progressions-
risikos entscheidend zum Therapieerfolg
bei (21).
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Stillen und Mundgesundheit g

Dass das Stillen unzahlige Vorteile bietet, ist weitbekannt. In
einzigartiger Weise passt sich Muttermilch den Bedurfnissen der
Sauglinge an und versorgt sie mit allen notwendigen N3hrstoffen.
Muttermilch tragt auch zu einem guten Immunsystem bei und
fordert die Darmgesundheit des Sauglings. Daneben wirkt sich
der mechanische Prozess des Stillens positiv auf die Mund-

und Kieferentwicklung aus.

Marina Knauz,

Still- und Laktationsexpertin EISL

In diesem Artikel wird erl3utert, welche
Vorteile das Stillen in Bezug auf die Zahn-
und Mundgesundheit bietet. Allein der
mechanische Prozess des Stillens wirkt
sich positiv auf die Mund- und Kieferent-
wicklung aus. Signifikante negative Lang-
zeitfolgen, die auf das Stillen zurtckzu-
fFihren sind, sind bisher nicht bekannt.

Die Zusammensetzung der Muttermilch
und ihr EinFluss auf die Zahnentwicklung
Bereits in den ersten Monaten nach der
Geburt fangen winzig kleine Zahnkeime
an, im Kiefer des Sauglings zu wachsen.
Im Alter von rund 6 Monaten brechen die
Z3hne durch. Muttermilch enthalt essen-
zielle Mineralstoffe wie Kalcium, Magne-
sium und Phosphor, die der Kérper zur Er-
haltung gesunder Zahne bendtigt.
Oftmals wird Muttermilch Kariogenitat
unterstellt, denn Muttermilch enthalt Zu-
cker. Und wir wissen, dass zuckerhaltige
Lebensmittel das Risiko einer Karies er-
hoéhen. Doch Muttermilch enthalt Zucker
in Form von Laktose, die den pH-Wert im
Mund der Babys kaum senkt, anders als die
Zuckerarten, die in kinstlicher S3auglings-
nahrung vorkommen. Diese ermdglichen
dem Karieserreger, S3uren zu bilden, die
den Zahnschmelz aufweichen. Daher ist
eine zuckerreiche Erndhrung eher die Ur-
sache von Karies als das Stillen.
Ausserdem enthalt Muttermilch immu-
nologisch aktive und antiinfektiose Sub-
stanzen, die die Z3hne vor fremden zahn-

schadlichen Keimen schitzen und sie somit
gesund erhalten. Als aktive Abwehrstoffe
bekannt sind unter Apderen Immunglo-
buline (IgA), die Kariesbakterien (Strepto-
coccus mutans) unschadlich machen, oder
ein eisenbindendes Enzym (Lactoferrin),
das Erregern lebensnotwendiges Eisen
entzieht. Dadurch kénnen sich die Erreger
nicht vermehren und sterben ab. Daraus

ZAHNFREUNDLICH



konnen wir schliessen, dass Muttermilch
entgegen ursprunglicher Annahmen so-
gar das Kariesrisiko verringert.

Pravention:

Z3hne ab Geburt schiitzen

Pravention Ffangt schon beim Kinder-
wunsch an. Fur Paare, die eine Schwan-
gerschaft planen, ist eine gridndliche
Zahnsanierung dusserst empfehlenswert.
Damit kann das Ubertragungsrisiko von
schadlichen Keimen und eines ungesun-
den Mundmikrobioms auf das Kind mini-
miert werden. Wird keine Zahnsanierung
vorgenommen, sollte das Ablecken von
Schnuller und Babyl6ffel, das Pusten auf
Essen und das Kussen des Sauglings durch
Eltern und Aufsichtspersonen vermieden
werden. Wenn Kinder im Alter von 3 Jahren
noch keine Infektion mit dem Streptococ-
cus mutans haben, kommt es viel seltener
vor, dass sie im spdteren Leben Karies be-
kommen.

Folglich ist zu empfehlen, praventive
Massnahmen ab dem ersten Zahn durch
tagliche und grundliche Mundhygiene zu
betreiben. Morgens, mittags und abends
nach dem Essen sollten die Zahne ge-
putzt werden. Bis ins Grundschulalter
putzen Eltern nach - bis ein Kind gelernt
hat, Schreibschrift zu schreiben und somit
feinmotorisch in der Lage ist, alle Zahn-
FlIdchen zu erreichen. Weiterhin sollte die
Zahnpasta Fluoride enthalten, wobei der
Fluoridgehalt genau dosiert sein sollte.
Babys und Kleinkinder konnen Zahnpasta
noch nicht ausspucken und verschlucken
sie zum Teil. Viel verschluckte Zahnpasta
bedeutet eine hohere Fluoridzufuhr, die
vermieden werden soll. Ausserdem sollte
der erste Zahnarztbesuch bereits im ers-
ten Lebensjahr stattfinden, damit sich das
Kind von vornherein mit der Situation ver-
traut machen kann.

Bei der Ernahrung sollten Eltern grossen
Wert auf zuckerfreie Getranke und zucker-
freie Nahrung legen. Bei der Nahrung ist
auch auf versteckte Zucker zu achten. Vie-
le Nahrungsmittel, die nicht als siss emp-
funden werden, haben oft einen hohen
Zuckeranteil. So bedeutet zum Beispiel
die Kennzeichnung «nicht gezuckert» nur,
dass die Lebensmittel frei von Saccharose,
umgangssprachlich Haushaltszucker, sind.
Sie kénnen jedoch Glukose, Fruktose oder

andere Zuckerarten enthalten und somit
Karies verursachen.

Will man sicher gehen, sollten gezielt
zahnfreundliche Lebensmittel gekauft
werden, die durch das Zahnmannchen mit
Schirm gekennzeichnet sind. Mit diesem
international geschitzten Markenzeichen
sind ausschliesslich Lebensmittel ohne
Zucker oder andere zahnschadigende

Substanzen gekennzeichnet.

Stillen:

die erste kieferorthopadische Therapie
Stillen foérdert in besonderer Weise die
Kiefer- und Mundmuskulatur, baut ei-
nen normalen Tonus auf und tragt somit
auch zur gesunden Sprachentwicklung
bei. Mehr als 40 paarig angelegte Muskeln
sind am komplexen Vorgang des Saugens,
Schluckens und Atmens beteiligt. Dieser
Mechanismus férdert und starkt den kind-
lichen Kiefer und die Muskulatur. So kann
Stillen auch als praventive kieferortho-
padische Massnahme angesehen werden.
Mehrere Studien konnten eine dosisab-
hangige Wirkung zeigen: Je langer gestillt
wird, umso stdrker der schitzende Effekt
vor Zahnfehlstellungen.

Fehlstellungen im Gebiss kdénnen ge-
netisch veranlagt sein, aber auch durch
dussere Einflisse wie Flaschensaugen
und den Gebrauch von Schnullern ver-
ursacht werden. So kann je nach Form
des Schnullers, H3ufigkeit und Dauer der
Verwendung die Mundmotorik negativ
beeinflusst werden. Folglich kdnnen bei
dauerhaftem und intensivem Gebrauch
Zahn- und Kieferfehlstellungen, Sprach-
und Schluckstérungen sowie Essproble-
me entstehen. Auch beim Saugen von der
Flasche kann nicht die aktive Mundmus-
kulatur gefordert werden, die beim Stillen
erlangt wird, denn Flaschensauger haben
nicht die Grosse und die Struktur und
nicht zuletzt die Flexibilitat einer Brust.

Abschlusswort

Stillen darf einen hohen Stellenwert in der
Gesellschaft einnehmen. Die WHO emp-
fFiehlt 6 Monate Vollstillen, danach Weiter-
stillen unter Beikostgabe bis zum Alter von
2 Jahren. Gute Aufkldrung Uber die kom-
plexe Entstehung von Karies, Pravention
und gute Mundhygiene sind unerl3dsslich.
Genauso wichtig sind eine ausgewogene
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und zuckerarme Erndhrung. Die vielsei-
tigen und zugleich positiven Effekte des
Stillens sollten in der dentalen Arbeit ein
Begriff sein und in die Pravention mitein-
fFliessen.

~
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Mutter von zwei Kindern eine Leidenschaft

fir das Thema Stillen und Aufkldrung und
begann 2023 die Weiterbildung zur Still-
expertin beim EISL (Europdisches Institut

fUr Stillen und Laktation). Diese Weiterbil-
dung umfasst 230 Stunden Weiterbildung
und 40 Stunden Hospitation. Seit Juni 2024
ist Marina Knauz zertifizierte Still- und
Laktationsexpertin EISL, seit Mai 2024

in einer Hebammenpraxis in Freu-
denstadt als Stillberaterin tatig.
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Dental Bern: Mit dem Glace-Praxistest
Uberzeugte GABA das Publikum von
elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL

In Form von Experimenten und Vortra-
gen bot GABA den Besucher*innen der
diesjdhrigen Schweizer Dental-Fach-
messe Dental Bern vielfdltige wissen-
schaftliche Informationen. Am Glace-
wagen Uberzeugte elmex® SENSITIVE
PROFESSIONAL im Praxistest.

Zum Programm am GABA-Stand z3hiten
Live-Experimente sowie Vortrage rund
um die Themen Zahnfleischgesundheit
und Dentinhypersensibilidt. Die Gaste
nutzten das Angebot, um sich intensiv zu
informieren und die Produkte von GABA
einmal besonders von wissenschaftlicher
Seite kennenzulernen.

elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL

im Glace-Praxistest

Bis zu 57 Prozent der Patient*innen in
zahnarztlicher Behandlung leiden unter
Dentinhypersensibilitat [1]. Um hierfir
Aufmerksamkeit zu schaffen, wurden
von GABA insgesamt 1600 Portionen
Glace ausgegeben. Besucher*innen mit
kalteempfindlichen Zdhnen waren einge-
laden, sich vor Ort von der Wirksamkeit

Bildinfo:
Mitarbeitende von GABA am Stand auf der Dental Bern 2024
Bildnachweis: GABA Schweiz

der elmex® SENSITIVE PROFESSIONAL
Zahnpasta Uberzeugen. Dazu beriGhrten
die Proband*innen zunachst einen kalte-
empfindlichen Zahn mit der Glace. An-
schliessend wurde die Zahnpasta mit der
Fingerspitze an der identischen Stelle
aufgetragen und eine Minute lang ein-
massiert. Bei erneutem Kontakt mit der
Glace bestdtigte jede*r Besucher*in eine
sofortige Linderung der Schmerzemp-
fFindlichkeit.

meridol® ZAHNFLEISCHSCHUTZ -

sanfte Plaquereduktion

Plaque ist der Hauptverursacher von
Gingivitis. Die weiterentwickelte meridol®
ZAHNFLEISCHSCHUTZ Zahnpasta mit
Aminfluorid und Zinklaktat bietet eine
klinisch erwiesene 12-fach erhéhte Re-
duktion von Plaque und schitzt vor dem
Wiederauftreten der Beschwerden [2]. In
Kombination mit der antimikrobiell wir-
kenden meridol® ZAHNFLEISCHSCHUTZ
Mundspilung bildet sie ein effektives
System. Eine klinische Studie [3] wie auch
eine aktuelle Anwendungsstudie [4] zei-
gen: Wahrend und nach der Nutzung der

2022 optimierten Mundspilung konnten
keine Anzeichen Fir Zahnverf3rbungen
festgestellt werden.

In-vitro Untersuchungen belegen, dass
die Zahnpasta im Vergleich zu anderen
Formulierungen sehr schonend auf die
Mucinschicht wirkt [5]. Der «Erdbeer-
Test» demonstrierte dies auf der Dental
Bern, indem eine Erdbeere mit einer LO-
sung aus meridol® ZAHNFLEISCHSCHUTZ
Zahnpasta behandelt wurde. Eine wei-
tere Erdbeere lagerte gleichzeitig in
der Vergleichslosung einer natriumbicar-
bonathaltigen Zahnpasta. Diese Erdbee-
re zeigte rasch, wie zellschadigend die
Vergleichslésung wirkt: Bereits nach zwei
Minuten wurden erste braune Verfarbun-
gen sichtbar - jedoch nicht an der Erdbee-
re, die mit meridol® ZAHNFLEISCHSCHUTZ
Zahnpasta behandelt wurde.

Fast 5500 internationale Gaste aus
Deutschland, Frankreich, Italien, Oster-
reich und der gesamten Schweiz besuch-
ten in diesem Jahr die Dental Bern. Die
nachste Dental Bern findet vom 4. bis
6.Juni 2026 statt.

Quellen

[1] BergC,etal.J Funct Biomater.2021;12:27.

[2] Im Vergleich zu einer herkédmmlichen Fluori-
zahnpasta (1450 ppm F- als NaMFP/NaF) nach
6 Monaten kontinuierlicher Anwendung, Trira-
tana, 2022.

Montesani et al, The clinical investigation of a
new mouthwash containing zinc lactate in re-
ducing plaque, gingivitis, gingival bleeding and
plaque between teeth. J Clin Periodontol. 49:314
(2022).

Ipsos, Patient Experience Program mit meridol®
ZAHNFLEISCHSCHUTZ Zahnpasta und Mundspu-
lung, 2-wdéchiger Produkttest, 132 Teilnehmende,
unabhdngig rekrutiert von Zahnarzt*innen,
Deutschland 2023.

[5] MatTek gingival tissue model.

[3

[4

Kontakt:

GABA Schweiz AG
CH-4106 Therwil

Tel.: 0840 00 66 03
CS_CH@gaba.com
www.gaba-events.ch

www.gabaprofessional.ch
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