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SORTIMENTE

Zahnbursten & Co. profitieren
von Beratung

Ein Leben lang gesunde Zahne zu haben, ist heutzutage kein unerfillbarer Wunschtraum,

sondern eine durchaus realistische Vorstellung. Apotheken konnen ihre Kunden dabei

unterstitzen, dieses Ziel zu erreichen: mit einem effektiv gestalteten Sortiment und

fundierter Beratung zu effektiver Mundhygiene, zahngesunder Ernahrung und individueller

Schmelzhartung - nicht nur zum Tag der Zahngesundheit am 25. September.

Die wichtigste Mafinahme zur
Pflege von Zihnen und Zahn-
fleisch ist das regelméaflige Putzen, mog-
lichst nach jeder Mahlzeit. Nur so besteht
die Chance, die Entstehung von Karies
und Parodonditis zu verhindern oder
einzuschranken (siehe Infobox 1). Fun-
dierte Tipps dazu sind deshalb die Basis
einer Mundhygieneberatung in der Apo-
theke (siehe Infobox 2, Seite 28).
Dariiber hinaus profilieren sich Apo-
thekenmitarbeiter durch die Empfehlung

26

des optimalen Mundhygienesortiments
als Zahnpflegespezialisten. Als Eckdaten
gelten dabei vor allem die wichtigsten
Produktkriterien.

Produktvielfalt fiir alle
Hygieneanspriiche

Unter dem vielféltigen Angebot an Zahn-
biirsten und -cremes findet sich die rich-
tige fiir jedes Bediirfnis. Fiir zahnfleisch-
gesunde Personen sollte eine Handzahn-
biirste folgende Forderungen erfiillen:

kurzer, abgerundeter Biirstenkopf, der
zuverldssig auch schwerer zugangliche
Stellen erreicht,

mittelharte, abgerundete Borsten, um
Zahnfleisch- und Mundschleimhaut-
verletzungen zu vermeiden,
Kunststoftborsten, die weniger stark
bakteriell besiedelt werden als Natur-
borsten,

Borstenanordnung in vielen einzelnen
Biischeln (,,multi-tufted), zur gleich-
mafligen Druckverteilung.
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Infobox 1

So entstehen Karies und Parodontitis

In der Mundhéhle des Menschen siedeln etwa 500 verschiedene Keime in einem natiirlichen
Gleichgewicht. Aus den Bakterien der Mundhohle, aus nicht entfernten Nahrungsresten und
aus Speichel bildet sich ein auf der Zahnoberflache haftender Belag (Plaque). Plaque lagert
sich insbesondere in den Vertiefungen der Kauflachen (Fissuren), im Bereich zwischen den
Zéhnen (Interdentalraum) und am Zahnfleischrand an. Karies entsteht immer dann, wenn
bestimmte Bakterien dieses Zahnbelages Kohlenhydrate aus der Nahrung in Sdure umwan-
deln. Die Saure wiederum greift den Zahnschmelz an. Bei wiederholtem bzw. lang andau-
erndem Saureangriff kommt es zundchst zu einer Entkalkung der Zahnoberflache und
schlieBlich zu einem Loch im Zahn.

Am Zahnfleischrand entsteht durch Stoffwechselprodukte der Plaquebakterien eine Entziin-
dung, die sich in R6tung, Schwellung sowie auch in Zahnfleischbluten duBern kann und als
Zahnfleischentziindung (Gingivitis) bezeichnet wird. Eine Gingivitis kann tber Jahre beste-
hen, ist aber beispielsweise durch eine Verbesserung der Mundhygiene vollstdndig heilbar.
Gelangen die Zahnbeldge zwischen Zahn und Zahnfleisch, so kann sich das Zahnfleisch nach
und nach zuriickziehen. Die Zahnhdlse werden freigelegt, wodurch sie schmerzempfindlich
werden. Im Laufe der Zeit lockert sich der gesamte Zahnhalteapparat, was im Zahnausfall
miinden kann. Dieser nicht entziindliche Prozess wird als Parodontose bezeichnet. Im Ge-
gensatz dazu stellt die Parodontitis eine entziindliche, degenerative Erkrankung des Zahn-
halteapparates dar. Wegen der eitrigen Sekrete, die dabei entstehen, ist diese eine haufige

Ursache fiir Mundgeruch.

Spezielle Bediirfnisse erfiillen eigens ent-

wickelte Zahnbiirstenmodelle:

- mit mikrofeinen Borstenenden, zur
moglichst zahnfleischschonenden Zahn-
reinigung,

- mit hoher stehenden X-Borsten, zur ef-
fektiven Reinigung der engen Zahnzwi-
schenrdume,

- mit in Léngsrichtung abgewinkeltem
Biirstengriff oder flexibler Biirsten-
kopfspitze, um die hinteren Backen-
zéhne leichter zu erreichen,

- mit flexibler Zone im Biirstenstiel, zur
Abfederung von zu hohem und damit
schidlichem Anpressdruck,

- mit besonders kleinem Kopf und grif-
figem Stiel, fiir Kinder.

Elektrische Zahnbiirsten fithren oszil-
lierende oder rotierende Bewegungen
aus, wodurch Zahnzwischenrdume bes-
ser gereinigt und Beldge griindlicher ent-
fernt werden sollen. Nach neueren Un-
tersuchungen ist die Reinigungswirkung
der Handzahnbiirste, wenn empfohlene
Putzdauer und -technik eingehalten wer-
den, mit dem Effekt der elektrischen
Zahnbiirste nahezu vergleichbar.

Neben der Zahnbiirste ist fiir eine
griindliche Zahnreinigung eine geeignete
Zahncreme noétig: Sie soll durch die ent-
haltenen Putzkérper die Wirkung der
Zahnbiirste unterstiitzen. Daneben kann
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sie Zusatzstoffe, wie Wirkstoffe (Fluoride,
Antiseptika), Geschmacks- und Aroma-
stoffe, Siifistoffe, Farbstoffe sowie Konser-
vierungsmittel enthalten. Neben den her-
kommlichen Zahncremes werden eine
Reihe von Spezialzahnpasten fiir Erwach-
sene angeboten: Sensitivzahnpasten, An-
tibakterielle Zahnpasten, Krauterzahn-
pasten, Sole-Zahnpasten sowie weiflende
Zahnpasten.

Plaquefirbetabletten dienen der Kon-
trolle, ob die Zahnbeldge richtig entfernt
sind. Sie werden griindlich zerkaut und
anschliefSend ausgespuckt.

Mit Zahnseide und Spezialbiirsten
in die Zahnzwischenrdume

Einmal taglich, vorzugsweise abends,
sollen die Zahnzwischenrdume mit Zahn-
seide gereinigt werden. Die meist aus
Nylon bestehende Zahnseide gibt es ge-
wachst oder ungewachst.

Gewachste Zahnseide besitzt eine
glattere Oberfliche und kann dadurch
einfacher durch enge Zwischenrdume ge-
fithrt werden. Daher empfiehlt sie sich in
erster Linie fiir Ungeiibte. Nachteilig ist,
dass immer etwas Wachs auf den Zdhnen
bleibt, worauf sich anschlieflend gerne
Bakterien anlagern.

Es gibt auch mit Fluoriden impra-
gnierte Zahnseide, um die fiir die Zahn-
biirste schwer zuganglichen Zahnzwi-
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schenrdume mit Fluorid zu versorgen.
Bei etwas grofleren Zahnzwischenriu-
men, die z.B. aufgrund einer Parodonto-
se entstanden sind, eignen sich zur Reini-
gung der Zwischenrdume die kegel- bzw.
walzenférmigen Interdentalbiirsten. De-
ren Durchmesser sollte so gewahlt wer-
den, dass das Biirstchen gerade in den
Zwischenraum passt.

Mundduschen als Plus

Mundduschen eignen sich als Erganzung
zum Zihneputzen, um lose Speisereste
auch in den Zahnzwischenrdumen zu
entfernen. Der Wasserstrahl, dem auch
Mundspiilldsungen zugegeben werden
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konnen, spiilt Bakterien und ihre Toxine
ab, 16st jedoch keine festsitzende Belage.

Spiilungen runden die
Mundhygiene ab

Mundspiillosungen stellen ebenfalls eine
Ergidnzung zum Zihneputzen dar. Die
meisten Produkte sind nicht zum Dauer-
gebrauch geeignet, da sie Zdhne sowie
Mund vortibergehend verfirben und teil-
weise auch zu Geschmacksbeeintrachti-

28

gungen fiihren. Bei regelmifligem Ge-
brauch sollen sie maximal zweimal pro
Woche angewendet werden. Als Wirk-
stoffe werden beispielsweise Chlorhexi-
dindigluconat, Hexetidin, dtherische Ole
und Fluoride verwendet. Chlorhexidin-
digluconat hemmt die Neubildung von
Zahnbelag und wirkt Zahnfleischentziin-
dungen entgegen. Da es zu Wechselwir-
kungen mit Natriumlaurylsulfat und mit
Fluoriden aus den Zahncremes kommen
kann, empfiehlt sich die Anwendung eine
halbe Stunde nach dem Zihneputzen.
Hexetidin wirkt schwécher und kiirzer
als Chlorhexidindigluconat. Atherische
Ole haben auch eine gewisse Zahnbelag
hemmende Wirkung, zu beachten ist je-
doch der Ethanolgehalt. Fluoridhaltige
Losungen dienen der Kariesprophylaxe.

Kariesprophylaxe durch lokale
Fluoridierung

In der Kariesprophylaxe haben heute
lokale Fluoridierungsmafinahmen (z.B.
fluoridhaltige Zahncremes, -gele und
Mundwisser) gegeniiber der systemi-
schen Fluoridzufuhr (z. B. Fluoridtabletten,
fluoridiertes Trinkwasser und Speisesalz)
eindeutig den Vorzug. Die kariesprotek-
tive Wirkung der Fluoride entfaltet sich
in erster Linie durch ihren lokalen Kon-
takt am Zahnschmelz. Sie kénnen die
Entmineralisierung des Zahnschmelzes
verhindern bzw. die Remineralisierung
fordern und folglich zum Zahnschutz
beitragen. Verwendung finden unter-
schiedliche Fluoridverbindungen, wobei
die beste kariesprotektive Wirkung von
Aminfluorid auszugehen scheint.

Je nach Altersgruppe variieren die
Empfehlungen fiir die Kariesprophylaxe:
- null bis sechs Monate: keine Fluorid-

zufuhr notwendig,

Tipps zum richtigen Putzen

Die Zahne sollten mindestens drei Minu-
ten geputzt werden. Dabei kommt der
Technik eine besondere Bedeutung zu:

Rot-Weil3-Methode: Die Zahnbiirste
wird senkrecht nach oben und unten
bewegt, gebiirstet werden sollte immer
vom Zahnfleisch zur Zahnkrone, damit
keine Speisereste unter das Zahnfleisch
geschoben werden - und das, wichtig
ist dies vor allem bei Personen mit emp-
findlichen Zahnhalsen oder bestehen-
den Zahnfleischtaschen, mit nicht zu ho-
hem Anpressdruck.

Rotationsmethode: Hier wird mit klei-
nen kreisenden Bewegungen geputzt.

Wichtig ist, nach dem Verzehr von
stark saurehaltigen Speisen 20 bis 30 Mi-
nuten mit dem Zahneputzen zu warten,
damit sich der angegriffene Zahnschmelz
remineralisieren kann. Der deminerali-
sierte Zahnschmelz ware zu weich und
wiirde beim Putzen abgetragen.

- Kinder bis sechs Jahre: Kinderzahn-
pasta (Fluoridgehalt: 500 ppm),

- ab Schulbeginn: Erwachsenenzahnpas-
ta (Fluoridgehalt: 1250 bis 1500 ppm).

Fazit: Gerade bei der Beratung zu spe-
ziellen Mundhygieneproblemen und zum
gezielten Einsatz von Zahnpflegeproduk-
ten konnen Apotheken sich profilieren.
Der Tag der Zahngesundheit bietet hier
einen perfekten Ansatz, die Aktivititen
dazu bei den Kunden vorzustellen - letzt-
lich jedoch ist die Mundhygieneberatung
in Apotheken ein Ganzjahresthema. ©
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