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Aufs Zahnfleisch gefiihlt

Neben Karies zahlt Parodontitis zu den haufigsten
Erkrankungen im Mundraum. Etwa jeder zweite Erwachsene
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%hnarzt Dr. Milan Michalides klart
Uber Ansteckungsgefahren auf.

Nur wenige wissen, dass sie die
' gefahrlichen Bakterien auch
auf ihren Partner Uibertragen konnen’,
erklart Zahnarzt und Implantologe Dr.
Milan Michalides, Grunder der Zahn-
arztpraxis Michalides & Lang in Stuhr
bei Bremen. Anfangs schreitet Paro-
dontitis meist unbemerkt und ohne
Schmerzen fort. Zunachst kommt es
zu einer Gingivitis, einer Zahnfleisch-
entzindung. In der Regel auRert sich
diese durch Zahnfleischbluten und
betroffene Stellen reagieren emp-
findlich auf Warme- und Kaltereize.
Jm weiteren Verlauf konnen Bakte-
rien in den Zahnfleischtaschen teils
stfllichen Mundgeruch hervorru-
fen’, ergdnzt Michalides. Schreitet die
Krankheit voran, bilden sich mit der
Zeit Zahnfleisch und Kieferknochen
zuriick. Neben optischen EinbufRen
droht ohne fruhzeitige Behandlung
letzten Endes Zahnausfall.

Damit es gar nicht erst so weit kommt,
ist eine sorgfaltige Mundhygiene das

A & O der Zahnpflege. Zusatzlich zur
ublichen Burste reinigen kleine Inter-
dentalbursten Zwischenraume und
Ubergdnge zum Zahnfleisch. Anti-
bakterielle Mundspulldsungen und
Zungenschaber reduzieren das Bak-
terienwachsturn. Regelmafige Kon-
trollbesuche beim Zahnarzt runden
das Programm ab.

Die Experten beseitigen Beldge
zunachst mittels Ultraschall und spe-

ziell geformter Instrumente. ,Bei fort-
geschrittener Parodontitis setzen wir
inzwischen moderne Laser ein, die
durch bestimmte Wellenldngen die
Zellschicht der Erreger zerstdren und
sie abtoten’, so der Zahnarzt. ,In eini-
gen Fillen unterstutzt eine gezielte
Antibiotikabehandlung die Thera-
pie” Ist die Reinigung von sehr tief
reichenden Zahnfleischtaschen
oder die chirurgische Entfernung
von erkranktem Gewebe noétig, fih-
ren Arzte die Behandlung unter ort-
licher Betaubung durch. Danach ste-
hen regelmalRige Nachkontrollen im
Abstand von drei bis sechs Monaten
an. Da der Partner noch immer anste-
ckende Keime in sich tragen kann,
droht etwa beim Klissen eine Wieder-
ansteckung. Aus diesem Grund sollte
auch der Partner in die Behandlung
miteinbezogen werden.
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