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Liebe Leser*innen!

 n In der ersten Ausgabe des 
prophy-Magazins gehen wir vertiefend 
auf die besonderen Bedürfnissen von 
Frauen in der zahnärztlichen Prophylaxe 
ein. Petra Natter erläutert im ersten Teil 
des Schwerpunktthemas zahlreiche As-
pekte, die es zu beachten gibt. Der Teil 2 
wird im nächsten Heft besprochen. 

Dass die Pubertät für Eltern reichlich for-
dernd sein kann, darüber sind sich wohl 

viele einig. Aber auch das zahnärztliche 
Team ist gefordert, die Zahngesundheit 
gerade bei Jugendlichen ins rechte Licht 
zu rücken. Lesen Sie dazu den Artikel ab 
Seite 10 von Kristina Krapf „Pubertät- 
Gefahr für die Mundgesundheit.“

Ergonomisches Arbeiten in der Zahn-
arztpraxis beugt einer Fehlhaltung und 
damit verbundenen Problemen vor.  
Lesen Sie mehr dazu auf den Seiten 14-15.

Über die finanziellen und sozialen Kos-
ten von Zahnfleischerkrankungen gibt 
eine Studie der European Federation of 
Periodontology (EFP) Aufschluss, mehr 
dazu ab Seite 16.

Viel Freude beim Lesen!
Ihre prophy-Redaktion
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Redaktion: Gerlinde Wiesner, MSc. Redaktionsanschrift: Die Kommunikationsberater, An der Sonnleithen 16, 4020 Linz, Mail: office@diekommunikationsberater.at, Telefon: +43 664 14 08 197. 

Gestaltung: Die Werbezone, Bäckerweg 3, 4175 Herzogsdorf. Druck: Mittermüller GmbH. Bei allen personenbezogenen Bezeichnungen gilt die gewählte Form für beide Geschlechter. 
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n Fortbildungslehrgang für Zass/Pass 
 7 Module zwischen 04. april und 11. november 2023: 
 rezeptions- und Praxismanagerin für den zahnärztlichen Bereich
 Ort: Landeszahnärztekammer Burgenland, Bad Tatzmannsdorf
 Anmeldungen: Petra Bischof-Oswald, MBA  |  praxis-beratung@gmx.at

n 08. bis 10. Juni 2023: Wachauer Frühjahrssymposium
 „Zukunft und tradition der Zahnheilkunde“
 Ort: Steigenberger Hotel & Spa Krems

n 9 Module ab 08. September 2023: „ProPhYlaxe mit Zukunft“
 Veranstalter: Landeszahnärztekammer Burgenland
 Ärztliche Leitung: Dr. Ernst Michael Reicher  |  Dr. Andreas Steiner 
 Veranstaltungsort: Theorie u. Praktikum (Modell u. TN gegenseitig) 
 Landeszahnärztekammer Burgenland, Schlossplatz 1, 7431 Bad Tatzmannsdorf 
 Praktikum am Patienten: Einzeltraining in der Ordination der TN mit Unterstützung einer ausgebildeten PAss 

inForMationen und anMeLdungen Für aLLe SeMinare 2023: 

n 14. april 2023  |  15.00 - 18.15 uhr: online-Workshop
Phytotherapie in der Prophylaxe – Kräutertinkturen, tees und Öle in ihrer anwendung

 Referentinnen: DH Petra Natter, BA und DH Kristina Krapf, BA 

n 09. Mai 2023  |  19.00 - 20.30 uhr: online-Seminar
die Bedeutung von Vitamin d in der Prophylaxe 

 Referentin: DH Birgit Stalla

n 02. Juni 2023  |  15.00 - 18.15 uhr: online-Workshop
Praktischer einsatz von Probiotika & orthomolekularen nahrungsergänzungsmittel in der Zahnarztpraxis

 Referentin: PAss Elisabeth Kahofer

n 27. Juni 2023  |  19.00 - 20.30 uhr: online-Seminar
Kinder- und Jugendprophylaxe in der KFo: Wie macht man es richtig?

 Referentin: DH Petra Natter, BA

n 30. Juni 2023  |  14.00 - 18.00 uhr: Vor-ort-Seminar in Vorarlberg/Profimed
Bleaching – Zahnaufhellung in der Zahnarztpraxis

 Referentinnen: DH Petra Natter, BA und PAss Tanja Bogenreiter

t er M i n e :

https://oegzmknoe.at/
home/ 
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 n „In den letzten Jahren hat uns 
die Pandemie beschäftigt, jetzt stehen 
wir als Gesellschaft völlig unerwartet auf-
grund der Teuerung und der Energiekrise 
vor ganz anderen Herausforderungen. 
Umso wichtiger ist es, unsere Kooperation 
fortzuführen und damit eine weitere Ge-
legenheit zu nutzen, auf die Probleme der 
schwächsten Mitglieder unserer Gesell-
schaft aufmerksam zu machen“, erläutert 
Dr. Birgit Vetter-Scheidl, LZÄK-Vizepräsi-
dentin. Dr. Burkhard Selent, Leiter Scienti-
fic Affairs für Österreich, Deutschland und 

zusätzlich zur pandemie setzen die energiekrise und die damit verbundenen preis-
erhöhungen vielen sozial schwachen menschen erheblich zu. somit bekam die 
aktion im Vinzimarkt in der hauffgasse noch mal eine besondere Bedeutung. an 
die Besucher*innen des sozialmarktes wurden beim zahnputz-aktionstag wieder 
jede menge mundhygieneartikel verteilt. Cp gaBa unterstützt, gemeinsam mit 
der landeszahnärztekammer (lzÄK) Wien, diese aktion seit vielen Jahren.  

VinziMarkt-aktion:  
hilfe für Bedürftige in Krisenzeiten dringend nötig

Kein erhöhtes CoVid-risiko für Behandler*innen

die Schweiz (CP GABA GmbH, Deutsch-
land) sieht das genauso: „Als Unterneh-
men und als Menschen sind wir von CP 
GABA gern wieder mit dabei und stellen 
Zahnpflegeutensilien zur Verfügung. Ob-
wohl die aktuellen Krisen wahrschein-
lich an niemandem spurlos vorbeigehen, 
treffen sie einige Menschen besonders 
hart und diesen muss schnell und gezielt 
geholfen werden. Wir sind froh, dass der 
VinziMarkt hier schon seit Jahren eine ver-
lässliche Anlaufstelle für Betroffene bietet, 
die wir gern unterstützen.“

     WeB S e M i na r e  F ü r  d i e  Pa S S   |   ZOOM-Meeting

www.paroprophylaxe.ati

h a rVa r d -S t u d i e  B e S tät i g t:

zahnärztinnen und zahnärzte, die 
normale persönliche schutzausrüs-
tung trugen, waren 2020 bis 2022 
bei Behandlungen keinem erhöh-
ten CoViD-risiko ausgesetzt, zeigt 
eine studie der harvard school of 
Dental medicine (hsDm).

Mundhygiene bedeutet Prävention
Oftmals ist Familien, die an der Armuts-
grenze leben, der Zugang zu Hygienear-
tikeln erschwert, was sich negativ auf die 
Mundgesundheit auswirken kann. Aus die-
sem Grund wurde die VinziMarkt-Aktion 
ins Leben gerufen. Die Aktion will vor allem 
bei den Eltern das Bewusstsein stärken und 
auf die Wichtigkeit der Mundgesundheit 
für die Allgemeingesundheit hinweisen. 
Das von der CP GABA Zweigniederlassung  
Österreich bereitgestellte Sortiment um-
fasst elmex® Zahnbürsten und Zahnpasten.

über den VinziMarkt
Die aktuellen Krisen treffen sozial schwache 
Familien am härtesten. Selbst beim Einkauf 
alltäglicher Dinge muss genau nachgerech-
net werden. Hochwertige Zahnpflegepro-
dukte und gesunde Lebensmittel sind . . .   ➤
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V.l.n.r.: Angela Proksch (VinziMarkt), Karin Feiler (Vinzenzgemeinschaft), Dr. Birgit 
Vetter-Scheidl und Dr. Noemi-Katalin Markovic (Landeszahnärztekammer Wien), 
Dr. Kristina Kraxner (CP GABA)

. . . für viele schon nicht mehr erschwinglich. 
An diesem Problem setzt das Konzept der 
VinziMärkte an: Hier werden falsch verpack-
te oder etikettierte, leicht beschädigte oder 
sonstige Waren, die für den herkömmlichen 
Verkauf nicht geeignet sind, deren inhaltliche 

Qualität aber dennoch garantiert ist, ange-
boten. Zum Einkauf berechtigt sind alle fi-
nanziell bedürftigen Wiener*innen unterhalb 
einer bestimmten Einkommensgrenze. Die 
Vinzenzgemeinschaft Eggenberg, die den 
Wiener VinziMarkt betreibt, arbeitet haupt-

sächlich mit ehrenamtlichen Helfer*innen, 
wie der Leiterin des Wiener VinziMarktes 
Angela Proksch. Finanziert wird das soziale 
Engagement durch Spenden und Sponsoren. 
Rund ein Drittel der Ausgaben werden durch 
öffentliche Subventionen finanziert.            n

 n Die Studie wurde zwischen 
August 2020 und Februar 2022 an der 
HSDM durchgeführt, die eine direkte 
Patientenversorgung in universitären 
Einrichtungen anbietet. Im Rahmen des 
obligatorischen Testprogramms der Har-
vard University nahmen alle HSDM-Fa-
kultäten, Mitarbeiter und Studierenden 

vor Ort je nach Risikostatus ein- bis drei-
mal pro Woche an regelmäßigen Überwa-
chungstests teil. Dies ergab einen Pool von 
Personen sowohl in klinischen als auch in 
nicht-klinischen Rollen, die häufig auf SARS-
CoV-2 getestet wurden.
„Unsere Studie ergab, dass die asymptoma-
tische Testpositivitätsrate niedrig blieb. Die 
Beteiligung an klinischen Aktivitäten er-
höhte das Risiko für COVID-19 nicht“, sagte 
Sung Choi, HSDM-Ausbilder für Mundge-
sundheitspolitik und Epidemiologie und 
Autor der Studie. Sogar das Gegenteil war 
der Fall: Laut der Studie betrug die mittlere 
Testpositivitätsrate 0,25 Prozent bei Perso-
nen, die an patientenorientierten klinischen 

Aktivitäten beteiligt waren, verglichen 
mit 0,36 Prozent bei nicht-klinischen  
Personen (Studierenden und Mitarbei-
tenden der Fakultäten).
„Die Ergebnisse dieser Studie unter-
streichen, dass ein zahnmedizinisches 
akademisches Umfeld für Studenten, 
Zahnärzte und Mitarbeiter sicher ist“, 
sagte HSDM-Dekan William Giannobile. 
„Darüber hinaus war die zahnärztliche 
Versorgung von Patienten während der 
Pandemie sicher, da keine dokumentier-
te Übertragung von SARS-CoV-2 von 
Arzt zu Patient erfolgte.“                        n

Quelle: Harvard University
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Frauen in der 
zahnärztlichen  Prophylaxe –  
                                        Was sollte beachtet werden?   

bewährte Präventivstrategien einzusetzen. 
Hier spielt sowohl die nötige Expertise 
der zahnärztlichen Mitarbeiter/-innen als 
auch weitere Aufklärungsinitiativen in der  
Bevölkerung eine große Rolle, damit die 
Patientinnen bei Beschwerden bereits 
frühzeitig in die Zahnarztpraxis kommen.  
Oft ist der Leidensdruck sehr hoch und die 
jeweilige Erkrankung schon fortgeschrit-
ten, bis die Patientinnen sich an die Zahn-
arztpraxis wenden. Auch in der Zahnarzt-
praxis selbst herrscht meist noch große 
Unsicherheit über den richtigen Umgang 
mit hormonell verursachten Problemen 
im Mund der betroffenen Patientinnen. 

Was bewirken weibliche hormone 
im Körper der Frau?
Hormone sind Botenstoffe des Körpers, 
die zumeist in den endokrinen Drüsen 
gebildet werden. Über Körperflüssigkei-
ten lösen sie eine bestimmte Wirkung am 
jeweiligen Zielort aus. Die Mundschleim-
haut ist mit vielen Hormonrezeptoren 
ausgestattet und wird dadurch, neben 
der vaginalen Schleimhaut, stark von den 
weiblichen Botenstoffe des endokrinen 
Systems (u. a. Steroidhormone wie Östro-
gen und Progesteron) beeinflusst.

Eine Imbalance dieser Hormone kann auch 
in der Mundhöhle weitreichende Folgen 
auf die Schleimhaut haben. Sie wird dünner  

 n In der zahnärztlichen Praxis 
ist das gesamte Team gefordert auf die 
individuellen Bedürfnisse und Anliegen 
der unterschiedlichen Patientengruppen 
einzugehen. Die Frage, ob ein Mann oder 
eine Frau behandelt wird, hat bei der The-
rapieentscheidung bis dato selten eine 
große Rolle gespielt. Dabei wurde in den 
letzten zwei Jahrzehnten klar, dass bei 
den Patient/-innen nicht nur das Alter, 
sondern auch das biologische Geschlecht 
unterschieden werden sollte. Warum? Ob-
wohl Frauen generell nachweislich besser 
auf ihre Gesundheit achten, ist der Zu-
stand der Mundhöhle bei Frauen im Laufe 
ihres Lebens von mehr Problemen betrof-
fen als bei den Männer [3]. Die verschie-
denen Hormonphasen der Frau haben 
einen nachgewiesenen Einfluss auf Zähne 
und Parodontium. Auch der Speichel wird 
durch die Hormonschwankungen beein-
flusst, was sich wiederum in der Kariesak-
tivität widerspiegeln kann [9]. 

Gerade in den kritischen Phasen der Hor-
monumstellung (Pubertät – Schwanger-
schaft – Wechseljahre) sollten Patientinnen 
in der Prophylaxe gezielt aufgeklärt werden, 
um Probleme frühzeitig zu erkennen und 
gegebenenfalls geeignete Therapieschritte  
einleiten zu können. Durch eine recht- 
zeitige Diagnose besteht somit die  
Möglichkeit auch minimalinvasive und   ➤

und dadurch anfälliger. Das den Zahn um-
gebende Gewebe (Parodontium) verliert 
an Elastizität und wird durchlässiger, was 
zu vermehrten Blutungen führen kann. 
Viele Frauen berichten von leichtem bis 
starkem Zahnfleischbluten in der Schwan-
gerschaft und in den Wechseljahren,  
obwohl sie die Putzgewohnheiten nicht 
veränderten. Durch Abfall der Produktion 
des Hormones Östrogen, ausgelöst durch 
die Wechseljahre, kann der bakterielle 
Biofilm in der Tasche um den Zahn nicht 

mehr im Gleichgewicht gehalten werden. 
Ebenfalls wird der Keratinisierungsgrad 
des Schleimhautepithels herabgesetzt und  
damit die Abwehrbereitschaft in der Zahn-
fleischtasche destabilisiert. Steigt gleichzei-
tig auch der Progosteronspiegel, kommt es 
zu einer Erhöhung der Entzündungsbereit-
schaft des Zahnfleisches um den Zahn [6]. 
Diese Mechanismen haben, wie im Folgen-
den genauer erläutert, verschiedene Folgen 
für die Frau in der jeweiligen Phase der  
Hormonumstellung (s. unten).                  ➤

angefangen von der 
pubertät über die 
schwangerschaft bis 
hin zu den Wechsel-
jahren beeinflussen 

hormone frauen anders als männer. 
Wie wirken sich weiblichen hormo-
ne auf die gesundheit der mund-
höhle bei frauen aus? über welche 
expertise sollte das Team der zahnarztpraxis diesbezüglich verfügen und bei der Behandlung gegebenenfalls berück-
sichtigen? Der folgende überblick über die hormonell geprägten lebensphasen der frau (pubertät – schwangerschaft – 
Wechseljahre) aus der perspektive der präventiven zahnheilkunde soll das Bewusstsein der zahnärztlichen mitarbeiter/-
innen stärken und es ihnen ermöglichen gerade in der prophylaxe individueller auf patientinnen eingehen zu können. 

1 
Teil DH Petra Natter, BA 

Dentalhygienikerin in 
verschiedenen Zahnarzt-
praxen mit Schwerpunkt 
Parodontologie, Referentin 
und Praxiscoach zu allen 
Themen der Zahnpro-
phylaxe. 
www.paroprophylaxe.at

 6 | prophy 1-2023

©
 fr

ee
pi

k

üBerSiCht der VerSChiedenen horMonPhaSen der Frau 
und MÖgLiChe ProBLeMe

Schwangerschaft 
und Stillzeit

Östrogen- und Pro-
gesteronproduktion 
steigen stark an.

Ein neues Leben im 
Mutterleib beginnt 
zu wachsen.

Parodontitis- und 
Frühgeburtenrisiko 
möglich, Erosionen 
durch Magensäure.

Die Pubertät

Die Östrogenproduk-
tion beginnt langsam 
zu steigen.

Die Geschlechtsreife 
mit der Möglichkeit 
schwanger zu werden 
beginnt.

Gingivitis, Karies, Ero-
sionen durch Lifestyle 
und reduzierte häus-
liche Mundhygiene.

Phase

Hormon-
stand

Ziel

Mögliche 
Probleme

Wechseljahre
(Klimakterium)

Progesteron fällt ab und 
Östrogenproduktion 
wird reduziert. 

Die Eierstöcke beenden 
die Produktion von 
Eizellen und somit endet 
die  Fruchtbarkeit der 
Frau.

Mundtrockenheit, 
Zahnfleischbluten, Bur-
ning-Mouth-Syndrom, 
oraler Lichen planus.
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Der sinkende Hormonspiegel beein-
flusst die Knochendichte (Osteoporose) 
des Kiefer- bzw. Alveolarknochens und 
es kommt bei Infektion zu vermehrtem  
Knochenabbau. Auswirkungen zeigen sich 
oft erst nach der Geburt. 

Die Parodontitis kann auch bei schwan-
geren Frauen auf das Geburtsgewicht des 
Kindes Auswirkungen haben bzw. zu Früh-
geburten führen. Allerdings ist noch nicht 
eindeutig geklärt, ob hier ein direkter Zu-
sammenhang vorliegt [8].

die Pubertät:
Diese erste große Hormonumstellung 
bei der Entwicklung des Mädchens zur 
Frau kann zu einer Destabilisierung des 
ökologischen Gleichgewichts mit einer 
Verschiebung zugunsten der anaeroben 
(krankmachenden) Bakterien in den 
Zahnfleischtaschen in der Mundhöhle 
führen. Folgend kann, bei gleichzeitig ge-
schwächter Immunabwehr, sehr schnell 
eine Gingivitis oder das erste Stadium ei-
ner Parodontitis entstehen. Kommt nun 
auch mangelnde Bereitschaft zur häusli-
chen Mundhygiene während der Puber-
tät hinzu, können sich sowohl Gingivitis 
als auch Parodontitis schnell manifestie-
ren. Sind Patientinnen durch die zahn-
ärztliche Prophylaxe gut instruiert und 
betreiben eine perfekte Mundhygiene, 

kann die Gingivitis nur lokal und leicht 
auftreten oder sogar vermieden werden. 
(s. Abb. 1 und 2).

die Schwangerschaft:
Die Hormonveränderung während der 
Schwangerschaft löst nicht generell eine 
Gingivitis oder Parodontitis aus, sondern 
es kommt vereinzelt durch den Über-
schuss an Hormonen, die für die Einnis-
tung des Embryos in die Gebärmutter 
nötig sind, zu Veränderungen am Zahn-
fleisch. Folglich kann der bakterielle Bio-
film mehr Entzündungen verursachen. 
Ebenfalls verursacht die starke Konzen-
trationsveränderung von Östrogen und 
Progesteron eine gesteigerte Kapillar-
permeabilität und somit eine Schleim-
hautdurchlässigkeit und es kommt da-

durch zu vermehrten Schwellungen und 
Blutungen am Zahnfleisch. Wie in der  
Pubertät kann auch in der Schwanger-
schaft eine unzureichende häusliche 
Mundhygiene das Mundhöhlenmilieu 
negativ beeinflussen [5].

Hormonelle Veränderungen können  
außerdem ein lokales und schmerzfreies 
Anschwellen des Zahnfleisches (Hyper-
plasien) verursachen, die in der Regel je-
doch nach der Schwangerschaft wieder 
verschwinden (Epulis gravidarum). Ist dies 
nicht der Fall, sollten immer Differenzial-
diagnosen mit einbezogen und weitere 
Maßnahmen ergriffen werden. 

Der schwankende Hormonspiegel in der 
Schwangerschaft führt häufig zu Übel-
keit und bedeutet für die Zahnhartsubs-
tanz eine zusätzliche Belastung durch die  
Magensäure. Erosionsschäden können die 
Folge sein. (Beispiel in Abbildungen 3 und 
4: Die Patientin war im 7. Monat schwan-
ger als sie in die Zahnarztpraxis kam.) Die 
Diagnose war neben den vorhandenen 
Erosionen auch eine Parodontitis Stadium 
III Grad B. Sie wurde über die therapeuti-
schen Möglichkeiten aufgeklärt und kurz 
nach der Geburt wurde eine Parodontal-
behandlung sowie weitere zahnärztlichen 
Maßnahmen eingeleitet. 

Menopause 
(Prä- Peri- und Postmenopause): 
Eine einheitliche Begriffsbestimmung für 
diese Phase der hormonellen Umstellung 
der Frau gibt es nicht. Generell unterschei-
det man die Zeit vor der letzten Mens-
truation (Prämenopause), um die letzte 
Menstruation (Perimenopause) und nach 
der letzten Menstruation (die 1 Jahr nach 
der letzten Menstruation errechnete 
Postmenopause). Der gesamte Zeitraum 
der Hormonumstellung wird Klimakteri-
um (Wechseljahre) genannt und verläuft 
bei jeder Frau unterschiedlich. Folgend 
wird der Begriff Wechseljahre für die Zeit 
der Menopause verwendet.                    ➤

Durch die reduzierte, beziehungsweise feh-
lende Steroidhormonproduktion in dieser 
Zeit kann es auch zu Mundtrockenheit 
und Zungenberennen (Burning-Mouth-
Syndrom) kommen. Jede Frau reagiert 
individuell und unterschiedlich auf die 
aufkommenden Probleme der Hormon-
veränderung und es sollte in der Zahn-
arztpraxis besonders auf die Symptome 
geachtet werden, die sich nicht eindeutig 
zuordnen lassen, um frühzeitig therapeuti-
sche Maßnahmen einleiten zu können.

Welche Strukturen der Mundhöhle 
sind besonders von der hormonel-
len umstellung der Frau betroffen?

Mundschleimhaut: 
In der Pubertät und Schwangerschaft 
kommt es zu einer erhöhten Durchblu-
tung der Mundschleimhaut (orale Muko-
sa) und daher auch zu einer Schwellung, 
die schon bei leichter Berührung zu bluten 
beginnen kann. 

Die orale Mukosa enthält Hormonrezep-
toren, die durch die Hormonumstellung 
während des Klimakteriums die Speichel-
produktion reduzieren. Die Folgen sind 
sehr individuell und können sich in Mund-
trockenheit und Schleimhautschmerzen 
zeigen. Die Schleimhaut selbst wird dün-
ner und deshalb öfter verletzt, da sich die 
epitheliale Verhornung (Keratinisierung) 
durch die Hormonumstellung reduziert. 
Viele Frauen berichten von Zahnfleischblu-
ten trotz guter häuslicher Mundhygiene.

Parodontium: 
Das Zahnfleisch und der Knochen rund um 
den Zahn haben eine Halte- und Stützfunk-
tion und sind durch die Exposition in der 
Mundhöhle vielen exogenen und endoge-
nen Einflüssen ausgesetzt. Metabolische 
und immunologische Faktoren beeinflus-
sen die Gesundheit des Parodontium und 
hierbei verursacht vor allem die hormo-
nelle Komponente in den verschiedenen  
Lebensphasen der Frau Veränderungen. 

Zähne: 
Die Struktur der Zähne ist nicht unmittel-
bar von der Hormonumstellung betroffen, 
jedoch besteht die Gefahr, dass durch 
den reduzierten Speichelfluss das Karies-
risiko steigt. Ebenso kann ein vermehrter 
Brechreiz während der ersten Wochen 
der Schwangerschaft zur Belastung der 
Zähne beitragen und Erosionen verursa-
chen. Deshalb sollten schwangere Frauen 
gezielt über den richtigen Zeitpunkt 
der Zahnpflege aufgeklärt werden 
(s. Abb. 3 und 4).

Quellenangaben zu diesem Artikel liegen dem Verlag vor (oder werden auf Anfrage zugeschickt).

Abb. 1  |  Zahnfleisch einer jungen Frau (15 Jahre) mit sehr guter häuslicher Mundhygiene und regelmäßi-
ger professioneller Prophylaxebetreuung in der Zahnarztpraxis

Abb. 2  |  Das gleiche, jetzt 17jährige Mädchen mit leichter Gingivitis zwischen den 2er und 3er im 1. und 
2. Quadrant bei gleichbleibender guter häuslicher Mundhygiene

Abb. 3  |  Die Patientin war im 7. Monat schwanger als sie in die Zahnarztpraxis kam. Die Diagnose war 
neben den vorhandenen Erosionen auch eine Parodontitis Stadium III Grad B

Abb. 4  |  Kurz nach der Geburt wurde eine Parodontalbehandlung, sowie weitere zahnärztlichen Maß-
nahmen eingeleitet
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Pubertät – eine Gefahr 
für die Mundgesundheit

tipps für Pubertierende:
n Lebensmittel mit Kalzium und Phos-

phat anreichern
n Säurehaltige Lebensmittel reduzieren 

bzw. die Häufigkeit und Dauer der 
Säureeinwirkung

n Rasches trinken von säurehaltigen 
Getränken, ggf. mit Strohhalm 

n Nachspülen mit Wasser, Mund-
spülungen, Zahnpflegekaugummis 
oder -bonbons

n Schonende Putztechnik und nicht 
unmittelbar nach der Säureeinwir-
kung Zähne putzen

Wie wirken sich die hormone auf 
die Mundgesundheit aus? 
n Östrogen – fördert Proliferation 

(Wachstum) der Gingivazellen
n Progesteron – erhöht Permeabilität 

(Durchlässigkeit) der Gefäße; ver-
mehrte Entzündungsbereitschaft

In der Pubertät kommt es zur ersten großen 
Hormonumstellung. Das geschlechtsspezi-
fische Ansteigen der Sexualhormone in der 
Sulkusflüssigkeit destabilisiert zumindest 
vorübergehend das ökologische Gleichge-
wicht in der Mundhöhle. Das Zahnfleisch 
wird verletzlicher und blutet leichter bei 
mechanischer Manipulation.                      ➤

 n risiken für die 
Mundgesundheit Jugendlicher
Die Morphologie (Zahnoberfläche) der 
bleibenden Zähne (dentes permanentes) 
unterscheidet sich in einigen Dingen von 
den Milchzähnen (dentes decidui). Die 
bleibenden Zähne besitzen flächigere  
Approximalkontakte, vermehrt tiefere 
Fissuren und sie stehen viel enger anein-
andergereiht. Nicht zu vergessen ist, dass 
in der Jugend die Anzahl an Zahnspangen-
träger steigt und dadurch das Zähneput-
zen erschwert wird. Auch die Weisheits-
zähne bilden weitere „Schmutznischen“. 

Diese Faktoren erhöhen das Risiko für Gingi-
vitis und Karies. Zusätzlich mangelt es in der 
Pubertät auch oft an der notwendigen Mo-
tivation für die tägliche Zahnpflegeroutine.

Gerader bei der Gingivitis stehen Hormo-
ne in der Pubertät an erster Stelle.  Die 
hormonelle Gingivitis auch oft Pubertäts-
gingivitis genannt, ist ein sehr umstritte-
nes Thema. Ich bin der Meinung, dass 
die Kombination aus den bestehenden 
Risikofaktoren und den Hormonen eine 
Belastung für das orale Mikrobiom ist. 
Somit würde ich wie allgemein bekannt, 
Gingivitis als multifaktorielle Erkrankung 

darstellen. Es gibt Studien, die zeigen, dass 
es keine Korrelation zwischen Sexualhor-
monen und Gingivitis gibt. Wie überall 
kommt es immer auf die zusätzlichen äu-
ßeren Risikofaktoren an. Hormonschübe 
können Gingivitiden verstärken und da-
durch Schmutznischen am Zahnfleisch-
saum darstellen. Zusätzlich können die 
Hormone vorübergehend die Mundflora 
außer Balance bringen und eine Dysba-
lance verursachen. Diese fördert Entzün-
dungen im Mundraum und stellt daher 
eine Gefahr für die Mundgesundheit dar. 
Die Hormone alleine werden wohl keine 
Gingivitis hervorrufen, es ist immer die 
Kombination aus schlechter MH und 
anderen Risikofaktoren. Eine gesunde 
Mundflora kann somit Hormonschwan-
kungen gut abpuffern. Vor allem Karies, 
Gingivitis und Erosionen sind multifakto-
rielle Erkrankungen.

erosionen bei Jugendlichen:
Erosionen sind eine multifaktoriell beding-
te Erkrankung, die als solche betrachtet  
werden soll. Bei Jugendlichen sind sie  
heutzutage keine Seltenheit und in Zei-
ten der Smoothies und Sportgetränke ein 
wichtiger Bestandteil bei der Erfassung 
von Risikofaktoren. 

Zusätzliche hormonbelastung 
durch Kontrazeptiva  
(Verhütungsmittel)
Die Anti-Baby-Pille bei jungen Frauen ist ein 
hormonelles Verhütungsmittel, das heut-
zutage nicht mehr wegzudenken ist. Durch 
die Zufuhr von Östrogen und Gestagen 
(Progesteron) wird die Gewebsstruktur wei-
cher, durchlässiger und stärker durchblutet 
(Pseudotaschen). Bei den neuen/moder-
nen Anti-Baby-Pille sind die Hormondosen 
meist so geringgehalten, dass sie keinen 
Einfluss auf die Mundflora nehmen. Doch 
sollte man bei einer Dysbalance der Mund-
flora, die Hormongabe durch die Pille nicht 
ganz außer Acht lassen.

risikofaktoren in der Pubertät 
senken und die Motivation für 
Zahnpflegeroutine steigern
Gerade in der Pubertät sind auf Grund 
der Risikofaktoren regelmäßige Kontrol-
len beim Zahnarzt und PZR angesagt. 
Aufklärung und individuell angepasste  

MH-Instruktionen sollten an erster  
Stelle stehen. Die Aufgaben der Zahnarzt- 
praxen sind regelmäßiges Monitoring 
(MH-Indizes, Kariesrisikobestimmung…) 
um Entgleisungen frühzeitig zu erkennen 
um rechtzeitig eingreifen zu können. 

Die Aufklärung sollte nie zu kurz kommen, 
gerade bei Jugendlichen kommt sie gut an, 
denn dadurch fühlen sich sich ernst genom-
men und erwachsener. Dabei sollte man 
immer auf die richtige Wortwahl achten, 
keine Kindersprache verwenden und auf 
die Selbstverantwortung plädieren. Ebenso 
sollte man sich mit Fremdwörtern zurück-
halten, die man vielleicht bei Erwachse-
nen schon verwenden würde. Gerade bei  
Jugendlichen ist man versucht, Verbote auf-
zuzählen, doch ist das ein absolutes No-Go. 
Verbote möchte kein Jugendlicher hören. 
Auch bei Erwachsenen funktioniert es nicht, 
wie sollte es dann bei Jugendlichen klappen. 
Süßigkeiten verteufeln ist nicht realistisch, 
wenn man vielleicht selber gerne nascht. 

Doch kann man Tipps geben, Zahnpflege-
kaugummis zu verwenden, Mundspülung 
anzuwenden und nach der süßen Mahlzeit 
zumindest mit Wasser nachzuspülen.

Pubertierende leben im HIER und JETZT. 
Was ihnen danach blüht, wenn sie nicht 
Zähneputzen, ist ihnen meist egal. Erst 
wenn man ihnen plausible Vergleiche 
aufzeigt, warum sie jetzt auf ihre Zähne 
aufpassen sollten, kann man danach auch 
auf die Selbstverantwortung und auf die 
Zukunft verweisen. 

Jugendliche wollen bei Gleichaltrigen gut 
ankommen und auffallen – flirten steht  
genauso im Mittelpunkt wie das Orien-
tieren an berühmten Vorbildern (Role 
Models). Vergleiche wie „Zahnbelag sieht 
nicht attraktiv aus“ oder „Mundgeruch 
macht nicht sexy“, sind plausible Gründe 
um regelmäßig zum Zahnarzt zu gehen. 
Ganz nach dem Motto „Mit schönen  
Zähnen lässt sich besser Küssen“.             ➤

Jugendliche sind eine wichtige zielgruppe für die prophylaxe. es gibt eine end-
los lange liste warum gerade in dieser zeit die mundgesundheit gefährdet ist. 
zusätzlich machen uns pubertierende das leben nicht gerade einfacher. Vor  
allem in der prophylaxe kämpfen wir mit ihren derzeitigen lebenseinstellun-
gen. Der Körper läuft auf hochtouren und alles andere ist doch jetzt wichtiger, 
als sich um seine mundgesundheit zu sorgen?!?! Jugendliche sind eine ideale, 
aber mitunter nur schwer anzusprechende zielgruppe für zahnvorsorge.

Von 
Kristina Krapf, BA  
Dipl. Prophylaxeassisten-
tin, Dentalhygienikerin, 
zertifizierte Fachtrainerin, 
dipl. Kommunikations- 
und Ausdruckstrainerin, 
dipl. Kräuterpädagogin
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n Vertrauensverhältnis aufbauen 
n altersgerecht ansprechen & informieren
n Zahnfärbelösungen einsetzen 
n Zuckerfreie Kaugummis/Bonbons
n Naheliegende Vorteile aufzeigen 

(Flirtbonus, etc.)
n Zahnputz-App, Instagram, TicToc etc. 
n Kosten von KFO, Flg. aufzeigen

tipps und regeln zur Motivation von Jugendlichen:
n Appell an die Selbstverantwortung 
n Auf Zeigefingerpädagogik verzichten 
n „Übung macht den Meister“
n Jeder möchte gerne gelobt werden
Kristina Krapf bietet Fortbildungen 
als selbstständige Trainerin an unter:

www.parorefresh.comi

	

Quellenangaben zu diesem Artikel liegen dem Verlag vor (oder werden auf Anfrage zugeschickt).
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Mit Kleinigkeiten lässt sich Vertrauen 
schaffen. Zum Beispiel: Zeitschriften für 
Jugendliche im Wartezimmer auflegen, 
Musik wie Spotify im Behandlungsraum, 
die Möglichkeit sein Handy bei einer Lade-
station aufzuladen. Das erhöhte Interesse 
der Jugendlichen für Social Media und 
Smartphones ist nicht abzustreiten, die 
Digitalisierung macht auch vorm Zähne-
putzen keinen Halt. Daher kommen Zahn-
putz-Apps und elektrische Zahnbürsten 
bei Jugendlichen ganz gut an. 

Trotzallem darf der Einfluss der Eltern nicht 
außer Betracht gelassen werden. Das Vor-
leben einer gesunden Lebensweise durch 
die Eltern ist auch im Jugendalter noch ein 
Motivator. Eltern daher mit ins Boot holen! 

egal ob Jung oder alt! 
Lob hört jeder gerne und es motiviert. Eben-
so sollte man sich das Motto „Übung macht 
den Meister“ zu Herzen nehmen. Je öfter 
etwas Wiederholt wird, desto eher wird es 
umgesetzt. 

S e M i na r a n g eB ot e  Vo n  K r i S t i na  K r aPF :

n 14. april 2023  |  15.00 - 18.15 uhr: online-Workshop (via Zoom)
 Phytotherapie in der Prophylaxe – Kräutertinkturen, tees uns Öle 
 in ihrer anwendung 
 Preis: 132,– €  |  inkl. Handout und Zertifikat
 Anmeldung unter:

n 21. april 2023  |  09.00 - 17.00 uhr: Präsenz
 Professionelle Betreuung von implantatpatienten 
 Preis: 290,– €  |  Veranstaltungsort: Ivoclar Academy, Wien
 Anmeldung unter:

n 27. april 2023  |  18.30 - 21.30 uhr: Vortrag
 Professionelle Betreuung von 
 implantatpatienten 
 Preis: 26,– €  |  Veranstaltungsort: Mittelschule 
 Oberneukirchen, 4181 Oberneukirchen
 Anmeldung unter:

 

Kursnummer: Nr.: 2023-UUOB 4A34 01

n 17. okt. 2023  |  19.00 - 20.30 uhr: online-Workshop 
 (via Zoom)
 Professionelle Betreuung von implantatpatienten - 
 Was ist zu tun aus der Sicht der Pass?
 Preis: 66,– €  |  inkl. Handout und Zertifikat
 Anmeldung unter:

https://paroprophylaxe.at/alle-seminare/online-workshops/i

https://paroprophylaxe.at/alle-seminare/online-seminare/ i

https://www.vhsooe.at/kursbuchi

https://www.ivoclar.com/de_at/course/professionelle- 
betreuung-von-implantatpatienten/134327

i
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ergonomie
in der Zahnarztpraxis

gestützt werden. Der Kopf ist nicht mehr 
als 20 Grad geneigt. Die Fingerspitzen be-
finden sich auf Höhe des Herzens und die 
Augen sind etwa 40 cm vom Arbeitsfeld 
entfernt. Damit diese Referenzhaltung 
möglich ist, muss die Behandlereinheit 
richtig eingestellt und der Patient opti-
mal gelagert werden. Den Patienten hori-
zontal, mit den Becken als tiefsten Punkt, 
lagern. Der Kopf sollte dabei so weit wie 
möglich überstreckt sein. Arbeitsmateri-
alien und Instrumente liegen optimaler-
weise vorbereitet innerhalb des physiolo-
gischen Greifraums. So bezeichnet man 
den Bereich, der mit Armen und Hän-
den gut erreichbar ist, ohne dass die 
Schultern oder der Körper gedreht 
werden muss.

auch anstrengend, da man dafür eine ge-
wisse Muskelspannung aufrechterhalten 
muss. Beim passiven Sitzen, mit rundem 
Rücken und hängenden Schultern ermü-
det man zwar nicht so schnell, aber die 
Bandscheiben werden massiv überlastet.

Bei der idealen Sitzposition, wie sie in 
Literatur beschrieben wird, sollte der 
Winkel zwischen Oberschenkel und 
Unterschenkel 110 Grad betragen. Die 
Unterschenkel muss senkrecht und die 
Füße fest auf den Boden stehen. Die Knie 
werden schulterbreit geöffnet. Die Ober-
schenkel und das Gesäß sollten sich nur 
zu zweidrittel auf der Sitzfläche befinden. 
Die Oberarme hängen locker am Körper 
und angewinkelte Unterarme sollten ab-

 n Die richtige Körperhaltung, 
Patientenlagerung, Geräte und Instrumen-
te sind nur einige Bereiche, mit der sich 
die Ergonomie auseinandersetzt. Gesund-
heitsförderndes Freizeitverhalten und die 
Vermeidung von Stress sind ebenfalls Ge-
genstand der Ergonomie. All die Bereiche 
beeinflussen einerseits unser Wohl-
befinden andererseits auch, ob und 
wie lange wir leistungsfähig, kör-
perlich und psychisch gesund 

bleiben.

Zahlen und Fakten
Sitzen oder Stehen zählen zu den belas-
tendsten Körperhaltungen für die Band-
scheiben. Beim Sitzen werden die elasti-
schen Bandscheiben, die als Puffer, Gelenk 
und zur Hemmung übermäßiger Bewegun-

gen dienen, bis zu zehn Pro-
zent geschrumpft. Unsere 

Gelenke brauchen 
Bewegung. Nur 
bei Bewegung 
werden sie aus-

reichend mit Gelenksflüssigkeit versorgt. 
Nicht von ungefähr heißt es „Wer rastet, der 
rostet“. Wirbelsäulenprobleme, Nacken und 
Schulterschmerzen sind häufige Leiden im 
zahnärztlichen Berufsumfeld. 

Als Ursachen für Frührenten sind an  
erster Stelle psychische Erkrankungen,  
wie z. B. Burnout und Depressionen, 
gefolgt von Erkrankungen des Muskel- 
Skelettsystems genannt. Erkrankungen 
des Bewegungsapparates sind auch der 
dritthäufigst angegebene Grund für in 
Anspruch genommene Krankenstands-
tage. Sieht man sich die Ergebnisse der 
Statistiken an, sollte die Ergonomie im 
Arbeitsalltag eine wichtigere Rolle ein-
nehmen, als sie es aktuell tut.

ergonomische realität im 
arbeitsalltag
Die Arbeit am Patienten in der Zahnarzt-
praxis ist geprägt von einer „Zwangshal-
tung“, die Körperhaltung ist meist statisch 
und das Arbeitsfeld ist schlecht zugäng-
lich und nur begrenzt einsehbar. Meist 
wird mit gekrümmtem, seitlich verdreh-
tem Rücken und weit vom Körper abge-
spreizten Armen gearbeitet. In der zahn-
ärztlichen Stuhlassistenz ist die eigene 
Arbeitsposition oft vom ergonomischen 
Verhalten des Behandlers mit abhängig. 
Wie der Patient gelagert wird, auf welche 
Höhe der Patientenstuhl eingestellt ist 
oder ob der Behandler sitzt oder steht 
und große Größenunterschiede zwischen 
Assistenz und Behandler sind Umstände, 
welche das ergonomische Verhalten oft 
nicht einfach machen.                            ➤

Bis zur mitte des 20. Jahrhundert wurde unter ergonomie die ausarbeitung 
von Konzepten verstanden wie arbeitnehmer effektiver und effizienter arbei-
ten konnten. gesundheitsaspekte standen weniger im Vordergrund. ab den 
1960er Jahren verstand sich die ergonomie als Wissenschaft, die zur Verbes-
serung der Qualität des arbeitslebens sich mit gleichzeitiger optimierung der 
arbeitsergebnisse befasste. in der ergonomie geht es heute in erster linie dar-
um, die arbeit an den menschen anzupassen und nicht den menschen an die 
arbeit. 

arbeiten während der Prophylaxe
In der Prophylaxesitzung, die meist nur 
von einer Person durchgeführt wird, ist 
das eigene Verhalten, die Ausstattung 
des Arbeitsplatzes sowie die Auswahl der 
Geräte und Instrumente essentiell. Ob wir 
die richtige Sitzposition einnehmen und 
die Behandlereinheit für uns ergonomisch 
optimal einstellen können, hängt letztlich 
auch vom Patienten ab. Wer kennt nicht 
diverse Kontraindikationen (Herz- Kreis-
lauferkrankungen, Lungenerkrankungen, 
Schwangerschaft im 3. Trimester) und 
persönliche Befindlichkeiten („mir wird so 
tief schwindelig“ oder „mir tut mein Kreuz 
in der Position weh“ usw.“), die uns an der 
optimalen Platzierung von Körper und 
Kopf des Patienten hindern. Materialien, 
die benötigt werden, sind nicht in Greif-
weite oder auffindbar. Das Telefon klingelt 
ständig und die Tür wird pausenlos auf-
gerissen, weil jemand etwas wissen will. 
Solche Szenarien hat wohl jeder schon 
einmal erlebt. Der Arbeitsablauf wird ge-
stört und unterbrochen. Das sind Um-
stände, die angenehmes, störungsfreies 
Arbeiten nicht möglich machen und auf 
Dauer Körper und Psyche belasten. Solan-
ge man jung, gesund und beschwerdefrei 
ist, macht man sich meist keine großen 
Gedanken, wie es um die Gesundheit und 
Leistungsfähigkeit in der Zukunft oder 
mit zunehmendem Alter bestellt ist. Je-
doch stellen sich die Folgen von Fehlhal-
tungen sowie chronischen psychischen 
und körperlichen Belastungen meist erst 
langfristig ein.

Selbstkontrolle erforderlich
Umso wichtiger ist es, durch gelegentli-
che Selbstkontrolle und einzelne umsetz-
bare Maßnahmen das eigene Verhalten 
und beeinflussbare Arbeitsbedingungen 
zu verbessern, um aktiv zur eigenen Ge-
sundheit und Wohlbefinden beizutragen. 
Aktives Sitzen, mit aufgerichteten Becken 
und Oberkörper, überlastet die Wirbel-
säule zwar nicht, ist mit der Zeit aber 

Von 
Elisabeth Kalczyk, BA  

t i PP S :

n Abwechselnde Bewegungen sind für den Körper und die Konzentration förderlich. 
n Minipausen nützen und zur Vorbeugung vor Augenermüdung immer wieder mal 

in die Ferne schauen. Auch Blinzeln und Gähnen (füllt Augen mit Tränenflüssigkeit) 
entspannt die Augen. 

n Kleine Übungen wie Äpfel pflücken oder die Schultern beim Einatmen zu den Oh-
ren ziehen und beim Ausatmen die Schulter fallen lassen, sind kurze und schnell 
durchführbare Entlastungsübungen. 

n Damit der Patient entspannt in die Rückenlage gebracht werden kann, empfiehlt 
sich eine stufenweise Anpassung und eine Rolle oder Kissen unter die Kniekehle. 
Lehnt der Patient nur aufgrund persönlicher Befindlichkeiten die Rückenlage ab, 
kann mit einem gewissen Augenzwinkern gefragt werden, ob er nachts sitzend 
schlafen muss, wenn die Rückenlage für ihn nicht möglich ist. Die meisten Patienten 
sind einsichtig, wenn man ihnen erklärt, dass die adäquate Lagerung sowohl für die 
Qualität der Arbeit als auch zum Erhalt der langfristigen Leistungsfähigkeit des Be-
handlers notwendig ist.

n Die Liegezeit des einzelnen Patienten pro Behandlungsfall steht in keinem Verhältnis 
zur täglichen Beanspruchung und Belastung des Zahnärzteteams. Daher ist es legi-
tim, Verständnis und Compliance des Patienten einzufordern.

n Ausreichend Flüssigkeit trinken, einen Ausgleich in der Freizeit und im Privatleben 
finden, Entspannungsübungen zwischendurch sowie Freude an der Bewegung sind 
nicht nur Maßnahmen um die Leistungsfähigkeit zu erhalten, sondern auch um zu-
friedener und ausgeglichener durchs Leben gehen zu können.

Quellenangaben:
• Just, M., Die 5 Säulen der Ergonomie,zfv-Verlag, 2011 
• Rotgans, P. J. Ergonomie: Damit Sitzen nicht krank macht, aufgerufen März/21
• Kelly Starrett, Sitzen ist das neue Rauchen, riva- Verlag, 2018©
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der Frühbehandlung der Parodontitis. 
Den umfassenden Report können Sie 
auf der EFP Website herunterladen:

https://www.efp.org/publications/special-publications/the-socioeconomic-
impact-of-periodontitis/

i

SondertheMa

Diese umfassende analyse zu den finanziellen und sozialen Kosten von zahn-
fleischerkrankungen in sechs westeuropäischen ländern der economist  
intelligence Unit (eiU) wurde von der european federation of periodontology 
(efp) als unabhängige studie in auftrag gegeben. 

 n Parodontitis (Zahnfleischerkran-
kung) ist auf der ganzen Welt erstaunlich 
weit verbreitet, obwohl diese weitestgehend 
vermeidbar ist. Eine unbehandelte schwere 
Zahnfleischerkrankung (Parodontitis) ist 
eine der Hauptursachen für Zahnverlust 
und gilt als eine der größten Bedrohungen 
für die Mund- sowie für die allgemeine 
Gesundheit. Das Beseitigen von Gingivitis 
(Zahnfleischbluten, der Vorstufe von Paro-
dontitis) und die Erhöhung der Diagnose- 
und Behandlungsrate von Parodontitis auf 
90 Prozent in sechs europäischen Ländern 
zeigt eine positive Investitionsrendite über 
einen Zeitraum von zehn Jahren.

Parodontale (Zahnfleisch-) Erkrankungen sind 
auf der ganzen Welt auffallend häufig, aber 

auch weitgehend vermeidbar. Unbehandelt 
sind sie die Hauptursache für Zahnverlust. Sie 
gelten als eine der größten Bedrohungen für 
die Mundgesundheit. In Westeuropa, einer 
Region, die der breiten Öffentlichkeit einige 
der fortschrittlichsten Gesundheitsdienste 
anbietet, scheinen Entwicklungen in der Prä-
vention und Behandlung von Parodontitis 
zu stagnieren. Die Prävalenz der Parodontitis 
ist in den letzten 25 Jahren weitgehend un-
verändert geblieben. Die Evidenzbasis zeigt, 
dass Parodontitis, die schwere Form der 
Zahnfleischerkrankung, mit Diabetes, Herz-
Kreislauf-Erkrankungen und über 50 nicht 
übertragbaren Krankheiten assoziiert ist. 

Die Anerkennung dieser gegenseitigen 
Risikofaktoren und der Wissensaustausch 

Entscheidungsträger in sechs europäischen 
Ländern (Frankreich, Deutschland, Italien, 
Niederlande, Spanien und Vereinigtes Kö-
nigreich) auf sich ziehen und die wirtschaft-
lichen und gesellschaftlichen Vorteile von 
Handeln und Nichthandeln hervorheben in 

Studie zeigt soziale und 
                    ökonomische Folgen  von Parodontitis

zwischen Zahnmedizin und allgemeiner 
Gesundheit sind in der klinischen Praxis 
rar. Ähnlich wie die allgemeine Gesund- 
heit ist auch eine schlechte Mund- 
gesundheit stark mit einem niedrigeren 
sozioökonomischen Status verbunden. 
Im Gegensatz zum Zugang zum Allge-
meinmediziner (GP), der in den meis-
ten Teilen Westeuropas am Zugangsort 
kostenlos ist, berichten viele, dass sie 
aufgrund der Vorabkosten zahnärztliche 
Kontrolluntersuchungen vermeiden. Die-
se Vermeidung verschlimmert nur die 
schlechte Mundgesundheit in sozioöko-
nomisch benachteiligten Gegenden.

Angesichts der Prävalenz und der ver-
meidbaren Natur der Parodontitis sind 
neue Denkansätze zur Zahnfleischge-
sundheit erforderlich, um das Bewusst-
sein und die Maßnahmen auf nationaler 
Ebene zu erhöhen. Dieser Bericht der 
Economist Intelligence Unit (EIU) soll  
die Aufmerksamkeit politischer            ➤

Wenn ein professionelles Team für Mundgesundheit die Parodontitis überwacht, ist das zwar kostspieliger als 
der normale Betrieb, führt aber doch zu einer positiven InvestitionsrenditeDie üblichen Kosten der Behandlung von Parodontitis

GesAmtkosten | EuroGesAmtkosten | Euro

387 Mrd.97 Mrd.

176 Mrd.55 Mrd.

55 mrd.19 mrd.

66 mrd.22 mrd.

72 mrd.19 mrd.

86 mrd.26 mrd.

Frankreich

Deutschland

Italien

Niederlande

Spanien

GB

Frankreich

Deutschland

Italien

Niederlande

Spanien

GB

Die erfolgreiche Behandlung der Gingivitis durch häusliche Pflege spart 
Kosten und hat eine hohe Investitionsrendite

GesAmtkosten | Euro

61 Mrd.

30 Mrd.

9 mrd.

12 mrd.

11 mrd.

13 mrd.

Frankreich

Deutschland

Italien

Niederlande

Spanien

GB
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Unser gesuchter Begriff ist dem englischen entlehnt und steht für eine 
geschlechtergerechte sprache. 

Wie wird eine ganze Altersgruppe noch bezeichnet?

                                      . . . . .      

ich –               u –                           – sie  – es

kein einziges Mal 

                                                                                         

              L Ö S u n g S W o r t:

hunde Willkommen
Im Steinschalerhof sind Hunde herzlich 
willkommen. Auch Herrchen und Frau-
chen treffen hier jede Menge gleichge-
sinnter Gäste zum gemütlichen Austausch 
über des Menschen’s besten Freund. Gleich 
vor der Tür gibt es zahlreiche kürzere oder  
längere Gassiwege und Bereiche, wo 
sich der Hund allein oder mit anderen 
Artgenossen austoben kann.

im herzen des Dirndltales, dem  
garten der Voralpen im mostvier-
tels liegt der familiär geführte stein-
schalerhof. romantisches und regiona-
les ambiente zeichnen das hotel aus. 

haus, die beliebten Gartenhäuser und die 
vielen Steinschaler Gärten. Etwas entfernt 
liegt das Gästehaus Königwiese. Die  
Zimmer und Gartenhäuser verbinden tra-
ditionelle Dirndltaler Gemütlichkeit mit 
zeitgemäßem Komfort. 

geschmackvoll, gesund und 
viele Wildkräuter
Für die anspruchsvolle, regionale Küche wer-
den zahlreiche Wildkräuter verwendet. Die 
neue Steinschaler Landküche erfüllt zudem 
die Ansprüche einer gesunden Ernährung. 
Die Zutaten kommen vorwiegend aus den 
eigenen bio-zertifizierten Gärten oder aus 
der Region. Diese kreative Art einer durch-
aus ǵ schmackigen, bodenständigen Küche 
wurde bereits mehrfach ausgezeichnet, un-
ter anderem mit der „Grünen Haube“.

 n Namensgebend für das Dirndl-
tal sind übrigens die vielen tausend Dirndl-
Bäume, die im Frühling herrlich blühen. Die 
köstlichen roten Wildfrüchte prägen das 
ganze Jahr die Kulinarik.

dirndltal – Wanderparadies im 
Mostviertel
Der Hauptfluss des Dirndltals ist die Pielach. 
Sie hat sich ihren Weg vom wilden, alpinen 
Gelände ins milde, fruchtbare Land gebahnt 
und dabei Landschaften wie aus dem Bil-
derbuch geformt. Im Dirndltal dominieren 
sanfte, mit Wald und Wiesen bewachsene, 
Hügel. Über 1.000 km Spazier- und Wan-
derwege führen durch diese einmalige 
Landschaft. Die meisten Wege sind sanft 
an- und absteigend. Es gibt aber auch viele 
ebene Wege und Radwege.

das hotel: 
Zimmer und gartenhäuser
Rund um den traditionellen Vierkanthof 
gruppieren sich das moderne Südgarten-

... Frau natalia Zelasko  zu ihrem 
Gewinn aus 
der letzten
Ausgabe:
Ein Aufenthalt
im Landhotel
Gasthaus  
Traunstein.

Wir verlosen einen gutschein für  
ein Wochenende Wildkräuterhotel 
steinschalerhof für 2 personen inkl. 
halbpension.

WeLLneSS-tiPP

Teilnahmebedingungen: Ausgeschlossen von der Teilnahme am prophy Gewinnspiel sind Mitarbei-
ter von der CP GABA GmbH und ihre Angehörigen. An der Verlosung nehmen alle Zusendungen  
teil, die ausreichend frankiert und mit Name, Adresse und E-Mail versehen einlangen. Über das  
Gewinnspiel wird kein Schriftverkehr geführt. Eine Barablösung der Gewinne ist nicht möglich.  
Der Rechtsweg ist ausgeschlossen.

Umlaute Ä, Ö, Ü als 
solche eintragen! 

Wer  Wei S S  e S  . . . 

Jetzt wird ś gemütlich: 
im Wildkräuterhotel 

Steinschalerhof

Mitmachen und gewinnen!

Coupon ausfüllen und ausschneiden, in ein Kuvert stecken oder auf eine Postkarte kleben, ausreichend 
frankieren und an folgende Adresse einsenden: 

die Kommunikationsberater  |  an der Sonnleithen 16  |  4020 Linz  |  Kennwort: prophy

Name:

Anschrift:

Postleitzahl / Ort:

Telefon:

E-Mail:

Lösungswort:

✁

 n und so funktioniert’s: 
Beantworten Sie die nachstehenden  
Fragen rund um die Zahngesundheit 
aus dieser prophy-Ausgabe und tra-
gen Sie das Lösungswort sowie Ihre  
persönlichen Daten in den Gewinn- 
coupon ein. Unter allen Einsendungen 
mit dem richtigen Lösungswort wird 
eine Gewinnerin / ein Gewinner gezogen.  
Einsendeschluss ist der 5. April 2023. 
Der/die Gewinner/in wird schriftlich  
verständigt. Viel Glück!                              n

Prophy 
Mail !

Erhalten Sie 9 x jährlich 
prophy-mail mit Top-
Themen kostenlos an 
Ihre E-Mail Adresse!
Jetzt anmelden auf 

www.prophy.at 

Wildkräuterhotel Steinschalerhof
Warth 20, 3203 Rabenstein
Telefon: +43 2722 2281
E-Mail: office@steinschaler.at
https://steinschaler.at/hof/
https://de.steinschalerwiki.at/wiki/Urlaub
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Einschaltung
ausständig


