I Bl Gemeinschaftspraxis Dres.
Spaett|RuprechtsaKollegen

Zahnarzte

Mutter-Kind-Info

Primar Primar Prophylaxe

Prophylaxe
Endodontie
Parodontologie
Implantologie
Gnathologie
Asthetik

Minsterplatz 9
D-78462 Konstanz

Telefon +49 (0)7531 282363
Fax 2823 644

zahnaerzte@muensterplatz9.de
www.zahnaerzte-muensterplatz9.de




Mutter-Kind-Info
www.zahnaerzte-muensterplatz9.de

| I Bl Gemeinschaftspraxis Dres.

Spaett|RuprechtsaKollegen

Zahnarzte

Tipps fiir ein zahngesundes Lacheln
Ihres Kindes

Die erste Zeit

Es sein, daB Sie anfangs Probleme mit Ubelkeit
und Erbrechen haben. Ganz wichtig ist, daf
Sie nicht sofort die Zahne putzen, sondern
nur mit Wasser, noch besser mit einer Spil-
I6sung, welche die angefallene Saure mildert,
den Mund spiilen.

Erndhrung in der Schwangerschaft
Achten Sie darauf, keine leeren Kohlehydrate
in groBen Mengen zu sich zu nehmen, denn
die sind weder fur Sie, noch fur die Entwicklung
Ihres Kindes von Vorteil.

Bei Gelostem wie Saures, sollten Sie ebenfalls
die Zahne nicht sofort putzen sondern einen
zuckerfreien xylithaltigen Kaugummi flr eine
viertel Stunde kauen, damit die naturlichen
Mineralien in Inrem Speichel die Zéhne wieder
schitzen.

Jetzt ist vitaminreiche und abwechslungsreiche
Kost fur Sie und Ihr Kind am Besten.

Zahnfleischbluten

Haben Sie bemerkt, daB Ihr Zahnfleisch ver-
starkt blutet ? Dann ist es jetzt besonders
wichtig, eine addquate Mundhygiene zu
betreiben, denn durch die Schwangerschaft
ist Inr Gewebe und somit auch Ihr Zahnfleisch
permeabler (durchlassiger) geworden und das
nicht nur fiir die Versorgung lhres Babys,
sondern auch fiir Keime, die lhr Zahnfleisch
reizen.

Biotop Mundhdhle

So wie sich bei Ihrem Baby alles entwickelt
und reift, ist es auch mit dem Biotop Mundhchle.
Hier mochten wir Ihnen verraten, wie ihr Kind
kariesfrei bleibt und kariesaktive Bakterien
kaum eine Chance haben, sich in schadlicher
Konzentration in der Mundhohle lhres SproB-
lings zu etablieren.

Das fangt schon an, bevor Ihr Baby auf der
Welt ist, denn Sie konnen |hre Bakterien bereits
auf das Kind Ubertragen und impfen ihm
sozusagen schon ein ungiinstiges Mundmilieu
ein. Deswegen empfehlen wir Ihnen gegen
diese schadlichen Keime eine Intensivtherapie
zu machen.

Wenn Sie ihr Kind stillen mochten, dann sollten
Sie darauf achten, von Anfang an nach jedem
Stillen die Mundhdhle mit einem feuchten
Mulltuch auszuwischen (denn in der Muttermilch
ist Lactose/Milchzucker) und zum anderen
gewohnt sich Ihr Baby von Klein auf daran,
daB nach jeder Nahrungszufuhr etwas im Mund
geschieht.
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Schnuller

Sollte Ihr Kind einen Schnuller benétigen, dann
wahlen Sie bitte Schnuller aus, die dem
jeweiligen Alter entsprechend kiefergeformt
sind, damit sich der Kiefer gut entwickeln
kann.

Versuchen Sie, den Schnuller nur im Notfall
einzusetzen, denn dieser kann wie eine
kieferorthopadische Apparatur wirken und
durch den starken Sog lhres Babys, kann sich
ein sogenannter offener Biss entwickeln.
Spater konnten Sie auch Probleme mit der
Schnullerentwdhnung haben.

Flaschchenkaries

Bitte geben Sie Ihrem Kind keine gesiiBten
Tees (auch nicht mit Honig) oder Multivitamin-
safte, denn dadurch kann die sogenannte
Flaschchenkaries entstehen, denn die Zéhne
sind permanent einer Zuckerldsung ausgesetzt.

Flasche | Tasse| Loffel

Am Ende des ersten Lebensjahres sollte die
Umstellung von Flasche auf Tasse erfolgen
und die Zufiitterung mit dem Loffel beginnen.
Den Schnuller kdnnen Sie gegebenenfalls der
Schnullerfee abgeben. So stellen Sie die
Weiche fiir eine gesunde Zahnentwicklung
Ihres Kindes.
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Die ersten Zéhnchen

Sie stellen bald fest, wenn Ihr Kind anfangt zu
Zahnen. Es ist unruhig, speichelt viel und
steckt immer die Fingerchen in den Mund.
Hier empfiehlt es sich dem Baby etwas zur
Zahndurchbruchserleichterung zu geben: z.B.
NUK Set, homdopatische Osanit Kiigelchen
und auch Kiihlringe haben sich gut bewahrt.
Bitte legen Sie die Kiihlringe auf keine Fall ins
Gefrierfach, denn diese kdnnen am Zahnfleisch
festfrieren und das wére sehr schmerzhaft!

Mit den ersten Zahnchen geht es dann auch
gleich los mit der Zahnpflege. Wenn Sie lhrem
Baby Fluoridtabletten geben, dann sollten Sie
im ersten Lebensjahr auf eine fluoridfreie
Zahnpasta zuriickgreifen: z.B. Veleda Kinder-
zahngel oder Nenedent ohne Fluorid. Ohne
die Gabe von Tabletten konnen Sie z.B. die
Nenedent mit Fluorid, Kieselerde und Xylit
nehmen. Hierbei wird die Mundhohle glinstig
in der Entstehung einer optimalen Mischflora
beeinfluBt.

Fritherkennung

Es gibt auch Friiherkennungsuntersuchungen,
die ab dem 36. Lebensmonat bis zum 6. Lebens-
jahr durchgefiihrt werden. Bei diesen Unter-
suchungen helfen wir Ihnen das Richtige zur
richtigen Zeit zu tun !

Prophylaxeprogramm
Wir stellen Ihnen gerne Ihr individuelles
Prophylaxeprogramm zusammen.

Ihr Miinsterplatz-Team
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Normal entwickeltes Milchgebiss (1)

* Zwischen den Frontzahnen sind auffallige
Liicken sichtbar — das ist richtig, da die
bleibenden Zahne breiter sind und spater
viel Platz brauchen

* Die oberen Front- und Seitenzéhne beifen
uber die unteren Zahne

 Die zehn oberen un d zehn unteren Milch-
zahne stehen auf einem Halbkreisbogen
angeordnet

Kieferzahne mit lutschoffenem BiB (2-5)
e Auch »Flaschenmund« genannt, bei dem
die Frontzahnreihe »aufgebogen « wird,

* Manchmal auBert sich der lutschoffene Bi3
auch nur durch ein Vorstehen der Front-

zahne

Das AusmaB der langsam entstehenden

Zahnfehlstellungen hangt ab:

 Vom Zeitfaktor — tiber welchen Zeitraum
lutscht Ihr Kind tagsiliber oder nachts?

* Vom Lutschgegenstand — Daumen, Finger,
Nuckel

* Von der Art des Lutschens — Saugen,
Pressen, Stemmen

* Von Form und Lage der Kiefer — erbliche
Vorbelastung durch eine Kieferanomalie

Verlauf und Schaden
Erst e Daumenlutschen
e Fingerlutschen
* Dauer-Nuckelflasche — offener BiR
Dann e Einlagerung der Zunge
e Einlagerung der Unterlippe —
offener BiB und Frontzahnstufen

werden verstarkt

Daumenlutschen

* Die oberen Zahreihen werden nach vorne
verschoben

 Die unteren Frontzahne zur Zunge hin
gedriickt

* Frontzahne und Kiefer biegen sich auf, es
entsteht ein »offener Bi «

¢ Die unteren Frontzdhne werden zur Zunge
gedriickt, es entsteht eine » Frontzahnstufe «

Die » Dauer-Nuckelflasche« (6)

 Karies — als Folge des stundenlangen
»Badens« in siiBen Getranken

 Nicht nur gesiiBte Kindertees, auch
natlirliche Fruchtzucker aus Fruchtsaften

schaden den Zahnen
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Fluorid-Fahrplan

Alter Geburt 0,5 1 2 3 4 5 6+

Jodsalz mit
Fluorid

Basisprophylaxe fiir die ganze Familie

1x taglich
500 ppm Fluorid
erbsengroBe Menge

Kinderzahnpasta
Zahnpasta

Fluoridlack
Fluoridgelée
Fluoridlosung

Fluoridgelée
Zahnspiilung
mit Fluorid

Fluoridtabletten Hohes Kariesrisiko
Empfehlung durch Zahnarzt oder Kinderarzt*

*Die Gabe von Fluoridtabletten ist sinnvoll, wenn im Haushaltkein fluoridhaltiges Speisesalz und ab dem ersten Milchzahn keine fluorid-
haltige Kinderzahnpasta verwendet werden.
nach Van Steenkiste 2000
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Fluoride im natiirlichen Mineralwasser

von Ulrike Freund und Andrea Thumeyer
erschienen: prophylaxe impuls 8. Jahrgang

Natirliche Mineralwasser tragen in Deutsch-
land mehr als bisher angenommen zur
Fluoridaufnahme der Kinder bei. Daher muss
der Fluoridgehalt des konsumierten Mineral-
wassers in der individuellen Fluoridanamnese
berlicksichtigt werden und in die Entschei-
dung, ob und welche Fluoridsupplemente
empfohlen werden, einflieBen.

Eine Studie von Schulte et al. [1995] zeigte,
dass auch bei Kindern ohne Fluoridsupple-
mentation eine hohe Fluoridkonzentration im
Urin nachgewiesen werden konnte.
Anamnestisch wurde festgestellt, dass eine
Reihe dieser Kinder regelmaBig natdrliches
Mineralwasser mit einem relativ hohen
Fluoridgehalt (0,5- 1,5 mg Fluorid/I)
getrunken hatten.

Sauglingsnahrung

Babynahrung sollte grundsétzlich mit abge-
kochtem Trinkwasser zubereitet werden. Steht
dieses nicht in der erforderlichen Qualitat zur
Verfligung, wie z.B. in Gemeinden mit einer
Nitratkonzentration im Trinkwasser uber

50 mg Nitrat/I oder auf Reisen, ist es empfeh-
lenswert, auf natirliches Mineralwasser
zuriickzugreifen.

Wird ein naturliches Mineralwasser mit der
Angabe »zur Zubereitung von Sauglings-
nahrung geeignet« ausgelobt, darf laut der
Mineral- und Tafelwasserverordnung der
Gehalt an bestimmten Inhaltsstoffen folgende
Werte nicht tberschreiten:

Natrium/l —20 mg
Nitrat/l — 10 mg

Nitrit/I — 0,02 mg
Fluorid/l = 0,7 mg
Sulfat/l - 240 mg
Mangan/l - 0,05 mg
Arsen/l — 0,005 mg
Radium-226 — 125 mBq/I
Radium-228 - 20 mBq/I

Der Fluoridgehalt eines natiirlichen Mineral-
wassers bis 1,5 mg/l muss nach geltender
Gesetzeslage nicht deklariert werden.
Deshalb wird nur bei den wenigsten Mineral-
wassern der Fluoridgehalt auf dem Etikett
angegeben. Die Verordnung Uber natirliches
Mineralwasser, Quellwasser und Tafelwasser
schreibt lediglich vor, Mineralwasser mit
einer Fluoridkonzentration von mehr als

1,0 mg Fluorid/I freiwillig als fluoridhaltig zu
kennzeichnen. Ab 5 mg Fluorid/I muss ein
entsprechender Warnhinweis verdeutlichen,
dass dieses Mineralwasser nur in begrenzter
Menge getrunken werden darf. Fir Kinder
ist ein solches Mineralwasser nicht geeignet.

Die Kennzeichnung »fluoridhaltig « kann Eltern
von Sauglingen und Kleinkindern, die an der
regelmaBigen Zufuhr von Fluorid interessiert
sind, dazu veranlassen, gerade dieses
Mineralwasser zu verwenden. Im Einzelfall
kann es bei Kindern unter sechs Jahren durch
den regelmaBigen Genuss von Minerlwassern
mit hohen Fluoridkonzentrationen und bei
gleichzeitiger Verabreichnung von Fluorid-
tabletten sowie durch Verschlucken von
Kinderzahnpasta zum Auftreten von milden
Dentalfluorosen kommen.

Angelehnt an die Empfehlungen der DGZMK
ist Mineralwasser in dieser Liste in folgende
Bereiche eingestellt wurden:

Kategorie |

0-0,29 mg Fluorid/|

ohne Bedeutung fiir die Anamnese
Kategorie Il

0,3-0,69 mg Fluorid/I

muB beriicksichtigt werden
Kategorie IlI

0,7 =1,50 mg Fluorid/I

keine Supplemente notig
Kategorie IV

tiber 1,50 mg Fluorid/I

Achtung: Uberdosierung méglich
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Fluoridgehalte

Zur individuellen Fluoridanamnese ist es
dringend also erforderlich, den Fluoridgehalt
der Mineralwasser zu kennen. Im Rahmen
dieser Ubersichtsarbeit wurden die Fluorid-
gehalte von uber 400 natdrlichen Mineral-
wassern zusammengestellt. Die Liste fihrt
natirliche Mineralwésser sowie einige
Heilwasser, aber keine Quell- und Tafelwasser
auf. Nicht alle Brunnen /Abfillorte der
Mineralwasser werden genannt werden, weil
sie den Autoren nicht vorlagen. Die Abwei-
chungen in der Fluoridkonzentration
verschiedener Chargen desselben naturlichen
Mineralwassers, die in mehrmonatigen
Abstanden gekauft wurden, waren sehr gering,
d.h. die Fluoridgehalte sind recht stabil.

Die Fluoridgehalte der Mineralwasser dieser
Liste beruhen auf Daten aus Veroffent-
lichungen sowie Herstellerangaben und
erhebt keinen Anspruch auf Vollstéandigkeit.

Die Gesamtliste kann gegen einen adres-
sierten und mit 1,44 Euro frankierten DIN-
A4-Briefumschlag bei der Landesarbeits-
gemeinschaft Jugendzahnpflege in Hessen
(LAGH), RhonestraBe 4, 60528 Frankfurt oder
im Internet unter www.hzn.de/lagh abgerufen
werden.

Dr. Ulrike Freund | Dr. Andrea Thumeyer
Korrespondenzadresse:

Dr. Ulrike Freund, Schutzbacher Weg 2,
35321 Laubach

prophylaxe impuls 8. Jahrgang 24-25 2004
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Mineralwasser Brunnen/Abfiillungsort Gehalt
mg/|

Kategorie |

Bad Wildunger Georg-Victor-Quelle
Bad Wildunger Helenenquelle
Bad Wildunger Reinhardsquelle
Caldener Mineralwasser
Edelstaler Romerquelle

Extaler Mineralquell
Finkenbach Quelle classic
Finkenbach Quelle medium
Finkenbachquelle

Fontanis

Fortuna Quelle

Germeta Ur-Quelle
Gerolsteiner Sprudel
Gerolsteiner Stille Quelle
Mathilden-Quelle

Renata Mineralwasser
Rosbacher Diana Leichtes
Rosbacher Gloria

Rosbacher Mineralwasser
Rosbacher Ur-Quelle

Salustra Bad Vilbler Friedrich-Karl-Sprudel
Salutaris

Salvus Mineralwasser — natriumarm
Saturn Quelle

Staatlich Bad Meinberger
Vogelsberger

Volkmarsener Urquell
Volkmarser Mineralwasser
Walita Mineralwasser

Wenden Quelle

Wendenquelle

Wernigeroder Mineralbrunnen

Kategorie Il

Alaska

Apollinaris

Aqua Star

Arkia

Augusta-Victoria-Quelle

Azur Mineralwasser

Bad Vilbeler Hermanns Quelle
Bad Vilbeler UrQuelle
Centgraf-Brunnen
Diemeltaler Quelle
Eichenzeller Natur-Brunnen
Felsenquelle

Forstina Eichenzeller Naturbrunnen
Fuldataler Mineralbrunnen
Germania Brunnen Aqua Star
Neuselters Mineralquelle
Rhon Sprudel

Ried-Quelle

Ritter Bechtram Venus-Quelle
Romanis

Staatl.Hess.Fortuna Quelle
Staatlich Fachingen
Thiiringer Waldquell
Waldecker Mineralwasser
Werretaler
Westerwald-Quelle

Westfalen Brunnen
Weyherser Mineralwasser

Kategorie Il

Bad Vilbeler
Elisabethen-Quelle
Forstina Sprudel
Fortuna Quelle (Rhon)
Germeta Quelle
Justus-Brunnen
Kellerwald
Selters-Mineralquelle
Warburger Waldquell
Weissenberger Quelle

Kategorie IV
Astra-Quelle
Bad Hersfelder
Christinen Brunnen Classic
Zwestener Lowensprudel
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Fluorid-Lieferant Mineralwasser

Ein zentrales Spurenelement in natirlichem
Mineralwasser, das sich in der Knochensubs-
tanz und im Zahnschmelz anreichert und
wirksam vor Karies schiitzt, ist Fluorid. Fluorid
beschleunigt die Remineralisierung von
kleineren Schmelzschaden, hartet den Zahn-
schmelz und hemmt das Bakterienwachstum
in der Plaque. Bei Sauglingen fordert Fluorid
die Widerstandsfahigkeit der Zahne bereits
vor dem Zahndurchbruch. Enthalt ein Mineral-
wasser das Pradikat geeignet fir die Zube-
reitung von Sauglingsnahrung betragt der
Fluoridgehalt nicht mehr als 0,7 Milligramm
pro Liter.

Die Deutsche Gesellschaft fir Ernahrung gibt
Empfehlungen fiir die tagliche Fluorid-Menge,
die man insgesamt mit der Nahrung, dem
Trinkwasser und speziellen Fluorid-Gaben
bzw. Supplementen zu sich nehmen sollte.
Danach betragt beispielsweise die empfohlene
Fluorid-Gesamtzufuhr pro Tag fir eine erwach-
sene Frau 3,1 Milligramm, einem erwachsenem
Mann 3,8 Milligramm, ein 16-jahriger sollte
die Gesamtmenge von 3,2 Milligramm nicht
uberschreiten und fir ein Kind von 10 Jahren
wird ein Referenzwert von 2 Milligramm
angegeben. Neben Zahnpasta und fluoridier-
tem Speisesalz sind vor allem Meerestiere
und Mineralwasser die wichtigsten Fluorid-
Lieferanten.

Allerdings sollte man die Fluorid-Zufuhr nicht
tbertreiben, denn eine chronische Uberladung
mit Fluorid verursacht Zahnfluorose und auch
am Knochen kann man dann auf einer Ront-
genaufnahme bandartige Veranderungen
feststellen. Als Grenzwert fir die Entwicklung
einer Zahnflurose gilt eine Fluorid-Aufnahme
zwischen 0,04 bis 0,1 Milligramm pro Kilo-
gramm Korpergewicht.

Erst ab einem Fluorig-Gehalt von mehr als 1
Milligramm pro Liter leistet ein Mineralwasser
einen Beitrag zur Karies-Prophylaxe und darf
sich als »fluoridhaltig « bezeichnen. Ein Gehalt
von mehr als 1,5 Milligramm pro Liter Fluorid
muss ebenfalls auf dem Etikett vermerkt sein
und bei einem Gehalt von mehr als 5 Milli-
gramm pro Liter muss das Etikett darauf
hinweisen, dass dieses Mineralwasser nur in
begrenzter Menge getrunken werden sollte.
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Unter kariesprophylaktischen Gesichtspunkten
ist die Tatsache, dass ein groBer Anteil auf
dem Markt befindlicher Mineralwasser eine
nennenswerte Fluoridkonzentration enthalt,
sehr positiv zu bewerten. Und Wasser liegt
im Trend — nicht zuletzt aufgrund des
gesteigerten Gesundheitsbewusstseins der
Bevolkerung nimmt der Pro-Kopf-Verbrauch
rapide zu. Wahrend die Deutschen in den
80er Jahren knapp 40 Liter jahrlich tranken,
sind es im vergangenen Jahr bereits

113,7 Liter gewesen. Vor diesem Hintergrund
tragen Mineralwasser mehr zur Fluoridauf-
nahme der Bevolkerung bei als bisher
angenommen.

7 Mindestens haltbar bis Ende Datum

1 Quellname

2 Ort der Quellnutzung

3 Verkehrsbezeichnung

4 Kohlensauredeklaration und ggf.
Behandlungsverfahren

5 Obligatorische Deklaration der
charakteristischen Bestandteile

6 Hinweis auf Analys mit Institut und Datum

7 Mindesthaltbarkeitsdatum




