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Die Autorin

Dr. Sigrid E. Stiller ist Chemikerin und ver-
figt liber langjahrige Berufserfahrung im
Bereich der wissenschaftlichen Forschung
und innovativen Produktentwicklung fiir
die Mund- und Zahngesundheit.

RegelmalRig wurde sie als wissenschaftliche
Sachverstandige in den Fachbeirat von Stif-
tung Warentest fiir Testvorhaben im Bereich
Mund- und Zahnpflege berufen. Sie wirkte
durch langjahrige Mitarbeit in Arbeitsgrup-
pen beim Deutschen Institut fiir Normung
an Normungsvorhaben zur Erarbeitung
globaler Standards im Bereich Mundhygi-
eneprodukte (Zahnbiirsten, Zahnpasten,
Mundwasser, Prothesenhaftmittel) mit.



Die Hauptaufgabe des menschlichen Gebisses ist das Zerkleinern der Nah-
rung. Sehr wichtig sind die Zdhne auch fiir die Verstandigung, denn einige Lau-
te, die sogenannten Dentale, kdnnen nur mithilfe der Zdhne gebildet werden.
Dariiber hinaus signalisiert ein gesunder Mund mit schénen Zahnen auch Vita-
litat, Attraktivitat, Jugendlichkeit und Pflegebewusstsein. Aber: Nur gesunde
Zahne sind schone Zadhne. Ein ungepflegter Mund wirkt abstofRend und seine
Funktionalitat ist eingeschrankt.

Das menschliche Gebiss besteht aus mehreren Zahngruppen mit unterschied-
lichen Formen, die sich aus ihren jeweiligen Aufgaben beim Kauen ergeben.
Wahrend die keilférmigen Schneidezahne dem Abbeifen der Nahrung dienen,
fiihren die mit starken Wurzeln im Knochen verankerten, spitz zulaufenden
Eckzdhne die Seitwartsbewegungen des Unterkiefers aus und halten die Nah-
rung fest. Die zweih6ckrigen kleinen Backenzahne (Pramolare) und die vier-
bis flinfhéckrigen Mahlzahne (Molare) sind fiir das Zerkleinern und Zermahlen
der Nahrung zustandig.

Der vollstandige Zahnstatus
eines Erwachsenen umfasst
in Ober- und Unterkiefer
jeweils 4Schneide-, 2Eck-,
4Backen- und 6 Mahlzahne,
insgesamt also 32 Zahne.
Abweichungen bei Form
und Anzahl sind moglich.
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Der Zahnschmelz ist das am stdrksten mineralisierte und harteste Gewebe
des menschlichen Organismus. Er besteht zu liber 95% aus der anorganischen
Verbindung Hydroxylapatit (ein Calcium-Phosphat-Mineral), ca. 2% Wasser,
3% organischen Substanzen sowie Spuren von Natrium, Kalium, Magnesium,
Strontium, Selen, Zink, Chlorid, Fluorid und anderen Elementen.

Doch obwohl der Zahnschmelz héarter ist als Quarz, ist er gegen Saureangriffe
und gegen mechanischen Abrieb nicht geschiitzt. Er reagiert unter den chemi-
schen Bedingungen der feuchten Mundhohle. Der Oberflachenschmelz steht
im standigen Austausch mit den im Speichel gelosten Mineralien. Als Schutz-
faktor schafft der Speichel in der gesunden Mundhéhle ein Milieu, das z.B.
nach sdurebedingten Mineralverlusten die Remineralisation (Wiedereinlage-
rung von Mineralbausteinen) der Zdhne férdert. Zahnschmelz ist ,,einmalig®
- er wachst nicht nach.

Der Zahnschmelz bedeckt die Zahnkronen in unterschiedlicher Starke. Wah-
rend er auf den Hockern der Kauflachen und an den Schneidekanten der Zah-
ne etwa 2-3mm dick ist, lduft er am Zahnhals in einer diinnen Schmelzfahne
aus. Auf den Kauflachen der Backen- und Mahlzéhne bilden spaltenférmige
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Zahnbelag (Plaque), auch oraler Biofilm genannt, ist eine klebrige, netzartige
Schicht, die aus zersetzbaren Speichelsubstanzen, Bakterien sowie Zell- und
Speiseresten besteht. Er haftet liber und unter dem Zahnfleischansatz an den
Zahnen.

Die Basis fiir die Entstehung des bakteriellen Zahnbelags, bilden organische
Makromolekiile (Glykoproteine) des Speichels. Es gilt als wissenschaftlich
erwiesen, dass der bakterielle Zahnbelag ursachlich fiir die Entstehung von
Karies, Zahnfleischentziindungen (Gingivitis) und Zahnbetterkrankungen (Pa-
rodontitis) verantwortlich ist. Plaque-Bakterien besiedeln nicht nur die Zéhne,
sondern auch die Zahnzwischenraume, das Zahnfleisch, besonders am Zahn-
fleischsaum, und die Zunge.

Der bakterielle Zahnbelag ist zunachst
weich und mit geeigneten mechanischen
Methoden (Zahnbiirste, Zahnzwischen-
raumbiirste, Zahnseide) entfernbar.
Zuriickbleibende Plaque-Reste  sind
in zweierlei Hinsicht gefahrlich fiir die
Zahngesundheit. Zum einen bilden die
Plaque-Bakterien als Abbauprodukte so-
genannte Toxine, die das Zahnfleisch rei-
zen. Auf diesen Reiz reagiert das Abwehrsystem des Kérpers mit einer Entzlin-
dung des Zahnfleisches, die als Gingivitis bezeichnet wird. Bei unzureichender
Entfernung von Plaque entwickelt sich eine Gingivitis bereits innerhalb weni-
ger Tage. Zum anderen verstoffwechseln die Plaque-Bakterien Kohlenhydra-
te (Zucker) aus Speisen und Getréanken zu Sauren. Diese Sduren greifen den
Zahnschmelz an und bauen ihn ab. Dies ist eine der Ursachen fiir die Karies-
entstehung.

Eine Gingivitis ist zunachst noch durch eine bessere Mundhygiene, d. h. besse-
re Plaque-Entfernung, umkehrbar. Bleibt sie jedoch unbehandelt, kann sie in
tiefere Gewebeschichten fortschreiten und sich zu einer Parodontitis (Zahn-
bettentziindung) entwickeln. Hierbei kommt es unter anderem zu einer Ent-
ziindung und Zerstérung des Kieferknochens und das Zahnfleisch bildet sich
zurlick.
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