Gratis von lhrem Zahnarzt SSO

v£:1111linfo

Patientenzeitung
der Schweizerischen Zahnarzte-Gesellschaft SSO
[\[AWYALN www.sso.ch

RATGEBER

Eltern miissen Kinder-
zdhne nachputzen!

Bereits vor dem Durchbruch des ersten Milchzahnes
sollen die Eltern beginnen, den Mund ihres Kindes
mit einem weichen Lappen zu putzen. Sind dann die
ersten Zdahnchen da, so sind sie taglich, besonders
abends, griindlich zu reinigen. Dafiir verwenden die
Eltern bereits fluoridhaltige Kinder-Zahnpasta. So
werden die schadlichen Zahnbeldge entfernt.

Etwa ab dem zweiten Geburtstag beginnen
Kleinkinder mit den ersten eigenen Putzver-
suchen. Wichtig ist, dass die Eltern das Zahne-
putzen nach wie vor selbst tibernehmen. Um
Klartext zu sprechen: Bis in das Schulalter
hinein - und wenn no6tig bis ins Alter von
zwoOlf, dreizehn Jahren, miissen Eltern die
Zahne ihres Kindes nachputzen.

Gerade Kinder in der Pubertdt kiimmern sich
oft nicht um die Zahnhygiene. Es ist hochst
bedauerlich, wenn in dieser Zeit Schiden an
den bleibenden Zihnen entstehen.

Zwischen dem dritten und sechsten Geburts-
tag sollten die Kinder lernen, Kauflichen, Aus-
senflaichen und Innenflichen zu putzen. Ge-
rade Aussen- und Innenfldchen sind von den Eltern sollten die ersten eigenen Putzversuche ihrer Kleinen sorgsam
Eltern sorgfiltig nachzuputzen. begleiten.

Wenn dltere Kinder das Zihneputzen zuwenig
ernst nehmen, kann auch einmal ein kldren- 1 1 1
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Zahnarztes ein Umdenken bewirken. Sprechen
Sie mit Threm Familien-Zahnarzt iber die
Zahne der Kinder!

investierten die Schweizerinnen und Schweizer gemass An-
gaben des Bundesamtes fiir Statistik im Jahr 2007 in die
Behandlung und Gesunderhaltung ihrer Zdhne. Das sind pro
Kopf und Jahr durchschnittlich 450 Franken.
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Kauunfall — Knacknuss fiir Juristen

Immer wieder kommt es vor, dass Menschen
beim Essen einen Zahnunfall erleiden, weil
sie auf «etwas Hartes» gebissen haben. Und
immer wieder beschéftigen solche Zahnun-
falle die Versicherungsgerichte - fiir die aber
nicht jeder Zahnunfall als Unfall im Sinne des
Versicherungsgesetzes gilt.

Das Bundesgesetz tiber den Allgemei-
nen Teil des Sozialversicherungsrechts
(ATSG) definiert in Art. 4 den Unfall wie
folgt: «Unfall ist die plotzliche, nicht
beabsichtigte schidigende Einwirkung
eines ungewohnlichen, dusseren Fak-
tors auf den menschlichen Korper, die
eine Beeintrachtigung der korperlichen,
geistigen oder psychischen Gesundheit
oder den Tod zur Folge hat.» Bei der
Beurteilung, ob ein Kauunfall vorliegt,
stellen sich zwei Hauptfragen: Was ist
ein «ungewohnlicher, dusserer Faktor»,
und «wie kann der Nachweis fiir diesen
ungewdhnlichen, dusseren Faktor er-
bracht werden?»

Ungewdhnlicher, dusserer Faktor

Fir die Beurteilung des «ungewodhn-
lichen, dusseren Faktors» ist entschei-
dend, ob dieser Faktor «sich vom Nor-
malmass an Umwelteinwirkungen auf
den menschlichen Korper abhebt»
bzw. «ob der Zahn mit einem Gegen-
stand in Kontakt kommt, der im Rah-
men des Alltdglichen nicht an einen
Zahn gelangt». Oder einfacher: «Muss
beim Verzehr dieser Nahrung mit dem
betreffenden Fremdkorper gerechnet
werden?» Am Beispiel des Dreikonigs-
kuchens ldsst sich dies gut veranschau-
lichen: Da der Konig bewusster Be-
standteil dieses Kuchens ist, liegt keine
Aussergewohnlichkeit vor. Eine Schi-
digung der Zihne beim Biss auf den
Konig ist somit kein Unfall im Sinn der
gesetzlichen Definition.

Geld nur gegen Beweis

Gemadss Gesetz hat der Versicherte den
Nachweis zu erbringen, dass ein be-
stimmter Fremdkorper Ursache des
Kauunfalls war. In der Praxis ist die

S$50 zahninfo, Nr. 4/10

Versicherungen iibernehmen die Zahnarztkosten von Kauunféllen nur
gegen Nachweis. Viele Klagen werden mangels vorzeigbarem Corpus
Delicti abgewiesen.

Beweisfithrung aber nicht immer ein-
fach, wie zwei neuere Entscheide des
Bundesgerichtes zeigen:

e Etwas Hartes im panierten Schnitzel
Ein Versicherter hatte nach einem er-
littenen Zahnschaden geltend ge-
macht, dass er «beim Essen eines pa-
nierten Schnitzels auf etwas Hartes
gebissen» habe. Das Bundesgericht
lehnte eine Kostenlibernahme der
Zahnreparatur durch die Versicherung
ab, weil das «Corpus delicti» vom Be-
troffenen weder vorgewiesen noch
ndher bezeichnet werden konnte. Die
Beschreibung «etwas Hartes» bzw. «ein
Fremdkorper» sei zu ungenau und aus
dem Umstand, dass tiberhaupt eine
Schiadigung eingetreten sei, konne
nicht auf das Vorliegen eines dusseren
Faktors geschlossen werden.

e Etwas Hartes im Nussgipfel

In einem andern Fall behauptete
ein Versicherter, «auf etwas Hartes im
Nussgipfel gebissen» zu haben, konnte
den Gegenstand aber nicht vorlegen,
weil er ihn verschluckt hatte. Das Bun-
desgericht hielt fest, dass die blosse Ver-
mutung, der Zahnschaden sei durch
einen Fremdkorper verursacht worden,
fiir die Annahme eines ungewohnli-

chen, dusseren Faktors nicht gentige.
Allerdings hatte das kantonale Ver-
sicherungsgericht vorgdngig festge-
stellt, dass der Gegenstand verschluckt
worden war, so dass der Versicherte
nicht genau wissen konnte, wodurch
er sich verletzt habe. Auch hatte der be-
handelnde Zahnarzt als wahrschein-
lichste Ursache fiir die diagnostizierte
Wurzelfraktur entweder den Biss auf
einen harten Gegenstand oder einen
Schlag auf den Zahn angefiihrt und
keinen Hinweis auf eine Vorbeschi-
digung des Zahnes festgestellt. Das
Bundesgericht verurteilte deshalb die
Krankenversicherung zur Kosteniiber-
nahme der zahnirztlichen Behand-
lung.

Fazit

Wer im Nussgipfel, panierten Schnitzel
oder Erdbeer-Dessert auf etwas Hartes
beisst und einen Zahnunfall erleidet,
tut gut daran, den Gegenstand sicher-
zustellen und seinem behandelnden
Zahnarzt vorzulegen. Ob die Versiche-
rung fir den entstandenen Schaden
aufzukommen hat, muss dem Urteil
der Richterinnen und Richter {tiber-
lassen bleiben.
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Der Rauchstopp bringt’s!

Beim Thema Rauchen denkt man spontan an
Lungen- oder an Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen. Doch Rauchen hat auch negative Auswir-
kungen auf die Zahne und die Mundhdhle.

Rauchen ist unter anderem ein bedeu-
tender Risikofaktor fiir Erkrankungen
im Mundhohlenbereich, denn Tabak-
rauch kommt unmittelbar in Kontakt
mit dem Gewebe im Mund- und Nasen-
raum und erhdht die Menge krebserzeu-
gender Substanzen im Speichel. Die
Mundschleimhaut, die die Mundhohle
auskleidet, bietet Schutz vor Krankheits-
erregern. Tabakrauch, Alkohol, Hitze
und Druck konnen diese Schutzschicht
beschéddigen und das Risiko fiir Infek-
tionen und Erkrankungen erhdhen.

Rauchen und Mundgesundheit

Raucher haben héufiger Verdnderungen
an der Mundschleimhaut, und das Ri-
siko fiir Krebs im Mundraum ist je nach
Anzahl gerauchter Zigaretten bis sechs-
mal hoher als bei Nichtrauchern. Rau-
chen erhoht das Risiko fiir Karies und
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schddigt das Parodont: Raucher haben
hédufiger entziindetes Zahnfleisch, mehr
Zahnstein und mehr und tiefere Zahn-
fleischtaschen als Nichtraucher. Eine
durch Rauchen und Zahnfleischentziin-
dung verloren gegangene Zahnveran-
kerung kann sich nicht mehr vollstan-
dig regenerieren. Die Behandlung der
Parodontitis dauert meist langer als bei
Nichtrauchern, und ein festsitzender
oder abnehmbarer Zahnersatz (Prothe-
se) kann an solch geschadigten Zahnen
weniger gut befestigt werden.

Ein Rauchstopp lohnt sich

Mit dem Rauchen aufzuhoren, mag
zwar schwierig sein, ist aber vielleicht
doch einfacher, als Sie denken. Zahnarz-
tinnen, Zahnirzte und Dentalhygieni-
kerinnen konnen Sie beim Rauchstopp
unterstiitzen. Auskiinfte und Hilfe zum
Aufhoren erhalten Sie auch von den
professionellen Beraterinnen bei der
Rauchstopplinie der Krebsliga Schweiz —
auf Wunsch in mehreren (kostenlosen)
Beratungsgesprachen.

Raucher haben haufiger entziindetes
Zahnfleisch, mehr Zahnstein und mehr und tiefere
Zahnfleischtaschen als Nichtraucher.

Weitere Informationen:
www.dent.at-schweiz.ch

Lécheln ist ansteckend — und gesund!

Zeigen Sie lhre schonen Zahne und schenken Sie Ihren Mitmenschen ein gewinnendes Lacheln!

Der Ausdruck des Lachelns im Gesicht eines
Gegeniibers iibertragt sich wie ein Virus von
Person zu Person. Lacheln ist ansteckend und
hat einen positiven Einfluss auf unsere Ge-
sundheit. Dass dem tatsachlich so ist, belegte
eindriicklich eine kiirzlich publizierte Studie.

Die beiden Forscher James Fowler von
der Universitdt San Diego und Nicholas
Christakis von der Harvard Medical
School im US-Bundesstaat California
untersuchten fiir ihre unlangst im Bri-
tish Medical Journal BM] publizierte
Studie zwischen 1983 und 2003 rund
5000 Personen und deren Beziehungs-
netz. Dabei ging es um die wissenschaft-

>> Fortsetzung auf Seite 4
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Kurzmeldungen

Mundgeruch

Mundgeruch ist ein heikles Thema
und wird gerne tabuisiert. Die
Aktion Mundgesundheit 2010
zeigt, dass Mundgeruch einfach
beseitigt werden kann. Plakate,
Broschiiren und eine Internetseite
geben ausfiihrlich Auskunft Giber
Ursachen, Prophylaxe und Be-
handlung. Mehr erfahren Sie auf
www.mundgesund.ch

Fastfood

Fastfood ist oft zuckerhaltig
(Ketchup!) und somit schadlich
fir die Zahne. Es empfiehlt sich
deshalb, zum Fastfood wenigstens
einen Salat oder eine Karotte zu
essen und Lightgetranke oder
Wasser zu konsumieren. Zahne-
putzen nach der Mahlzeit und
einmal tdglich ein ausgewogenes
Essen verbessern Ihre Zahnge-
sundheit.

Kaugummi

Wer nach dem Essen keine Mdg-
lichkeit hat, sich die Zahne zu
putzen, kann die meisten Speise-
reste mit einem Kaugummi l6sen.
Achten Sie dabei aber auf das
lachende Zahnmannchen mit
Schirm: Dieses Signet garantiert
die Unbedenklichkeit des Kau-
gummis fir [hre Zahne.

Zahnholzer, -seide und Co.
Fir die Entfernung von Speise-
resten und Plaque aus Zahn-
zwischenrdumen eignen sich am
besten Zahnseide, Interdental-
biirstchen und Zahnhdlzer mit
keilférmigem Querschnitt aus spe-
ziellem Holz. Auch zahnreinigende
Kaugummis leisten einen Beitrag
zu Ihrer Zahnhygiene bis zur
nachsten Putzméglichkeit. All
diese Hilfsmittel kdnnen aber die
griindliche Zahnreinigung mit
Biirste und Paste nicht ersetzen.

Mehr zu diesen Themen:

http://www.sso.ch
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liche Erforschung des Zusammenhangs
von Glicklichsein und sozialem Um-
feld. In ihrer Arbeit gelangten die bei-
den Forscher zur Erkenntnis, dass zwi-
schen den wuntersuchten Probanden
diesbeziiglich signifikante Unterschiede
festzustellen sind:

Gliickliche Menschen stehen in ihren
sozialen Beziehungsnetzen in der Regel
eher im Mittelpunkt und pflegen umge-
kehrt wiederum eher Kontakte zu an-
dern gliicklichen Menschen. Der Um-
gang mit gliicklichen Menschen im per-
sonlichen Umfeld fiihrt dazu, dass sich
bei neuen Kontakten automatisch mehr
gliickliche Menschen dazu gesellen.

Im Lauf der Evolution diente das Signa-
lisieren des personlichen Gliicks und
positiver Emotionen Artgenossen ge-
geniiber — beispielsweise durch Lacheln

oder entsprechende Mimik — offensicht-
lich der Festigung und Pragung sozialer
Kontakte. Generell scheinen menschli-
che Emotionen in sozialen Beziehungen
eine Hauptrolle zu spielen. Mitbestim-
mende Faktoren sind gemdss Studie der
beiden Forscher die physische Ndhe zu
gliicklichen Menschen innerhalb des
sozialen Beziehungsnetzes und die
Stiarke der moglichen Einflussnahme
auf diese. Erwiesenermassen ist auch der
Einfluss von gliicklichen Menschen auf
die eigene Psyche und Physe positiv:
Wer gliicklich ist, ist in der Regel auch
gestinder — geistig wie korperlich.

Signalisieren Sie also vermehrt Gliick-
lichkeit Thren Mitmenschen gegeniiber
und verhelfen Sie diesen damit zu ei-
nem Gliicksgefiihl: Zeigen Sie Ihre scho-
nen Zihne und schenken sie ihnen ein
gewinnendes Licheln!

CARTOON

Schweizerische Zahndirzte-Geselischaft

Société Suisse d’Odonto-stomatologie
Societa Svizzera di Odontologia e Stomatologia
Swiss Dental Association
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Unsere Zahndrzte.
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