KURZ INFORMIERT

» Kinderzahnheilkunde

Split-Mouth-Studie: 5-Jahres-Follow-up nach proximaler
Versiegelung

| Forschungen aus Schweden und Chile untersuchten iiber einen Zeitraum
von finf Jahren die Wirksamkeit proximaler mikroinvasiver Versiegelung
bleibender Zahne auf das Risiko der Entwicklung von Karieslasionen bei
Kindern mit hohem Kariesrisiko. |

Kinder mit hohem Kariesrisiko (Alter: 8-10 Jahre] teilte man zu Studienbe-
ginn in eine praventive und eine therapeutische Gruppe. In der praventiven
Gruppe lagen lediglich Karieslasionen an der distalen Oberflache der zweiten
Milchmolaren vor, mit gesunden mesialen Oberflachen zu angrenzenden ers-
ten permanenten Molaren. In der therapeutischen Gruppe hatten die Kinder
Initialkaries auf den ersten bleibenden Molaren, die distal an Lasionen der
zweiten Milchmolaren angrenzten. Da alle Probanden uber je ein Paar Milch-
molaren und erste bleibende Molaren verfiigten, wurde eine bleibende Mola-
renoberflache versiegelt, das Pendant diente als Kontrolle. Nach fiinf Jahren
zeigten 28,6 % der Kinder in der praventiven Gruppe Karies an versiegelten
und 53,6 % an unversiegelten bleibenden Molaren. In der therapeutischen
Gruppe beobachteten die Forscher bei 28,6 % an versiegelten Molaren und
bei 57,1 % an unversiegelten Kontrollflachen ein Voranschreiten der Karies.
Fazit: Die praventive als auch die therapeutische Versiegelung der Molaren-
flache, die an eine Lasion am Nachbarzahn angrenzt, stellte sich bei Kindern
mit hohem Kariesrisiko nach nur einer Behandlung auch fiinf Jahre spater
noch als wirksam heraus.
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» CME-Beitrag

Zahnanomalien: grofBlerer therapeutischer Bedarf bei LKG-
Patienten

| Wissenschaftler der Universitat Leipzig haben sich in einer aktuellen Stu-
die mit der Bewertung der Bedeutung von Zahnanomalien fir den thera-
peutischen Verlauf bei Patienten mit Lippen-Kiefer-Gaumen-Spalte (LKG)
beschaftigt und hierzu 1.070 Datenséatze ausgewertet. |

47,5 % der Probanden wiesen ein- oder beidseitige LKG-Spalten, 32,9 % reine
Gaumen- und 19,6 % Lippenspalten mit oder ohne Alveole auf. Zahnanoma-
lien wurden meist auf der Seite der Spaltbildung dokumentiert. Von einer
Aplasie bleibender Zahne waren v. a. LKG-Patienten betroffen (54,8 %), wah-
rend Uberzahlige Zahne vorwiegend Patienten mit Lippenspalte aufwiesen
(21,7 %). Probanden mit Gaumenspalte zeigten ebenfalls Zahnaplasien, je-
doch keine Uberzahligen Zahne. Waren Zahne bereits im Milchgebiss nicht
angelegt, erhohte sich die Wahrscheinlichkeit von Aplasien im bleibenden
Gebiss deutlich.
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