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PATIENTENINFORMATION

Neue zahnarztliche Vorsorgeleistungen fur
Kleinkinder: So beraten Sie die Eltern

von Beate Schulz-Brewing, Zahnmedizinische Fachassistentin, Kiel

| Untersuchungen haben gezeigt, dass die zahnérztliche Kleinkindvorsorge
gar nicht frih genug beginnen kann. Nun stehen seit dem 01.07.2019 auch
gesetzlich versicherten Kleinkindern zusatzlich abrechenbare Prophylaxe-
Mafinahmen zu. Diese neuen Maglichkeiten sind sehr begrifienswert, da
nun erstmals Kinder unter drei Jahren in die Pravention miteinbezogen
werden. Zu den neuen Leistungen gehdort auch die Beratung der Eltern zur
Zahnreinigung ihrer Kinder. In diesem Beitrag erfahren Sie, was bei einer
solchen Beratung vermittelt werden sollte. |

Neue BEMA-Ziffern fur Vorsorgeleistungen bei Kleinkindern

Drei neue Drei neue zahnarztliche Friherkennungsuntersuchungen fiir Kinder unter drei
BEMA-Positionen i Jahren sollen insbesondere das haufige Auftreten frithkindlicher Karies (Early
: Childhood Caries, ECC) einddmmen, verhindern und zuriickdrangen. Neben
den neu anzusetzenden zahnarztlichen Friherkennungsuntersuchungen nach
den BEMA-Nrn. FU 1a (6. bis 9. Lebensmonat], FU 1b (10. bis 20. Lebensmonat)
und der FU 1c (21. bis 33. Lebensmonat) kann das Milchgebiss durch zusétz-

liche Fluoridlackanwendungen (FLA] zweimal pro Jahr geschiitzt werden.

Die wichtigste Position in dem hier besprochenen Zusammenhang ist aber die
neue BEMA-Ziffer FU Pr:

B FU PR: Leistungsinhalte und Abrechnungsbestimmungen

: BEMA | Leistungsinhalt Punkte
FU Pr fiir die FU Pr | Praktische Anleitung der Betreuungspersonen zur Mundhygiene 10
Anleitung der Eltern beim Kind
zur Mundhygiene Abrechnungsbhestimmungen:
beim Kleinkind 1. Eine Leistung nach FU Pr ist nur im Zusammenhang mit einer Leistung nach
: Nummer FU 1 abrechenbar.
2. Die Abrechnung der Leistungen nach Nummer FU Pr setzt die Einzelunterweisung
voraus.

Mit der Abrechnungsbestimmung Nr. 1 wird der zwingende Zusammenhang
mit den Friherkennungsuntersuchungen nach BEMA-Nr. FU 1 hergestellt.
Die FU Pr kann also berechnet werden, wenn die Beratung der Betreuungs-
person Kleinkinder betrifft, die weniger als 34. Lebensmonate alt sind.

Was gehort in die Beratung zur Zahnreinigung?

Die Position ,FU PR" enthalt die Beratung, Unterweisung und das Training
der Eltern fur die tagliche Zahnreinigung ihrer Kinder. Dazu zahlt auch, wie
eine zahnschonende Ernahrung aussehen kann und welche Verhaltensweisen
gebissschadigend sind - wie z. B. das ,.Schnullern™ und Lutschen.
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Tatsachlich hat das Erfiillen des Leistungsinhalts der FU Pr , Praktische An-
leitung der Betreuungspersonen zur Mundhygiene beim Kind“ viele Facetten.
Es folgen einige Anregungen, was zu einer ,.praktischen Anleitung” der Eltern
gehoren kann.

Unsicherheiten zum Umfang der Mundhygiene beim Kleinkind

In vielen Familien besteht eine grofle Unsicherheit, in welchem Umfang die
Mundhygiene bei Babys und Kleinkindern tberhaupt notwendig ist, da die
Milchzahne ja noch ausfallen. Das Zahneputzen beginnt jedoch mit dem
Durchbruch des ersten Zahnchens.

PRAXISTIPP | Werden von kinderéarztlicher Seite keine Fluoridtabletten verord-
net und keine Fluoride zusé&tzlich zugefiihrt (Fluoridanamnese), sollte nach den
neuesten Empfehlungen von 2018 ab dem ersten Zahnchen einmal taglich mit
einer neutral schmeckenden fluoridierten Kinderzahncreme mit 1.000 ppm Fluo-
rid in Reiskorngrofe geputzt werden. Ab dem zweiten Lebensjahr wird dann mit
1.000 ppm Fluorid zweimal taglich geputzt (ErbsengréBe).

Schaumreste sollten nur ausgespuckt und nicht ausgesptlt werden. Dadurch
wird die Schutzwirkung des Fluorids unterstitzt. Die Zahnchen sind von allen
Seiten zu reinigen, Zahnfleisch und Kieferkamm dirfen mit einer kleinen
weichen Birste massiert werden, was die Gewohnung unterstitzt.

So erreicht man die Milchzahne am besten

Eltern sollten ihre Babys und Kleinstkinder auf dem Schof3 lagern und das
Kopfchen vorsichtig auf die Knie legen. So haben sie eine optimale Sicht, sofern
die Lichtquelle gut ist. Auch der Wickeltisch kann ein guter Platz sein. Im
Liegen offnen Kinder oft reflektorisch den Mund.

Ist diese kooperative Phase zu Ende oder gar nicht vorhanden und wehrt sich
das Kind, dann sollten sich die Eltern konsequent und sanft durchsetzen,
denn die Plaque muss weg.

PRAXISTIPP | Folgender ,Trick™ hilft haufig, um Babys an Mundhygiene zu
gewodhnen: Die Eltern konnen ihrem Baby eine kleine weiche Zahnbirste zum
Spielen in die Hand geben und selbst mit einer zweiten weichen Biirste mit lan-
gerem Griff reinigen. So ist das Kind involviert und abgelenkt. Ab dem Kinder-
gartenalter konnen die Eltern auch mit einer guten elektrischen Zahnbiirste fiir
Kinder nachputzen.

Es ist sinnvoll, die Eltern einmal in der Praxis putzen zu lassen, damit man
Fehler und Missverstandnisse gleich ausmerzen kann und die Eltern lernen,
nach einem festen System zu putzen. Es hilft, die Oberlippe in der Front
etwas anzuheben und dann sanft mit kleinen Kreisen Zahne und Zahnfleisch
zu reinigen. Dabei ist vorsichtig auf das obere Lippenbandchen zu achten,
damit es nicht verletzt wird.
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Eltern miissen
Vorbild sein

Saugen ist proble-
matisch - Kinder
frith an Trinkbecher
gewohnen

Beratung der Eltern
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Zusammenarbeit mit
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Eltern sollten nicht waagerecht schrubben, sondern mit kleinen Kreisbewe-
gungen arbeiten. Ansonsten helfen Lob, kleine Spiele und Lieder, die Zahn-
pflege kindgerecht zu unterstiitzen. Auch das Vorbild der Eltern ist pragend.

Darauf ist bei der Ernahrung von Kindern zu achten

Genauso wichtig wie eine griindliche friihe Zahnpflege ist das Eingehen auf
Erndhrungsfragen. Denn hier gibt es in den Familien viele tradierte Verhal-
tensweisen, die das Gebiss frith und nachhaltig schadigen kdnnen. Eine ausge-
wogene Ernahrung mit viel frischem Obst und Gemiise sowie mit natur-
belassenen Lebensmitteln fordern die Entwicklung der Kinder und sind nicht
nur fir die Erhaltung der Zahngesundheit essenziell. Alle mit Zucker gesifiten
Speisen und Getranke sind zu vermeiden oder zumindest einzuschranken.

PRAXISTIPP | Auch sollte man das Kind nicht anhaltend an einem Flaschchen
saugen lassen - schon gar nicht, wenn dieses mit Eistee oder Saft- und Saft-
schorlen gefillt ist. Fiir Kinder geeignet ist kohlensaurearmes und stilles Wasser,
gern auch Leitungswasser. Am besten gewohnt man die Kinder so friih wie mog-
lich an einen Trinkbecher. Saugflaschen sollten niemals zur Beruhigung einge-
setzt werden - auch nicht, wenn sie Wasser enthalten.

Nuckeln und Lutschen einschranken

Schadlich fir die Kieferentwicklung und die Zahnstellung sind langes und
standiges Nuckeln und Lutschen an Schnullern, Fingern, Daumen und sons-
tigen Gegenstanden. Machen Sie den Eltern klar, dass mit drei Jahren der
Schnuller abgewdhnt sein sollte, auch wenn er als , kieferschonend” gekenn-
zeichnet ist. Mit verstandnisvollen Beratungen und praxiseigenen Program-
men hilft das Praxisteam, erworbene (nicht vererbte) Zahnfehlstellungen zu
vermeiden und zuriickzudrangen.

Zahnarztliche Friherkennung ab dem 34. Lebensmonat nutzen

Ab dem 34. Lebensmonat bis zum vollendeten 72. Lebensmonat geht es weiter
mit der zahnarztlichen Friherkennungsuntersuchung nach BEMA-Nr. FU 2,
die in diesem Zeitraum bis zu dreimal mit einem Mindestabstand von 12 Mona-
ten erbracht werden kann. Zum Leistungsumfang der FU 2 gehoren unter
anderem die Beratung und Inspektion der Mundhaohle sowie die Einschatzung
des Kariesrisikos anhand des dmft-Indexes. Auch findet eine Ernahrungsbera-
tung und Mundhygieneberatung statt - eine praktische Anleitung der Eltern ist
aber hier nicht mehr vorgesehen. Zusatzlich werden bei Kindern mit hohem
Kariesrisiko geeignete Fluoridierungsmafnahmen empfohlen.

FAZIT | Durch die nun enge Bindung der kinderarztlichen Vorsorge an die
zahnarztlichen Friherkennungsuntersuchungen ergibt sich ein System, das
Eltern und Behandlern Transparenz und Ubersichtlichkeit gibt. Es ist die Aufgabe
des zahnarztlichen Teams, den Eltern Sicherheit zu geben, sie zu bestarken, sie
zu beraten und zu unterstitzen.

PPZ Praxisteam 12-2019
professionell



