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» Infarktrisiko
Der Zusammenhang endodontischer Infektionen und Herzinfarkt

| Je mehr Zahne fehlen, umso hoher das Risiko fiir einen Myokardinfarkt,
belegen Forschungen der Universitaten Stockholm und Goteborg. Bestehen
zusatzlich endodontische Infektionen, kann das als unabhangiger Risiko-
faktor fir kardiovaskulare Erkrankungen eingestuft werden. |

Die Studie umfasste knapp 800 Patienten (Durchschnittsalter: 62 + 8 Jahre,
81 % mannlich) mit kiirzlich erlittenem Myokardinfarkt sowie dieselbe Anzahl
Vergleichsprobanden. Den Infarkt-Patienten fehlten nicht nur mehr Zahne,
sie wiesen auch mehr Karies auf. Die Anzahl fehlender Zahne war mit einem
erhohten Infarktrisiko verbunden, wahrend kariesfreie, gefiillte Zahne das
Risiko senkten. Der Blick auf das Alter der Probanden zeigte, dass die Anzahl
karioser Zahne (>60 Jahre), das Vorliegen primérer periapikaler Lasionen
(>65 Jahre) und der Anteil wurzelkanalgefillter Zahne (265 Jahre) mit einem
erhohten Myokardinfarkt-Risiko verbunden sind. Ob diese Zusammenhange
kausal sind oder aufgrund einer indirekten Beziehung mit gemeinsamen Ri-
sikofaktoren entstehen, konnte noch nicht geklart werden.

N QUELLE

e Sebring D et al. Endodontic inflammatory disease: A risk indicator for a first myocardial
infarction. Int Endod J 2022, 55(1):6-17, doi.org/10.1111/ie}.13634

» Spulprotokoll
Aktivierte Spulung reduziert offenbar Schmerzen nach Endo

| Ein systematisches Review mit Metanalyse aus Brasilien widmete sich
der Frage, ob eine aktivierte oder konventionelle NaOCLl-Spilung wahrend
einer endodontischen Behandlung zu weniger postoperativen Schmerzen
fuhrt. Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass die Ultraschallspilung
weniger postoperative Schmerzen verursacht als eine herkdmmliche
Nadelspilung. |

In allen sechs ins Review einbezogenen klinischen randomisiert kontrollier-
ten Studien kam 2,5- bis 5-prozentiges Natriumhypochlorit (NaOCl) als Spiil-
l6sung zum Einsatz. Generell kam es in den ersten 24 Stunden zu den meis-
ten Schmerzen. Vier Studien der Metaanalyse hatten gezeigt, dass es in den
ersten 48 Stunden zu weniger Schmerzen bei Anwendung einer Ultraschall-
aktivierten Spilung kam, nach 72 Stunden bestand allerdings kein Unter-
schied mehr zur konventionellen Spilung. Schmerzen werden jedoch von
vielen Variablen beeinflusst. Hier sollten mehr Informationen liber das pra-
operative Schmerzniveau und die Verwendung von Analgetika in die betrach-
teten Studien einflieBen.

N QUELLE

e Chalub LO et al.:. Postoperative pain in root canal treatment with ultrasonic versus con-
ventional irrigation: a systematic review and meta-analysis of randomized controlled
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