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Mundgesundheit im Alter

Heutzutage haben dank der verbesserten zahn-
arztlichen Versorgung viele Menschen bis ins hohe
Alter ihre eigenen Zahne. Auch hochwertige
Versorgungen wie Kronen, Briicken oder Implantate
bleiben oft viele Jahre erhalten.

Dennoch beeinflussen alterstypische Erkrankungen
wie Diabetes, aber auch Rauchen, die gleichzeitige
Einnahme mehrerer Arzneimittel und die ab-
nehmende Mundhygiene die Mundgesundheit.

So treten im Alter auch hdufig Zahnfleischent-
zindungen, Karies an freiliegenden Zahnhalsen,
Mundtrockenheit, Druckstellen durch Prothesen
und Veranderungen der Mundschleimhaut auf.

Die Zahnmedizin flir altere Menschen, die so
genannte Gerostomatologie, legt ihren Schwer-
punkt auf die Veranderungen von Zahnen, Zahn-
fleisch und Mundschleimhaut. Zudem nimmt sie
Rucksicht auf die individuelle gesundheitliche und
pflegerische Situation. lhr Ziel ist es, Beschwerden
friih zu erkennen, Schmerzen zu vermeiden und die
eigenen Zahne moglichst lange zu erhalten.

Erkrankungen im Alter

Erkrankung

Ursachen

Beschwerden

Worauf sollten Sie achten?

Zahnfleischentziindung

Zahnbelag und erschwerte Reinigung der
Zahne oder Zahnzwischenraume

Zahnfleischbluten, Rétung, Schwellung,
Mundgeruch

Reinigen Sie die Zahne griindlich und
lassen Sie Entzlindungen friihzeitig
kontrollieren.

Eine professionelle Mundhygiene in der
Zahnarztordination kann zusatzlich
unterstltzen.

Parodontitis

Eine ldnger bestehende Zahnfleisch-
entziindung kann auf den Zahnhalte-
apparat und den Kieferknochen
ubergreifen.

Zuriickgehendes Zahnfleisch, lockere
Zahne, Mundgeruch oder Veranderungen
der Zahnstellung

Nehmen Sie regelmédfRige Kontrolltermine
wahr und lassen Sie bestehende
Entziindungen behandeln.

Mundtrockenheit

Arzneimittel, Erkrankungen oder eine zu
geringe Flussigkeitsaufnahme,
hormonelle Veranderungen

Brennen, klebriges Mundgefiihl und
Schwierigkeiten beim Sprechen, Kauen
oder Schlucken. Der Halt einer Prothese
kann verschlechtert sein.

Trinken Sie regelmaliig Wasser und lassen
Sie die Ursache arztlich oder zahnarztlich
abklaren.

Druckstellen,
schlechtsitzende

Der Kiefer und die Mundschleimhaut
kdnnen sich im Laufe der Zeit verandern.

Rotungen, Wunden oder Schmerzen beim
Kauen und Sprechen

Verdndern Sie die Prothese nicht selbst.
Lassen Sie Sitz und Funktion in der

Prothesen Dadurch kann eine Prothese nicht mehr Zahnarztordination Uberprifen.
richtig sitzen.
Veranderung der Druckstellen, Mundtrockenheit, Brennen, wunde Stellen, auffallige Flecken Lassen Sie Verdnderungen untersuchen,

Mundschleimhaut

Infektionen oder andere Erkrankungen

oder Schmerzen

wenn sie nicht innerhalb weniger Tage
abheilen oder immer wieder auftreten.



Tipps zur Mundhygiene im Alter

Zweimal taglich zwei Minuten
Zahne putzen. Verwenden Sie
eine weiche Zahnburste und eine
fluoridhaltige Zahnpasta.

RegelmaBige professionelle
Mundhygiene in der
Zahnarztordination.

Reinigen Sie die
Zahnzwischenraume
einmal taglich.

Verwenden Sie eine elektrische
Zahnburste. Sie kann die
Reinigung erleichtern, wenn Kraft
oder Beweglichkeit der Hande
nachlassen. Auch ein dickerer
Burstengriff kann helfen.

Reinigen Sie Kronen, Briicken
und Implantate grindlich.

Reinigen Sie herausnehmbaren
Zahnersatz taglich.
Spulen Sie den Mund aus und
reinigen Sie Zahnfleisch,
Gaumen und Zunge.

Trinken Sie regelmaBig Wasser.
Zuckerfreier Kaugummi oder
Bonbons regen den Speichel-

fluss an.

Andern oder beenden Sie lhre
verordnete Medikation niemals
selbststandig. Sprechen Sie bei

Mundtrockenheit mit lhrer

(Zahn)Arztin/lhrem (Zahn)Arzt.

Lassen Sie sich bei der
Mundpflege helfen.

Mundgesundheit und Demenz

Pflegende Angehorige sollten auf folgende Auffalligkeiten achten. Sie konnen auf mogliche Schmerzen,

schlecht sitzende Prothesen oder Erkrankungen der Zahne und Mundschleimhaut hinweisen.

Mundhohle

= Trockene, rissige Lippen;
wunde Mundwinkel

= Gerotete Zunge oder Mundschleimhaute;
Speisertickstande, weilke Belage auf
Zunge/Mundschleimhaut, Schwellungen

= Weiche oder groRflachige harte Belage auf
Zahnen, abgesplitterte (scharfe Kanten),
kariose (Locher) oder lockere Zahne

= Ungepflegte Zahnprothesen,
Absplitterungen

Wenn Zahnpasta nicht weniger wird, die Zahnblirste
unbenutzt aussieht und die Prothesen nachts nicht
mehr im Wasserglas sind, deutet das auf ab-
nehmende Mundhygiene durch motorische oder
sensorische Einschrankungen hin.

Unterstlitzen Sie die/den Betroffenen; achten Sie
dabei auf eine aufrechte Kopf- und Korperposition.
Kiindigen Sie alle Mallnahmen und Berlhrungen
vorher an. Loben Sie nach der Mundpflege den
Menschen mit Demenz.

Mundgeruch

Prothesen fallen heraus; Tragen wird
abgelehnt

Schwierigkeiten beim Kauen, Schlucken,
Sprechen

Standiges Knirschen, Pressen

Haufiges Lippenlecken oder auffalliges
Befeuchten des Mundes

Verweigerung von Essen, Getranken oder
Mundpflege

Ablehnung von bestimmten
Nahrungsmitteln

Verandertes Sozialverhalten
(seltenes Lachen, weniger Sprechen)




Informationen

Bitte kontaktieren Sie Ihre behandelnde Zahnarztin oder
lhren behandelnden Zahnarzt fiir weitere Informationen
und eine personliche Beratung.
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