AKTION ZAHNFREUNDLICH

ZAHNPFLEGE
VON DER SCHWANGERSCHAFT
BIS ZUM BLEIBENDEN GEBISS




AB DER SCHWANGERSCHAFT BIS ZUM 1. MILCHZAHN

Wéahrend der Schwangerschaft reagiert die
Mundhoéhle sehr sensibel auf die Verdnde-
rungen im Korper. Die Hormonumstellung
fordert den Austausch zwischen den Zellen,
das heisst Zellen und Gewebe werden durch-
lassiger, weshalb auch Bakterien, die u.a. im
Zahnzwischenraum liegen bleiben, besser
ins Gewebe Ubertreten kdnnen. Intensive
Zahn-und Zahnzwischenraumpflege ist jetzt
notwendig, denn ohne konsequente Mund-
hygiene kann der bakterielle Zahnbelag
(Plaque oder Biofilm) sowohl Karies als auch
eine  Schwangerschaftsgingivitis  (Zahn-
fleischentzlindung) verursachen. Die hdusli-
che Mundpflege sollte abhdngig vom indivi-
duellen Erkrankungsrisiko durch die pro-
fessionelle Zahnreinigung in der Zahnarzt-
oder Dentalhygienepraxis ergdnzt werden.

Die Erndhrung der werdenden Mutter spielt
auch flr die Gesundheit des Kindes eine
grosse Rolle. Die werdende Mutter sollte
sich moglichst ausgewogen und vielseitig
erndhren: Vollkornprodukte, Gemtse und
Frichte sollten reichlich, Stsses und salzi-
ge Knabbereien hingegen massvoll verzehrt
werden. Milch und Milchprodukte sowie Ei-
weisslieferanten (z.B. Fleisch, Fisch, Eier,
Hillsenfriichte) gehdren ebenfalls auf den
taglichen Speiseplan.

Bereits ab der 6. bis 8. Schwangerschaftswo-
che entwickeln sich die Milchzédhne lhres
Kindes. Dann bilden sich die ersten «Zahn-
leisten», aus denen die Keimanlagen fur die
20 Milchzéahne und die spater nachwachsen-
den 32 bleibenden Zdhne entstehen.

Bei der Geburt Ihres Kindes sind dann bereits
alle 20 Milchzahne und auch die bleibenden
Zahne unter dem Zahnfleisch im Knochen
angelegt. Schon vor dem Zahndurchbruch
kann das Baby durch das Wachstum der Zah-
ne leichte Schmerzen versplren. Ein ver-
mehrter Speichelfluss, Quengeln, auffallend
rote Backchen, leicht erhdhte Korpertempe-
ratur oder ein Faustchen im Mund sind An-
zeichen flr das Zahnen. Bei solchen Begleit-
erscheinungen des Zahnens kann bei-
spielsweise ein gekihlter Beissring oder ein
zahnfreundliches Zahngel helfen.

Bis zum Durchbruch des ersten Zahns kon-
nen Sie bei Inrem Baby eine sehr vorsichtige
Massage des noch zahnlosen Ober- und Un-
terkiefers - am besten mit der Fingerkuppe
-vornehmen. So gewohntsich IhrKind an die
«Manipulation» im Mundraum. Wenn bereits
Zahnspitzen sichtbar sind, kdnnen Sie diese
nach dem Trinken miteinem angefeuchteten
Wattestabchen rundherum saubern.



AB DEM 1. MILCHZAHN BIS ZUM 2. GEBURTSTAG

Zwischen dem 6. und 8. Lebensmonatist das
erste Milchzdhnchen im Unterkiefer zu se-
hen. Die anderen folgen in einer ganz be-
stimmten Reihenfolge. Bis alle 20 Milchzah-
nedasind (je zehn im Ober- und Unterkiefen),
dauert es rund zweieinhalb Jahre. Die Pflege
der Milchzdhne ist sehr wichtig, denn diese
dienen nicht nur als Platzhalter fUr die blei-
benden Zdhne, sondern auch ftir die Sprach-
entwicklung und Mimik, zum Abbeissen und
Kauen.

Der Durchbruch des ersten Milchzahns ist
zugleich der Startschuss flr eine regelmas-
sigeZahnreinigung. Die Aufgabe der Elternist
es, von nun an einmal taglich die Zdhne mit
einer sehr weichen Babyzahnbtrste und ei-
ner Kinderzahnpasta zu putzen. Wir empfeh-
len Thnen ab Durchbruch des ersten Zahns
bis zum 2. Geburtstag eine milde (nicht zu
susse) Kinderzahnpaste zu verwenden: 1 x
taglich eine erbsengrosse Menge (rund 250
mg) bei einer Fluoridkonzentration von 500
ppm oder 2 x taglich eine reiskorngrosse
Menge (rund 100 mg) bei einer Fluoridkon-
zentration von >500 ppm.

Fihren Sie die Zahnpflege als Abendritual
nach dem Stillen oder dem «Schoppen» ein.
Achten Sie darauf, anschliessend Ihrem Kind
nur Wasser und keine Milch zu geben, da die-
se Milchzucker (Laktose) enthalt, welche Ka-
ries verursachen kann.

Sollte Ihr Kind etwas zur Beruhigung brau-
chen, ist ein zahn- und kieferfreundlicher
Nuggi ratsamer als der Daumen. Es hilft, Fehl-
entwicklungen an Zahnen und Kiefer zu ver-
meiden. Spatestens im Alter von drei Jahren
sollte dem Kind das Nuckeln abgewdhnt wer-
den.

Die tdgliche Zahn- und Mundpflege dient Ih-
rem Kind ebenfalls als nitzliche Vorberei-
tung flr den Zahnarztbesuch. Stellen Sie
Ihrem Zahnarzt bzw. Ihrer Zahnérztin Ihr Kind
zwischendem 18.und 24. Lebensmonatzum
ersten Mal und anschliessend regelmassig
vor. Durch diese Handhabung kénnen Zahn-
stellungs- und Bisslagefehler friihzeitig er-
kannt und bei erhdhtem Kariesrisiko zusatz-
liche Massnahmen eingeleitet werden.
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AB DEM 2. GEBURTSTAG

Mit rund zwei Jahren sind die ersten moto-
rischen Fahigkeiten ausgebildet. Das Klein-
kind kann spielerisch an die selbststandige
Zahnpflege herangeflhrt werden. Seien Sie
ein Vorbild und flihren Sie die tagliche
Zahnpflege als gemeinsames Ritual ein.
Motivierend hilft ein lustiges Zahnputzlied
oder eine Zahnputzuhr, welche die Auf-
merksamkeit des Kindes verlangern. Kinder
durfen auch mal die Zahne der Eltern put-
zen, das verstarkt ebenfalls die Aufmerk-
samkeit und ihre Bereitschaft flir das
«Nachputzen» der Eltern.

Wenn Ihr Kind etwa zweieinhalb Jahre alt ist,
hateseinvollstéandiges Milchgebiss. Am An-
fang stehen die Zdhne haufig noch licken-
los. Je alter Ihr Kind wird, desto mehr treten
Licken zwischen den Zdhnen auf. Dies ist
wichtig, damitdie nachfolgenden, grésseren
und bleibenden Zéhne auch Platz im Kiefer
finden. Ein gesundes Milchgebiss ist die Ba-
sis fur ein gesundes bleibendes Gebiss.
Denn gehen Milchzdhne durch Karies zu
frih verloren, wachsen die bleibenden
«schief» nach. Ausserdem verursachen
kranke Zahne Zahnschmerzen - manchmal
gar Eiter. Solche Prozesse kdnnen die Ent-
wicklung der bleibenden Zahne empfindlich
storen.

Ab dem zweiten Geburtstag empfehlen wir,
die Milchzahne zweimal téglich - morgens
nach dem Frihstick und abends vor dem
Schlafengehen - grindlich zu putzen. Die
Menge der aufzutragenden Kinderzahnpas-
ta variiert je nach Flouridkonzentration: bis
zu einer vollen Blrstenlange (250-500 mg)
bei einer Fluoridkonzentration von 500
ppm; eine erbsengrosse Menge (rund 250
mg) bei einer Fluoridkonzentration von
1000 ppm. Beachten Sie, dass nebst der
zweimal taglichen Mundpflege die Zdhne
auch nach jeder zuckerhaltigen Zwischen-
mahlzeit geputzt werden mussen.



DER GEBISSWECHSEL

Im Alter von etwa sechs Jahren brechen die
ersten bleibenden Zdhne durch. Der Zahn-
wechsel dauert in der Regel vom 6. bis 12.
Geburtstag, wobei in dieser Phase auch vom
sogenannten Wechselgebiss gesprochen
wird. Ab Kindergarten-Beginn wird geraten,
die Zéahne dreimal téaglich - nach jeder
Hauptmahlzeit - grindlich und jeweils mit
fluoridierter Junior- oder Erwachsenen-
zahnpasta (Fluoridgehalt >1000 ppm) zu
putzen. Auch hier gilt zu beachten, die Zah-
ne zusdatzlich nach jeder gezuckerten Zwi-
schenmahlzeit zu putzen. Da korrektes Zah-
neputzen nicht leicht ist, lohnt sich die
Kontrolle und das «Nachputzen» durch die
Eltern bis zum 9. Geburtstag (3. Klasse).

Der Gebisswechsel erfolgt in zwei Etappen:

1. Etappe: Im Alter von 6 bis 8 Jahren bre-
chen acht Schneidezdhne und vier grosse
Backenzahne (Sechsjahrmolar) durch. Die
vier grossen Backenzdhne ersetzen keine
Milchzéhne, sondern brechen direkt hinter
diesen durch. Aus diesem Grund istes wich-
tig, diesen beim Putzen besondere Aufmerk-
samkeit zu schenken: mit kleinen seitlichen
und horizontalen Bewegungen werden die
Kauflachen der bleibenden Molaren ab Be-
ginn des Zahndurchbruchs gereinigt, bis sie
vollstandig durchgebrochen sind.

2. Etappe: Im Alter von 10 bis 12 Jahren bre-
chen die restlichen Zéahne durch. Dies sind
vier Eckzdhne sowie acht kleine und vier
grosse Backenzahne.

Anschliessend ist das Gebiss komplett und
umfasst 28 Zdhne. Allerdings fehlen noch
vier Weisheitszahne, die ab dem 17. Ge-
burtstag durchbrechen konnen.



ZAHNPUTZTECHNIKEN*

BIS ZUM KINDERGARTEN-BEGINN:
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Bild 1: Es braucht eine weiche Kinderzahn-

birste und eine fluoridhaltige Kinderzahn-

pasta. Die aufzutragende Menge variiert je
nach Alter des Kindes und Fluoridkonzent-
ration der Zahnpasta.

Ab dem Durchbruch des ersten Zahnes bis

zum 2. Geburtstag:

-einmal taglich eine erbsengrosse Menge
(rund 250 mg) bei einer Fluoridkonzent-
ration von 500 ppm

-zweimal taglich eine reiskorngrosse
Menge (rund 100 mg) bei einer Fluorid-
konzentration von 500-1000 ppm

Vom 2. bis zum 6. Geburtstag:

-zweimal taglich bis zu einer vollen
Blrstenldnge (250-500 mg) bei einer
Fluoridkonzentration von 500 ppm

-zweimal taglich eine erbsengrosse
Menge (rund 250 mg) bei einer Fluorid-
konzentration von 500-1000 ppm

Bild 2 und 3: Die Aussen- und Innenseiten

der Frontzdhne mit vertikalen Bewegungen

(aufund ab) bis tGiber das Zahnfleisch birsten.

Bild 4: Die Kauflachen der Milchmolaren

sind mit kleinen horizontalen Bewegungen

zu bursten.

Nach dem Zédhneputzen ist es nicht notwen-

dig, den Mund mit Wasser zu sptilen; Aus-

spucken genlgt. Die Zahnblrste ist nach

1-2 Monaten auszuwechseln.

AB KINDERGARTEN-BEGINN:

Bild 1: Kauflaichen werden von hinten nach
vorn mit kleinen horizontalen Bewegungen
gebUrstet. Reihenfolge: oben rechts - oben
links / unten rechts - unten links

Bild 2: Aussenfldchen seitlich werden von
hinten bis zum Eckzahn mit kleinen Auf-

und Abbewegungen bei geschlossenen
Zahnreihen geburstet. Ab der 3. Primarstufe
Ober- und Unterkiefer getrennt bursten.
Reihenfolge: rechts - dann links

Bild 3: Aussenflachen vorn werden, nach-
dem die Schneidezdhne Kante auf Kante
gestellt sind, von rechts nach links mit klei-
nen Auf- und Abbewegungen gebdrstet.
Reihenfolge: zuerst oben - dann unten

Bild 4 und 5: Innenfldchen oben und unten
werden vom hintersten Zahn rechts nach
vorne und weiter bis zum hintersten Zahn
links mit kleinen Auf- und Abbewegungen
geburstet.

Nach dem Zahneputzen die Zahnpasta aus-
spucken und mit wenig Wasser ausspulen.
Die Zahnburste sollte einen kurzen, schma-
len Burstenkopf haben und ersetzt werden,
sobald die Borsten auseinanderweichen.



WERTVOLLE TIPPS

Karies ist nicht vererbbar und kann erst ent-
stehen, wenn die Zdhne durchgebrochen
sind. Die wohl wichtigste Rolle dabei kommt
dem vernlnftigen Umgang mit Zucker zu.
Denn damit Karies entstehen kann, braucht
es Bakterien, Zucker und Zeit. Mundbakteri-
en stellen aus Zucker Saure her, die den
Zahnschmelz entkalkt. Findet diese Entkal-
kung zu haufig statt, bilden sich mit der Zeit
Locher (Karies). Ausserdem kommt es beim
Kariesrisiko priméar auf die Haufigkeit der
Zuckereinnahme und weniger aufdie Menge
des Zuckers an, welche konsumiert wird.
Fast alle Zuckerarten kdnnen Karies verur-
sachen - nicht nur der normale Haushalts-
zucker (Kristallzucker), sondern auch
Rohrzucker, Traubenzucker, Fruchtzucker,
Milchzucker etc.

Aus diesem Grund ist es unter anderem
wichtig, vorwiegend Wasser zu trinken und
die Zdhne nicht permanent mit zuckerhalti-
gen Flussigkeiten (Fruchtsafte, Malz- oder
Kakaozubereitungen) zu umspiilen. Uber-
lassen Sie deshalb Ihrem Kind nie eine
Trinkflasche zur permanenten Selbstbedie-
nung. Eine Dauernuckelflasche beeintrach-
tigt die natlrliche Schutzfunktion des Spei-
chels und die Kinderzahne werden stun-
denlang férmlich in einer Zuckerlésung ge-
spult und dabei rasend schnell von Karies
zerstort. Fruchtsafte (v.a. Orangen- und Ap-
felsaft) liefern zwar wertvolle Vitamine und
Mineralstoffe, enthalten jedoch meist viel
Fruchtzucker und Fruchtsdure und kdnnen
bei standigem Konsum ebenfalls schnell zu
Karies fihren. Zusatzlich verursachen Obst-
safte - auch verdlinnte - Abtragungsscha-
den an derZahnoberflache. Auch bei Tees ist
Vorsicht geboten: viele Instant-Tees enthal-
ten versteckten Zucker.

Wenn Sie Ihrem Kind einmal etwas Stisses
geben mochten, wahlen Sie zahnfreundli-
che Produkte und achten Sie beim Einkauf
auf das Qualitatslabel «Zahnmannchen».
Produkte mit dem «Zahnmannchen» wur-
den wissenschaftlich auf ihre Zahnfreund-
lichkeit getestet und fordern die Mundge-
sundheit. Allerdings gilt auch bei zahn-
freundlichen Produkten Zurtickhaltung,
denn sie gewdhnen Ihr Kind an den slissen
Geschmack. Zudem kdnnen zahnfreundli-
che Produkte bei Ubermdassigem Verzehr
teilweise abfuihrend wirken.

Legen Sie deshalb Wert auf frisches, knacki-
ges Obst, rohes Gemuse und Vollkornpro-
dukte. Diese Lebensmittel sind optimal ftr
die Entwicklung Ihres Kindes; sie mussen
krafitg gekaut werden, was wiederum die
Speichelproduktion anregt. Speichel ist ein
wichtiges Schutzsystem im Mund: Er um-
spult und reinigt die Zdhne, schutzt, «repa-
riert» und hartet den Zahnschmelz durch
Kalzium und Fluoride.

Sollte bei Ihrem Kind trotzdem einmal Karies
entstehen, gehen Sie gemeinsam mit einem
Zahnarzt oder einer Dentalhygienikerin die-
sem Problem nach und ermitteln Sie die
Ursache, damit sich eine Folgeerkrankung
vermeiden ldsst. Mogliche Grunde fur die
Karies-Entstehung sind beispielsweise ein
zu hoher Zuckerkonsum oder eine ungenu-
gende Zahnreinigung.

ZUSAMMENFASSEND GILT:

Eine gute und regelmassige Zahnreinigung
sowie die Reduktion von haufigen gezucker-
ten Zwischenmahlzeiten und gesussten Ge-
tranken helfen, Karies zu vermeiden.



Gemeinsam gegen Karies
und fur die Mundgesundheit!

Das Zahnmannchen steht flr die gezielte Aufkldrung und Pravention
in Bezug auf Zahn- und Mundpflege in der Schweizer Bevolkerung.
Unerlasslich daflr ist die Zusammenarbeit mit Fachpersonen aus dem
Bereich der Zahnmedizin - zum Beispiel mit Ihnen!

Unterstutzen Sie die Aktion Zahnfreundlich Schweiz und die ldee, welche
hinter dem Zahnmannchen steht: Werden Sie Vereinsmitglied!

Die Mitglieder bezahlen jahrlich einen Beitrag von CHF 50.- und
profitieren dabei von zahlreichen Vorteilen. Fachpersonen, die noch in
Ausbildung sind, kénnen eine Juniormitgliedschaft beantragen.

Diese ist bis Abschluss der Ausbildung kostenlos.

HERAUSGEBER UND WEITERE AUSKUNFTE OFFIZIELLE PARTNERSCHAFT MIT

% Lets
Family

Aktion Zahnfreundlich Schweiz
Bahnhofstrasse 7b
6210 Sursee

Telefon 061 271 22 25
info@zahnfreundlich.ch
www.zahnfreundlich.ch

* Quelle Zahnputztechniken:
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