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Pressemitteilung

10.300 Kinder in Sachsen haben Kreidezdhne
Sind Antibiotika eine Ursache fur die Erkrankung?

Dresden/ Leipzig, 15. September 2021 — Die Zahne sind verfarbt und fleckig, sie
sind oft schmerzempfindlich und so weich, dass sie schlieZlich bréckeln. Die Rede
ist von Kreidezahnen, im Fachjargon: Molaren-Inzisiven-Hypomineralisation (MIH)
des Zahnschmelzes. In Sachsen sind 5,6 Prozent der Sechs- bis 10-J&éhrigen
betroffen, so der BARMER-Zahnreport 2021. Sachsenweit hochgerechnet waren
das etwa 10.300 Jungen und Méadchen, etwa jedes 20. Kind in diesem Alter.
.Kreidezéhne sind nach Karies die bedeutendste Zahnerkrankung bei Kindern.
Tatsé&chlich durften noch viel mehr Menschen betroffen sein. Denn Kreidezahne
sind irreversibel. Sie kommen auch bei Alteren vor*, sagt Dr. Fabian Magerl,
Landesgeschéftsfihrer der BARMER in Sachsen bei der Vorstellung der BARMER-
Studie im Freistaat. ,Stark betroffene Kinder leiden oft sehr unter der
Zahnschadigung. Sie haben Schwierigkeiten beim Essen, Schmerzen bei der
Zahnreinigung. AuBerdem wirken sich die farb- und formverénderten Zahne nicht
forderlich auf das psychische und soziale Wohlbefinden der Kinder aus. Neben den
physischen Schmerzen leidet also auch die Kinderseele®, beschreibt Prof. Dr.
Christian Hirsch, Direktor der Poliklinik fur Kinderzahnheilkunde und
Primarprophylaxe des Universitatsklinikums Leipzig, die Problematik. Die klinischen
Auswirkungen der MIH und deren Therapie-mdglichkeiten in der Zahnarztpraxis sind

wichtige Forschungsschwerpunkte in seiner Klinik.

Zusammenhang von Antibiotika und Kreidezahnen sichtbar

Bei Kreidezéhnen ist die Mineralisation des Zahnschmelzes gestért. Deshalb baut
sich dieser nicht richtig auf und der Zahn wird bréselig. Uber die Ursachen wird viel
diskutiert. In der aktuellen Studie ist es gelungen, einen Zusammenhang zwischen
einer MIH-Erkrankung und der Gabe von Antibiotika, die etwa bei Atem- oder
Harnwegsinfekten zum Einsatz kommen, nachzuweisen. ,Es hat sich gezeigt, dass
Kindern mit Kreidezéhnen in den ersten vier Lebensjahren gut 10 Prozent mehr
dieser gangigen Antibiotika verordnet wurden als Gleichaltrigen ohne MIH. Die
Verordnung von Antibiotika steht damit in einem erkennbaren Zusammenhang mit
dem Auftreten von Kreidezahnen. Allerdings ist noch unklar, wie genau Antibiotika
die Entstehung von Kreidezahnen férdern“, sagt Dr. Magerl. Hier seien weitere
Untersuchungen erforderlich. In der Regel wiirden die Kreidezahne in den
Zahnarztpraxen bei Kindern ab einem Alter von sechs Jahren diagnostiziert. Dabei
sind die bleibenden Z&hne bereits vor ihrem Durchbruch geschadigt. Die Ernédhrung
habe damit auf die Entstehung von Kreidezédhnen eher keinen Einfluss. Auch
regelmaRiges Zahneputzen kénne Kreidezahne nicht verhindern, da die Zahne
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bereits geschéadigt durchbrechen. Somit sei Pravention nahezu unmaglich. ,Fur die
Eltern betroffener Kinder ist das eine wichtige Botschaft. Sie haben nichts falsch

gemacht!”, sagt Dr. Fabian Magerl.

Antibiotika: Sachsens Kinder-, Jugendérzte seit Jahren besonders achtsam
.vor dem Hintergrund, dass Antibiotika Einfluss auf die Bildung von Kreidezéhnen
haben kénnen, muss weiterhin auf deren verantwortungsvollen und
indikationsgerechten Einsatz hingewiesen werden®, sagt Dr. Magerl. ,Antibiotika
sind ohne jeden Zweifel segensreich. Doch die Pramisse lautet, so viel wie nétig
und so wenig wie moglich.” Unabhangig vom Thema Kreidezahne sei man in
Sachsen bei der Antibiotikamenge bereits auf einem guten Weg. So habe sich die
verordnete Antibiotikagabe bei Kindern bis finf Jahren zwischen 2005 und 2019 im
Sachsen deutlich mehr als halbiert. ,Die zunehmende Darstellung einer Vielzahl von
Nebenwirkungen durch Antibiotika, wie hier beispielsweise die Kreidezéhne machen
eine sogenannte ,Rationale antibiotische Therapie' immer bedeutsamer. Da im
Kleinkindalter die meisten Infekte virale Ursache haben, wird in der ambulanten
Behandlung von Kindern die Strategie des Abwartens, das heif3t die ‘Nicht-
Auswahl‘ oder ,Noch-nicht-Auswahl‘ eines Antibiotikums mehr und mehr in den
Vordergrund gestellt. Allerdings sind Krankheitsverlaufe nie sicher vorhersagbar.
Daher ist das Abwarten und weitere Beobachten fir uns Kinder- und Jugendarzte
ein unverzichtbarer Bestandteil in der fundierten rationalen ambulanten Therapie.
Denn, falls nétig muss nachkorrigiert werden”, sagt Dipl. Med. Stefan Mertens,
niedergelassener Facharzt fir Kinder- und Jugendmedizin und Vorsitzender des

Berufsverbandes der Kinder- und Jugendérzte in Sachsen.

Rechtzeitiges Erkennen kann Beschwerden deutlich lindern

Bereits wenn der erste Milchzahn durchbricht, sollte der Zahnarzt regelmafig auf
die Kinderzahne schauen. Kinder bis sechs Jahre werden in Sachsen leider noch zu
selten einem Zahnarzt vorgestellt. ,Eltern warten oft zu lange, bevor sie mit ihrem
Kind das erste Mal zum Zahnarzt gehen*, so der BARMER Landeschef. Im Jahr
2019 besuchten nur etwa 37 Prozent der Familien mit ihrem unter sechsjéahrigen
Nachwuchs eine Zahnarztpraxis. Eine Friherkennungsuntersuchung pro Jahr sei fur
Kinder zwischen dem sechsten und dem 72. Lebensmonat méglich, zwischen dem
sechsten und dem 18. Lebensjahr dann eine pro Kalenderhalbjahr. Wirden
Zahnschadigungen frihzeitig erkannt und rechtzeitig MaBnahmen eingeleitet, kdbnne
schmerzenden Kinderzahnen vorgebeugt werden. ,Denn neben der
Ursachenforschung sind fur die betroffenen Kinder die Auswirkungen der Molaren-
Inzisiven-Hypomineralisationen (MIH) des Zahnschmelzes von groRRer praktischer
Bedeutung. Diese reichen von der Uberempfindlichkeit eher leicht erkrankter bis hin
zur Extraktion von extrem stark geschadigten und damit auch oft sehr
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schmerzenden Zahnen", bestétigt auch Prof. Dr. Christian Hirsch.

Madchen sind haufiger betroffen als Jungen

Neben der Ursachenforschung liefert der BARMER-Zahnreport eine
Bestandsaufnahme zum Phé&nomen der Kreidezahne. Betroffen sind demnach
haufiger Madchen als Jungen. Zwischen den Jahren 2012 bis 2019 hatten 9,1
Prozent der Madchen und 7,6 Prozent der Jungen in Deutschland eine so schwere
Form der Kreidezahne, dass sie in zahnarztlicher Behandlung waren. Auch gibt es
regional deutliche Unterschiede. In Sachsen habe man Kreidezéhne am haufigsten
bei Kindern aus Leipzig festgestellt. Dort seien mehr als sieben Prozent in dieser
Altersgruppe betroffen. Am geringsten sei die Pravalenz in Mittelsachsen und im
Kreis Sachsische Schweiz-Osterzgebirge (4,9 Prozent). Dr. Magerl: ,Im Vergleich
der Bundesléander deutschlandweit gibt es erfreulicher Weise nur in Hamburg noch
weniger betroffene Kinder als in Sachsen. Allerdings kdnnen wir diese regionalen
Unterschiede aktuell noch nicht erkléaren.*

Weitere Informationen

Zahnvorsorge Kinder: www.barmer.de/a000110

Kreidezéhne: www.barmer.de/a006550
BARMER Zahnreport 2021: www.barmer.de/a006549
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Sachsen: Anteil Kinder mit Kreidezdhnen (MIH) unter 10
Jahren in den Kreisen 2019
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BARMER-Zahnreport 2021
Sachsen: Kreidezahne bel Kindern

Dr. Fabian Magerl. Landesgeschaftsfihrer der BARMER in Sachsen

Prof. Dr. Christian Hirsch, Direktor der Poliklinik fur Kinderzahnheilkunde und
Priméirprophylaxe des Universitatsklinikums LEIpZIg (Forschungsschwerpunkt: klinische Auswirkungen der MIH

und deren Therapiemdglichkeiten in der Zahnarztpraxis)
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Datengrundlage

Analyse der im Rahmen der vertragsarztlichen Versorgung von
Zahnarzten abgerechneten Leistungen

Verknipfung von klinischen Studiendaten und BARMER-
Routinedaten

* Von bundesweit rd. 300.000 Kinder im Alter zwischen sechs
und neun Jahren

« Beobachtungszeitraum 2010 bis 2019

« Betroffenheitsquote Bund: 7,7 Prozent (rd. 450.000 Kinder)
Sachsen: 5,6 Prozent (rd. 10.300 Kinder)
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Molaren-Inzisiven-Hypomineralisation oder kurz ,,MIH*

« Im allgemeinen Sprachgebrauch wird diese Erkrankung
auch ,Kreidezahne® genannt.

» Strukturbildungsstorung des Zahnschmelzes

» Die Zahne sind verfarbt und fleckig, oft
schmerzempfindlich und so weich, dass sie brockeln.

 Betrifft vorrangig die ersten bleibende Backenzahne
(Molare) und die bleibenden Schneidezahne.

« Erkrankung wird ab etwa sechs Lebensjahren
diagnostiziert.

» Die Kinder leiden doppelt:

Unter schmerzenden Zahnen und dem Aussehen der Zahne.
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Massive regionale Unterschiede
Betroffenenraten bei Kindern unterschiedlich:

Am hochsten in NRW: 10,2 Prozent

Gefolgt von Sachsen: 5,6 Prozent

Am geringsten in Hamburg: 5,5 Prozent

» Mehr Madchen als Jungen betroffen. Ursache unklar!

15.09.2021 | Seite 5 | Pressekonferenz BARMER-Zahnreport 2021 Sachsen



Regionale Verteilung auf Stadt- und Kreisebene 2019
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» In Sachsen sind deutlich weniger Kinder betroffen als im gesamten Bundesgebiet.
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Alter der Mutter

Das Alter der Mutter zum Zeitpunkt der
Geburt kann verschiedene Einflisse auf
die Entwicklung des Kindes haben.

In Bezug auf das Auftreten von
Kreidezahnen bei Kindern zeigt sich
tberraschenderweise eine sehr stabile
und eindeutige Verteilung.

(BARMER Zahnreport 2021, S. 133)

» Kinder von Muttern mit hohem und besonders niedrigem Alter sind seltener von Kreidezdhnen betroffen.
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Zusammenhang von Antibiotika und Kreidezahnen

(Untersucht wurden unterschiedliche Gruppen von Medikamentenverordnungen bei Kindern
mit und ohne Kreidezéhnen.)

Bundesweite Auswertung

Wurde Kindern in den ersten Lebensjahren
deutlich haufiger Antibiotika verordnet...

z.B. Penicilline und Cephalosporine, die bei
Atem- oder Harnwegsinfekten zum Einsatz
kommen, ...

...trat signifikant vermehrt MIH auf.

Die Unterschiede zu nicht-Betroffenen
erreichten bei diesen Antibiotika bis etwa zehn
Prozent.

S. 141

» Kinder mit verstarkter Antibiotika-Nutzung haben deutlich haufiger Kreidezahne.

15.09.2021 | Seite 8 | Pressekonferenz BARMER-Zahnreport 2021 Sachsen



Zusammenhang von Antibiotika und Kreidezahnen

Beispiel: Penicillin ATC JO1C Betalactam-Antibiotikum

Anwendung: haufig eingesetzt, bei vielen
bakteriellen Infektionen, z.B. Atem- und
Harnwegsinfektionen

Verordnungsmenge war bis zu etwa 10 %
grofRer bei MIH-betroffenen Kindern.

_ o
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Antibiotikaeinsatz im Lander- und Jahresvergleich

Die Verordnung von Antibiotika steht in einem
erkennbaren Zusammenhang mit dem Auftreten
von Kreidezahnen.

Arbeitsgemeinschaft Antibiotic Stewardship [\
ambulante Padiatrie (ABSaP) im Mai 2019

gegrundet.(Berufsverbandes der Kinder- und Jugendarzte (BVKJ) und der

Initiative AnTiB aus Bielefeld)

Ziel: Antibiotika verantwortungsvoll einsetzten

In Sachsen ist man hier bereits auf einem guten
Weg.

» Die verordnete Antibiotikagabe bei Kindern bis finf Jahren hat sich zwischen den Jahren 2005 und 2019
mehr als halbiert.

15.09.2021 | Seite 10 | Pressekonferenz BARMER-Zahnreport 2021 Sachsen



Wichtige Botschaft fir die Eltern betroffener Kinder:

» Sie haben nichts falsch gemacht!
» Sie haben nicht beim Thema Zahnhygiene der Kinder versagt.

» Die Ernahrung und regelmafiRiges Zahneputzen haben auf die Entstehung keinen Einfluss.

Derzeit gibt es noch keine verlassliche Die Zahnschadigung kann nicht
Moglichkeit, Kreidezahne zu verhindern. geheilt, sondern nur rechtzeitig
erkannt und dann aufgehalten werden.

15.09.2021 | Seite 11 | Pressekonferenz BARMER-Zahnreport 2021 Sachsen




Fazit & Forderungen

FAZIT

Neben der Karies ist die MIH die zweite ernst zu nehmende Zahnerkrankung im Kindesalter.

Die Zahnschadigung kann nicht geheilt, sondern nur aufgehalten werden. Erforschung der Kreidezahne ist
noch in den Anfangen.

= BARMER-Zahnreport liefert wichtigen Beitrag, ftr weitere Forschung. Die Ursachen sind noch weiterhin
unklar. Allerdings gibt es erste Indizien.

» Zusammenhang zwischen Kreidezahnen und Antibiotika

FORDERUNGEN

» Wir pladieren flr den mal3vollen Einsatz von Antibiotika. Dies gilt nicht nur mit Blick auf Kreidezahne,
sondern grundsatzlich.

» Gute Nachricht: Sachsen ist bereits auf einem guten Weg. Antibiotikagabe bei Kindern bis funf Jahren
hat sich in zwischen 2005 und 2019 deutlich mehr als halbiert.

—)
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Vielen Dank
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UNIVERSITAT LEIPZIG

Medizinische Fakultat

Stérung der Schmelzbildung bei Kindern (MIH)
— Folgen und Therapiemoglichkeiten

Christian Hirsch
Universitatsklinikum Leipzig AGR
Poliklinik far Kinderzahnheilkunde und Primarprophylaxe






Inhalt;

* Was iIst das Problem von MIH?

* Was sind die Folgen von MIH fir die Kinder?

* Was Ist therapeutisch bel MIH moglich?






Einteilung der MIH (Wirzburger MIH-Konzept)

MIH-Treatment-Need-Index (MIH-TNI):

* 1: MIH ohne Hypersensitivitat, ohne Substanzdefekt
e 2: MIH ohne Hypersensitivitat, mit Substanzdefekt
* 3: MIH mit Hypersensitivitat, ohne Substanzdefekt

* 4: MIH mit Hypersensitivitat, mit Substanzdefekt

(Bekes & Steffen 2016; Bekes et al. 2016) Fotos: M. Ebel



Auswirkungen von MIH:

« Empfindlichkeit der Zahne
« Schwierigkeiten beim Essen
« Schmerzen bei der Zahnreinigung

* Probleme bel notwendigen Restaurationen

« Asthetische Beeintrachtigungen
 Einschrankungen beim psychischen und sozialen Wohlbefinden
* Nachteile durch die farb- und formveranderten Zahne

 Zeit- und Kostenaufwand durch die Therapie



The severity and degree of hypomineralisation in teeth and its
influence on oral hygiene and caries prevalence in children

Markus Ebel | Katrin Bekes®> | Christian Klode® | Christian Hirsch?

=) MIH macht die Zdhne empfindlicher und verschlechtert die Mundhygiene.



m) MIH schrankt die Lebensqualitat starker ein als Karies, besonders im Bereich des Wohlbefindens.



Therapieoptionen fur MIH abhangig vom Schweregrad der
Schadigung und der Hypersensibilitaten?

* ProphylaxemalRnahmen (Lacke, Gele, Desensibilisierer)

* Fissurenversiegelungen (mit Kunststoff oder speziellen Zementen)
* direkte (provisorische) Versorgungen (Fullungen, Stahlkronen)

* [aborgefertigte Restaurationen (Kunststoff, Keramik)

e Extraktion und kieferorthopadischer Lickenschluss

Wiirzburger MIH-Konzept (Bekes und Steffen 2016)



Fotos: C. Hirsch (a/b — laborgefertigte Restauration, c — Stahlkrone, d — Stabilisation mittels Molarenband)






christian.hirsch@medizin.uni-leipzig.de



Prof. Dr. Christian Hirsch, MSc

Universitatsklinikum Leipzig A6R
Department fir Kopf- und Zahnmedizin

Poliklinik fir Kinderzahnheilkunde und Primarprophylaxe
Liebigstr. 12, Haus 1, 04103 Leipzig

christian.hirsch@medizin.uni-leipzig.de

Kurz Vita

e 1987-1992 Studium der Zahnmedizin an der Martin-Luther-Universitat Halle-
Wittenberg

e ab 1993 wissenschaftlicher Mitarbeiter an der Sektion Praventive Zahnheilkunde und
Kinderzahnheilkunde der Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg

e 1995 Promotion, 2003 Habilitation

e 2002 Fachqualifikation fur “Kinder- und Jugendzahnheilkunde”

e 2003-2005 Studiengang Epidemiologie an der TU Berlin (,MSc Epidemiologie®)

e 2007 Berufung auf die W2-Professur fir Kinderzahnheilkunde und Primé&rprophylaxe
an der Universitat Leipzig

o Hauptarbeitsgebiete: Kinderzahnheilkunde, craniomandibuléare Dysfunktionen
(Pravalenz und Risikofaktoren), mundgesundheitsbezogene Lebensqualitat

e Mitgliedschaften: Deutsche Gesellschaft fur Kinderzahnheilkunde (DGKiz, 2008-2012
deren Prasident), Deutsche Gesellschatt fiir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
(DGZMK, 2008-2012 Vorstandsmitglied), International Association for Dental
Research (IADR), Arbeitskreis Epidemiologie und Public Health in der DGZMK u.a.

o Gutachter fur nationale und internationale Fachzeitschriften
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Universitatsklinikum Leipzig

Poliklinik fur Kinderzahnheilkunde und Primarprophylaxe

Ein Zahnarztbesuch ohne Angst von klein auf: Experten stehen Kindern und ihren Eltern in

allen zahnérztlichen Fragen zur Seite - von Geburt an bis zum Alter von 16 Jahren.

Fur sehr kleine, angstliche, behandlungsunwillige oder behinderte Kinder stehen vor Ort
verschiedene therapieunterstiitzende Maflinahmen zur Verfligung. Hierzu gehéren
Desensibilisierung, Verhaltensfiihrung, Pramedikation und Sanierungen in
Intubationsnarkose. Ebenfalls kbnnen zahnarztliche Behandlungen unter Lachgas

vorgenommen werden.

Beratung in allen Fragen der Zahn- und Gebissentwicklung von Kindern, der Mineralisation
der Zahnhartsubstanz sowie deren Stérungen. Auf3erdem wird ein umfangreiches
Prophylaxeprogramm angeboten. Gleichzeitig erfolgt eine enge Zusammenarbeit mit den
Polikliniken und Kliniken des Universitatsklinikums, die auf Kinder spezialisiert sind.

Wir stellen uns vor (uniklinikum-leipzig.de)



https://www.uniklinikum-leipzig.de/einrichtungen/kinderzahnheilkunde/Seiten/ueber-uns.aspx
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