,»Screening auf Diabetes ist von grof3er Bedeutung*

Prof. Dr. Riidiger Landgraf iiber den Zusammenhang von Diabetes und Mundgesundheit

Dr. Riidiger Landgraf ist emeritierter
Professor fiir Innere Medizin an der
Klinik der Universitdt Miinchen und
Vorsitzender der ,,Deutschen Diabe-
tes-Stiftung“. Der Diabetesforscher
hat mehr als 300 wissenschaftliche
Publikationen in nationalen und in-
ternationalen Journals und Buch-
beitrigen vorzuweisen und gilt als
der Experte zum Thema Diabetes in
Deutschland. Mit dem Diabetologen
sprach KZVB-Referent fiir Offentlich-
keitsarbeit Dr. Michael Gleau.

Gleau: Herr Professor Landgraf, Sie
sind seit Jahrzehnten in der Diabetes-
forschung und Versorgung von Men-
schen mit Diabetes und in der Diabe-
tesaufkliarung beschéftigt. Trotzdem
steigt die Zahl der Zuckerpatienten
von Jahr zu Jahr. Ist das nicht ein
Kampf gegen Windmiihlen?

Landgraf: Wenn ich davon iiberzeugt
wire, hitte ich schon vor Dekaden
aufgehort mich fiir Menschen mit Di-
abetes und die Diabetologie zu enga-
gieren. Nein! Es gibt mehrere Griinde
fiir den Privalenzanstieg: Die Bevol-
kerung wird ilter, die Menschen wer-
den dicker, der Lebensstil der meisten
wird ungesiinder, die soziale Schere
klafft immer mehr, die Diagnostik
eines Diabetes wurde einfacher und
die Kriterien der Diagnose strikter.
Dennoch wird die Typ-2-Diabetes-
Erkrankung immer noch von vielen
nicht als ernstzunehmende Krankheit
betrachtet, ein mogliches Screening

Prof. Dr. Riidiger Landgraf (r.) plddierte im Gesprdch mit Dr. Gleau fiir eine aufeinan-

B A NN

L

der abgestimmte Versorgung der Diabetes-Patienten unter Einschluss des Zahnarztes.

hdufig nicht gemacht und nicht ge-
wollt. So kommt es, dass auf jeden
entdeckten Typ-2-Diabetiker beinahe
ein nicht-diagnostizierter Mensch mit
Diabetes kommt. Aufkldrung ist daher
dringend erforderlich, um zu verhin-
dern, dass ein unerkannter Diabetes
erst durch schwere Folgekrankheiten
wie Herzinfarkt oder Schlaganfall
aufgedeckt wird.

Gleau: Die Wechselwirkung zwi-
schen Mundgesundheit und Diabetes
ist inzwischen gut belegt. Sind die
Zahnirzte ausreichend sensibilisiert
fiir das Thema?

Landgraf: Nachdem weder die Be-
volkerung noch die Gesundheitsan-
bieter geniigend sensibilisiert sind,
glaube ich, dass es sich SEHR lohnen

wiirde, wenn sich auch die Zahnirzte
fiir das Thema Diabetes stidrker en-
gagieren konnten. Aufeinander abge-
stimmte Versorgung der meist mul-
timorbiden Menschen mit Diabetes
unter Einschluss auch des Zahnarztes
ist ein wichtiges, aber bisher trotz
so vieler Bemithungen unerreichtes
Ziel.

Gleau: Und wie sieht es bei den
Arzten aus? Eigentlich miissten sie
ihre Patienten ermutigen, besonders
oft zum Zahnarzt zu gehen, unter an-
derem, weil Diabetiker vermehrt unter
Parodontitis leiden und diese den Dia-
betes verstirkt.

Landgraf: Obgleich es kein Organ-

system beim Menschen gibt, das nicht
von einem Diabetes betroffen sein
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kann, wird die hidufige Zahnmani-
festation eines Diabetes in Form der
Parodontitis (sie tritt dreimal hdufiger
auf als bei Nicht-Diabetikern) leider
nicht selten vernachlissigt oder ist
unbekannt. Dabei hat diese Kompli-
kation einen wesentlichen Einfluss
auf den Stoffwechsel des Diabetikers
und auf die Komplikationen des Dia-
betes wie kardio-renale Morbiditét
und Mortalitét (auch diese treten bei
Diabetikern mit Parodontitis dreimal
hiufiger auf), sowie auf die Lebens-
qualitét. Orale und dentale Gesund-
heit sollten daher ein integraler Be-
standteil im Diabetes-Management
werden.

Gleau: Die Dunkelziffer soll bei Dia-
betes sehr hoch sein. Was koénnen
Zahnirzte konkret tun, um dem ent-
gegenzuwirken?

Landgraf: Die Dunkelziffer von Paro-
dontitis bei Diabetes ist sicherlich
hoch. Dies wundert nicht, wenn man
beriicksichtigt, dass sehr viele Men-
schen einen nicht erkannten Diabetes
haben und dass der Typ-2-Diabetes

hidufiger in weniger privilegierten So-
zialschichten prévalent ist, bei denen
die (halb)jihrlichen Zahnkontrollen
moglicherweise nicht stattfinden oder
nicht moglich sind.

Gleau: Macht es fiir den Zahnarzt
einen Unterschied, ob er einen Typ-1-
Diabetiker oder Typ- 2-Diabetiker be-
handelt?

Landgraf: Die Parodontitis schert
sich nicht um die Pathogenese des
Diabetes! Beide wichtigen Diabetes-
formen konnen in Abhéngigkeit von
der Giite der langfristigen Stoffwech-
seleinstellung betroffen sein. Trotzdem
ist es fiir den behandelnden Zahnarzt
wichtig zu wissen, welchen Typ von
Erkrankung der Patient hat, zum Bei-
spiel, ob er absolut oder relativ insu-
linabhingig oder unabhingig ist, und
welche diabetischen Komplikationen
der Patient hat.

Gleau: Gibt es wissenschaftliche
Forschungsfragen im Schnittmengen-
bereich Diabetes/Zahnmedizin, die
Threr Meinung nach dringend bearbei-
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tet werden sollten? Wenn ja: Welche?

Landgraf: Epidemiologisch belast-
bare Zahlen fiir chronische Krank-
heiten — auch fiir die Parodontitis —
gibt es meines Wissens nicht. Hier ist
Nachholbedarf in Deutschland. Die
Assoziation von klassischen diabe-
tischen Komplikationen mit der Par-
odontitis ist weitgehend unbekannt.
Wer hat als Diabetiker ein besonders
groBes Risiko — abgesehen solche mit
vollig unzureichender Stoffwechse-
leinstellung — eine Parodontitis zu
entwickeln? Screening auf Diabetes
in der Zahnarztpraxis ist meiner An-
sicht nach von grofler Bedeutung, zum
Beispiel durch den von unserer Stif-
tung entwickelten GesundheitsCheck
,.Findrisk®.

Gleau: Danke fiir das Gespréch.

Patientenversorgung nachhaltig verbessern
Zahnarztpraxen machen sich fit fiir die Zukunft

PR-Information

Die Gesundheitspolitische Lage, immer strengere gesetzliche Auflagen, Kostendruck und steigende Patientenerwartungen stellen Zahnarzte und Praxispersonal
vor groBe Herausforderungen. Die Aushildungen im zahnmedizinischen Bereich decken das erforderliche Management-Wissen nicht ausreichend ab. Deshalb
bietet die TUV SUD Akademie jetzt spezielle Weiterbildungen fiir Zahnarztpraxen an.

Das Schulungsangebot der TOV SUD Akademie bietet ein breites Spektrum angefangen von Management und Fiihrung, tiber Prozesse, Service, Marketing,
Datenschutz, Hygiene, Sterilisation und Strahlenschutz bis hin zum sicheren Betrieb von Medizinprodukten. Neu im Programm ist die  zukunftsweisende
Ausbildung zum Praxis-, Zentrums- und Netzwerkmanager — TUV. Gerade Themen wie Hygiene, Strahlenschutz, Medizinprodukte und der Umgang mit
Patientendaten miissen haftungsrechtlich sicher geregelt sein —im Interesse fiir Patient und Personal.

Die TUV SUD Akademie bietet alle Seminare auch als individuelle Inhouse-Schulungen an.

Kontakt:
@ TUOV SUD Akademie GmbH, Birgit Klusmeier, Kompetenz Center Medizin & Gesundheit,
i WestendstraBe 160, 80339 Miinchen, Tel. 089 5791-3306, E-Mail: birgit.klusmeier@tuev-sued.de

TOV SUD  Akademie,
von mehr als 30 Standorten bundesweit

Informationen und aktuelle Termine finden Sie unter: www.tuev-sued.de/akademie/gesundheitswesen e, et
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