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Aufklarungs- und Dokumentationsformular “Parodontaltherapie®
Sehr geehrte/r Frau/Herr

in lhrem Fall liegt eine Erkrankung des Zahnfleisches, des Kieferknochens und der Fasern, die den
Zahn mit dem Knochen verbinden, vor. Es handelt sich somit um eine generelle oder lokale,
oberflachliche oder tiefe Entziindung des Zahnhalteapparates, die neben Karies die am meisten
verbreitete chronische Erkrankung des Menschen ist. Die Ursachen hierfir sind Belage (Bakterien)
und Zahnstein (Entzindungsstoffe), meist durch unzureichende Mundhygiene, manchmal aber
auch durch Allgemeinerkrankungen oder Stdérungen des Immunsystems verursacht.
Abwehrprozesse des Korpers flihren zu Zahnfleischbluten und zur Schéadigung des
Zahnhalteapparates. Das Zahnfleisch und der Knochen ziehen sich zurlick, es kann zur
Zahnlockerung und ggf. zum Verlust der Z&dhne kommen (keine normale Alterserscheinung).

Wie wird eine Parodontaltherapie durchgefiuhrt?

Nach ausfuhrlicher Diagnostik und erfolgter Prophylaxe koénnen folgende Techniken zur
Anwendung kommen:

O Geschlossene Parodontaltherapie (geschlossene Kirrettage):
Bei nicht ganz so tiefen Zahnfleischtaschen werden nach einer ortlichen Betaubung die
Zahnwurzeloberflachen mit speziellen Handinstrumenten gereinigt. Oftmals kommen zusatzliche
Gerate mit modernen Ultraschall- und Pulverstrahlverfahren (AirFlow) zur Anwendung.

O Chirurgische Parodontaltherapie (Lappen-OP, offene Kirrettage):
Bei tieferen Zahnfleischtaschen kann es notwendig sein, nach einer o6rtlichen Betdubung das
Zahnfleisch vorsichtig abzuldsen und die Wurzeloberflachen unter Sicht zu reinigen. Es kommen
hierbei dieselben Handinstrumente und ggf. zusatzliche Gerate mit modernen Ultraschall- und
Pulverstrahlverfahren zur Anwendung. Nach der Reinigung wird das Zahnfleisch wieder vernaht
und die Faden nach einer entsprechenden Zeit entfernt.

O Unterstitzende Medikation:
Haufig ist die hdusliche Anwendung von speziellen Mundspullésungen nach erfolgtem
Zahneputzen sinnvoll. In seltenen Fallen, z. B. bei extremen Erkrankungen des
Zahnhalteapparates, kann es notwendig sein, zusatzlich Medikamente (z. B. Antibiotika oder
andere Medikamente zur Beeinflussung des Immunsystems) als therapieunterstiitzende
Maflinahme zu verwenden. In manchen Fallen ist es auch sinnvoll, Medikamente nur lokal fr
den Entzindungsbereich zu verwenden, um vor allem therapieresistente Bakterien abzutdten.

Alle beschriebenen Therapiemethoden haben dasselbe Ziel: Die grindliche und schonende
Reinigung der Zahnwurzeloberflachen und der Zahnfleischtaschen soll den Knochenabbau und die
weitere Zahnlockerung stoppen. Im Idealfall kann sich der Zahnhalteapparat regenerieren.
Dadurch bleiben die Zahne wesentlich lIanger erhalten und kénnen sich manchmal sogar wieder
festigen.



Die Anwendung moderner Gerate (z. B. Ultraschall, Pulverstrahlverfahren) kann zu
folgenden Vorteilen fiihren:

* Im Vergleich zu Handinstrumenten sind sie oftmals eine wesentlich schonendere Methode zur
Reinigung der Wurzeloberflache, es besteht also weniger die Gefahr einer Verletzung oder des
Abtrags von gesunden Geweben.

» Wesentlich geringerer Wundschmerz, komfortablere Heilungsphase, weniger Schrumpfung des
Zahnfleisches wahrend der Heilungsphase als bei der herkdmmlichen offenen Kirettage.

Unbedingte Voraussetzungen zur Sicherung des Langzeiterfolges sind eine regelmaRige und
gewissenhafte Pflege der Ziahne zu Hause (mindestens 2 x 3Minuten pro Tag) und
regelmaBige zahnarztliche Kontrollen (Recall) mit professionellen Zahnreinigungen (i. d. R.
alle 3 bis 6 Monate). Nur so kann einer erneuten Entzindung und weiterem Zahnverlust
vorgebeugt werden.

Welche Nebenwirkungen und Komplikationen kénnen auftreten?

Bei der Parodontalbehandlung kénnen in seltenen Fallen Komplikationen auftreten, die weitere
Maflinahmen erforderlich machen. Die Wahrscheinlichkeit dieser Risiken hangt von der
gesundheitlichen Verfassung, dem Alter, der Lebensweise (z. B. Rauchen, Mundhygiene) und
anderen Faktoren ab.

Mogliche Komplikationen sind beispielsweise:

* Durch die ortliche Betaubung kann es in auf3erst seltenen Situationen zu Blutungen,
Kreislaufreaktionen, allergischen Reaktionen, Schadigung von Nerven oder zu einer lang
andauernden Geflhllosigkeit kommen

* Im Unterkiefer: Verletzung des Unterkiefer- oder des Zungennervs mit Gefiihls- und
Geschmacksstérungen im Bereich der Lippe und Zunge

* Durch die Anwendung von Handinstrumenten (z. B. Kirretten) kann es zu einer oberflachlichen
Verletzung der Zahnhartsubstanz und der umliegenden Gewebe kommen.

« Beschadigung von benachbarten Geweben und Zahnen durch chirurgische Instrumente

 Blutungen, Entziindungen mit Eiteransammlung, postoperativer Wundschmerz

« Allergie/Uberempfindlichkeit gegen Betaubungsmittel und Medikamente (z. B. Antibiotika)

* Trotz optimaler Vorbereitung (Prophylaxe), praziser OP-Technik und konsequenter Nachsorge
(Recall) kann es in aulerst seltenen und schweren Fallen zu einem Fortbestehen der (Rest-
Entziindung kommen, so dass sogar nach einer Neueinschatzung der Erkrankung (Reevaluation)
Zahne entfernt werden mussen.

« Wahrend der Parodontalbehandlung kann es notwendig sein, weitere Zahne, die anfangs noch

zu erhalten waren, trotzdem zu entfernen.

Wichtige Hinweise

Vor der Behandlung:

* Informieren Sie uns bitte umfassend Uber bestehende Erkrankungen. Wenn Sie Medikamente zur
Blutverdinnung oder andere nehmen, fragen Sie lhren Hausarzt, wann die Behandlung erfolgen
soll und ob Sie davor Antibiotika einnehmen missen. Rauchen Sie bitte nicht!

Eine Parodontalbehandlung ist im Regelfall nur nach vorausgehenden Prophylaxesitzungen
sinnvoll.



Nach der Behandlung:

* Nehmen Sie nicht aktiv am StraBenverkehr teil: Inr Reaktionsvermégen kdnnte voribergehend
beeintrachtigt sein.

» Wahrend der Wundheilungsphase: Rauchen Sie nicht, trinken Sie keine sauren Getréanke
(Orangensaft etc.), keinen Alkohol, keinen Kaffee (Koffein), essen Sie keine scharfen
Speisen um Wundheilungsstérungen und Beschwerden zu vermeiden.

+ Es kann voribergehend zu einer Schwellung und Wundschmerzen kommen und die
Mundoffnung kann eingeschrankt sein.

« In sehr seltenen Fallen sind Schmerzmittel und Antibiotika erforderlich.
- Eine regelmaBige und gewissenhafte Mundhygiene sowie regelmaBige zahnarztliche

Kontrollen mit professionellen Reinigungen sind Voraussetzung fur eine gute Heilung der Zahne
und des Zahnhalteapparates.

Folgen und Risiken der Unterlassung einer Behandlung

Sollten Sie die vorgeschlagene Behandlung inklusive der Prophylaxe nicht vornehmen lassen und
auch alle genannten Alternativen ablehnen, ist folgender weiterer Krankheitsverlauf zu erwarten
bzw. kénnen sich folgende Risiken realisieren:

« Der Abbau des Zahnhalteapparates schreitet meistens kontinuierlich oder mit Pausen fort, was
zu einem Verlust von Zahnen, verschlimmerndem Mundgeruch, starkerem Zahnfleischbluten und
Beschwerden fiihren kann.

* Bei zu langem Zogern zur Therapie kann es manchmal nicht mehr
mdglich sein, verloren gegangenes Gewebe wieder auf zu bauen und fragwtrdige Zahne zu
erhalten.

* Es kénnen nur einfachste prothetische Versorgungen eingesetzt werden (z. B.
Totalprothese/Klammerprothese)

Patienteneinwilligung

Olch willige in die vorgeschlagene Behandlung ein.
Olch willige in die vorgeschlagene Behandlung nicht ein.

O Ich wurde auRerdem uber die Notwendigkeit zu regelmafRigen zahnarztlichen Kontrollen mit
professionellen Reinigungen (mindestens zwei, besser drei Mal pro Jahr) aufgeklart.

Ort, Datum Unterschrift Patient/Patientin/Bevollmachtigter
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