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Jahrestagung der DGOEV mit
Schwerpunktthema
Seniorenzahnmedizin

Die Deutsche Gesellschaft fiir orale
Epidemiologie und Versorgungsfor-
schung (DGoEV) tagte am 16. und
17. Mai 2022 in den Rdumen der
Bundeszahndrztekammer in Berlin.
Vor Ort begriifiten die Prdsidentin
Prof. Renate Deinzer, Gieflen, und
der Schriftfithrer PD Dr. Fabian Hiit-
tig, Tubingen, die Teilnehmerinnen
und Teilnehmer aus Zahnmedizin
und Gesundheitswissenschaften.
Schwerpunktthema der Jahrestagung
war die Seniorenzahnmedizin. Auf3er-
dem fanden die turnusmaflige Mit-
gliederversammlung und — wie bei al-
len Tagungen der DGOEV — am zwei-
ten Tag ein Workshop zur Weiterbil-
dung statt. Darin ging es um Grund-
lagen wissenschaftlichen Arbeitens in
der zahnmedizinischen Versorgungs-
forschung.

Breite Definition des Fachs

In das Schwerpunktthema fiihrte die
Prasidentin der Deutschen Gesell-
schaft flir Alterszahnmedizin (DGAZ),
Prof. Ina Nitschke, MPH, ein. Sie stell-
te zundchst heraus, wie wichtig eine
breite Definition des Fachs sei, um das
gesamte Spektrum notwendiger zahn-
arztlicher Versorgung im hoheren
und hohen Lebensalter abbilden zu
konnen. Bei der Arbeit mit dlteren Pa-
tienten gewodnnen beispielsweise die
Nachsorgekompetenz und das Stellen
von Versorgungsdiagnosen an Bedeu-
tung. Wichtig dabei sei, dass die arzt-
liche Wahrnehmung hinsichtlich ei-
nes Anderungsbedarfs bei der Versor-
gung nicht immer mit der der Patien-
ten {ibereinstimme. Die Patienten
zeigten mit zunehmender Gebrech-
lichkeit ein immer stdrker beschwer-
de- statt kontrollorientiertes Inan-
spruchnahmeverhalten. Einer Ver-
schlechterung der Mundgesundheit
z.B. aufgrund einer nachlassenden Fa-
higkeit zur Mundhygiene sollte durch
addquate Prdvention vorgebeugt wer-
den. Prof. Nitschke forderte, die Kon-
tinuitdt der drztlichen und zahnérzt-

lichen Versorgung im Alter gemein-
sam mit den anderen Disziplinen si-
cherzustellen. Die rund 6500 zahn-
arztlichen Kooperationsvertrige in
der stationdren Pflege seien ein guter
Anfang, aber noch nicht genug. Auch
miisse man an die vielen Menschen
in héuslicher Pflege denken, die die
Praxis oft nicht oder nur unter er-
schwerten Bedingungen aufsuchen
konnten. In diesem Zusammenhang
lobte sie das gerostomatologische
Transitionsmodell als Chance und be-
klagte zugleich die starke Trennung
im SGB V zwischen ambulanter und
stationdrer Versorgung. Die fiihre da-
zu, dass Patienten wéhrend einer ger-
iatrischen Akuttherapie im Kranken-
haus nicht zahnmedizinisch versorgt
werden konnten. Fir die Forschung
mahnte Prof. Nitschke eine enge Zu-
sammenarbeit der Kernfacher mit der
in der Seniorenzahnmedizin vorhan-
denen Expertise bereits in der Pla-
nungsphase neuer Projekte an.

Mehrheit ist nicht dement

Daran ankniipfend regte Prof. Deinzer
an, sich auch mit der psychischen Si-
tuation dlterer Menschen intensiver
auseinanderzusetzen. Oft werde unter-
stellt, dass analog zu den korperlichen
Einschrankungen auch mit zuneh-
menden psychischen Defiziten zu
rechnen sei - eine Fehlwahrnehmung,
die einen sachgerechten Umgang mit
den Patienten oft erschwere. So seien
bis ins hochste Alter Demenzen eher
die Ausnahme als die Regel. Selbst bei
den tiber 99-Jdhrigen seien die hirn-
organisch Gesunden in der Mehrheit,
bei den 80- bis 84-Jahrigen seien weni-
ger als 20% von einer Demenz betrof-
fen. Prof. Deinzer betonte weiterhin,
dass das biologische Alter schlecht ge-
eignet sei, interindividuelle Unter-
schiede im Gedéchtnis, der Intelligenz
oder der Personlichkeit vorherzusa-
gen. Da spielten andere Faktoren eine
wesentlich grofere Rolle. In der Psy-
chologie sei daher eine defizitorien-
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tierte Altersforschung von Strémun-
gen abgelost worden, die sich auf Stra-
tegien des erfolgreichen Alterns fokus-
sierten. Dazu gehorten u.a. auch An-
passungen an die zunehmenden kor-
perlichen Einschrankungen. Realisti-
sche Zielvorgaben éarztlicherseits
konnten erheblich dazu beitragen,
ebenso wie unrealistische éarztliche
Versprechungen diese erschweren
konnten. Als Beispiel nannte sie Adap-
tationsschwierigkeiten bei protheti-
schen Mafinahmen, die u.a. eine Folge
unrealistischer ~ Erwartungen sein
kénnten. Auch Zielsetzungen beziig-
lich der taglichen Mundhygiene seien
an die Moglichkeiten der Patient*in-
nen anzupassen, um Frustration zu
vermeiden und Motivation aufrecht-
zuerhalten.

Genau daran kntipfte PD Dr. Greta
Barbe (AG Priaventive Seniorenzahn-
medizin, Zahnerhaltung Uniklinik
Ko6ln) an, die ihren Fokus auf die Men-
schen mit Pflegebedarf zu Beginn ei-
nes oralen Abbaus legte. Diese Gruppe
wohne iiberwiegend zu Hause und sei
fiir zahnmedizinische Betreuungskon-
zepte weniger gut erreichbar als Men-
schen in der stationdren Betreuung.
Dr. Barbe skizzierte Moglichkeiten,
Mundgesundheit zukiinftig in beste-
hende Screenings und Assessments
aus Geriatrie und Pflege zu implemen-
tieren. In universitiren Modellprojek-
ten werde das bereits durchgefiihrt
und validiert. Zudem richtete sie den
Fokus auf Moglichkeiten, die zahnme-
dizinische Anbindung der Patientin-
nen und Patienten aufrechtzuerhalten
bzw. wiederherzustellen, etwa durch
gezieltes Management von Entlassun-
gen aus geriatrischen Kliniken. Ein
weiterer Fokus miisse darauf liegen,
wie im Alltag Mundhygiene und
Mundpflege transdisziplinadr optimiert
werden konnten. Dazu seien der Aus-
bau des Schulungs- und Spezialisie-
rungsangebots des gesamten Unter-
stiitzungsumfelds notwendig. Im All-
tag hemmten hdéufig noch ,Intim-
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sphére” und ,Schamgefiihl” die Inter-
aktion zwischen Angehorigen und
Pflegenden, ein Thema das zukiinftig
breiter adressiert werden sollte.

Hilfe fiir Pflegende

Die Vortrdge wurden abgerundet
durch Herrn Dr. Elmar Ludwig, der aus
Ulm per Video zugeschaltet war und
Problemstellungen aus Sicht des Prak-
tikers schilderte. Ihm zufolge ist in der
Bevolkerung die Bedeutung der Mund-
gesundheit fiir die allgemeine Gesund-
heit zu wenig bekannt. In Zukunft
miisse es besser gelingen, den Kontakt
zum Zahnarzt auch im Verlauf der
»Pflegekarriere” zu erhalten. Die dies-
beziiglichen Leistungsangebote miiss-
ten dafiir besser kommuniziert wer-
den, die Zusammenarbeit ambulanter
Pflege mit (zahn)medizinischer Versor-
gung miisse besser strukturiert werden.
Fir die Kooperationsvertrage mit sta-
tiondren Pflegeeinrichtungen sei der
fehlende finanzielle Ausgleich fiir Leis-
tungen der Einrichtung eine wesentli-
che Implementationsbarriere. Wégh-
rend fiir den Transportschein inzwi-

schen ein guter Leitfaden existiere, ge-
be es bei telemedizinischen Leistungen
noch erheblichen Ausbaubedarf. Die
diesbeziiglichen Regelwerke seien
noch zu restriktiv. Eine Verbesserung
der Mundgesundheit im Alter hingt
nach Ansicht von Dr. Ludwig vor al-
lem davon ab, wie gut es gelingen
wird, die Unterstiitzung durch pfle-
gende Angehorige und professionell
Pflegende bei der Mundpflege zu ver-
bessern. Die von ihm wesentlich mit-
gestaltete Webseite www.mund-pflege.
net will dazu einen Beitrag zu leisten.
Die Deutsche Gesellschaft fiir ora-
le Epidemiologie (DGOEV) fordert die
Epidemiologie sowie Versorgungsfor-
schung in der Zahn-, Mund- und Kie-
ferheilkunde und vernetzt diesen For-
schungsbereich mit der Versorgungs-
praxis. Die stimmberechtigte Mit-
gliedschaft in der DGoEV ist an eine
Mitgliedschaft in der DGZMK gebun-
den und fiir Mitglieder kostenfrei.
Um die transdisziplindre Ausrichtung
voranzubringen, bietet die DGoOEV
Interessierten aus anderen Fachern,
die keine DGZMK-Mitglieder sind,

die Moglichkeit einer korrespondie-
renden Mitgliedschaft ohne Stimm-
recht. In beiden Fillen kann die Mit-
gliedschaft formlos beim Vorstand
beantragt werden.

Die ndchste Jahrestagung wird am
8./9. Mai 2023 erneut in Berlin stattfin-
den mit einem Fokus auf Aspekten der
Versorgungsforschung der DMS VI
Prof. Jordan wird tiber erste Ergebnisse
berichten und im traditionellen Me-
thodenworkshop am zweiten Tag Ein-
blicke in die Entstehung der DMS VI
geben und auf praktische Aspekte der
Kooperation und Schulung eingehen.
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