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"Armut sieht man zuerst im Mund" - wie soziale Ungleichheit sich an Zahnen zeigt
Warum der Zustand der Zahne mehr tber soziale Verhéltnisse verrét als fast jedes andere Gesundheitsmerkmal.

Kariesriickgang mit Schieflage

Grundsatzlich hat sich die Zahngesundheit in Deutschland in den letzten Jahrzehnten deutlich verbessert. Laut der Fiinften Deutschen
Mundgesundheitsstudie (DMS V) des Instituts der Deutschen Zahnérzte sind rund 81 Prozent der Zwdlfjahrigen heute kariesfrei. Das ist eine
Verdopplung gegeniiber 1997. Die Karieserfahrung bei Kindern ist in den vergangenen 30 Jahren durchschnittlich um etwa 88 Prozent zuriickgegangen.
Fir die Zahnmedizin in Deutschland ist das eine Erfolgsgeschichte, die international ihresgleichen sucht.

Doch diese erfreuliche Entwicklung betrifft nicht alle Bevélkerungsgruppen gleichermaRen. Die Sechste Deutsche Mundgesundheitsstudie (DMS 6), die
2025 vorgestellt wurde, bestétigt ein anhaltendes Muster: Kinder aus Familien mit niedrigem Bildungsstatus haben eine viermal hohere Karieserfahrung
als Gleichaltrige aus bildungsstarken Familien. Bei Zwdlfjghrigen ohne Migrationshintergrund liegt der Anteil kariesfreier Gebisse bei knapp 88 Prozent -
bei Zwélfjahrigen mit Migrationshintergrund nur bei rund 52 Prozent. Die Schere hat sich trotz aller Fortschritte nicht geschlossen.

"Diese Zahlen zeigen, dass Préavention dort am wenigsten ankommt, wo sie am dringendsten gebraucht wird", sagt Mattin Nekzai , Zahnarzt in
Hamburg-Wandsbek. In seiner Praxis, die er seit 2005 fiihrt, beobachtet er die Auswirkungen sozialer Unterschiede regelméRig im Behandlungsalltag.

Warum der soziale Status die Zahne ftrifft
Die Zusammenhange sind gut erforscht. Drei Faktoren spielen laut der Bundeszahnarztekammer und dem Robert Koch-Institut eine zentrale Rolle.

Erstens das Zahnpflegeverhalten: Menschen in dauerhaft prekaren Lebenslagen putzen seltener die Zéhne und gehen deutlich seltener
vorsorgeorientiert zum Zahnarzt. Fissurenversiegelungen an den Backenzéhnen - eine wirksame Schutzmalnahme besonders fur Kinder - kommen in
einkommensschwachen Familien wesentlich seltener vor.

Zweitens die Gesundheitskompetenz: Wer weniger Zugang zu Bildung hat, weil3 haufig auch weniger tber Zusammenhange zwischen Ernéhrung,
Mundhygiene und langfristiger Zahngesundheit. Das betrifft nicht nur Erwachsene, sondern wirkt sich direkt auf die Kinder aus, denen zu Hause niemand
erklart, wie und warum sie ihre Zahne richtig pflegen sollten.

Drittens die Ernahrung: Erhebungen des Robert Koch-Instituts belegen, dass Personen mit niedrigem Sozialstatus signifikant haufiger zuckerhaltige
Getrénke konsumieren. Der regelméRige Konsum von Softdrinks und SiRigkeiten zwischen den Mahlzeiten gilt als einer der stérksten Risikofaktoren fir
Karies. Dass eine Flasche Cola am Tag mehr Schaden anrichtet als eine Tafel Schokolade auf einmal, ist vielen nicht bewusst. Entscheidend ist namlich
nicht nur die Zuckermenge, sondern wie oft am Tag die Z&hne dem Zucker ausgesetzt sind.

Besonders betroffen: Kleinkinder in sozialen Brennpunkten

Alarmierend ist die Situation bei den Jungsten. Die Bundeszahnarztekammer beziffert die Haufigkeit von Milchzahnkaries bei Kindern unter drei Jahren
auf 10 bis 15 Prozent im Bundesdurchschnitt. In sozialen Brennpunkten steigen die Werte auf bis zu 40 Prozent. Fruhkindliche Karies gilt als die
héaufigste chronische Erkrankung im Vorschulalter und uberholt sogar Asthma.

"Wenn Kinder mit komplett zerstorten Milchzahnen in die Praxis kommen, steckt dahinter selten Gleichgdltigkeit", erklart Nekzai. "Viel haufiger fehlen den
Eltern schlicht die Informationen oder die Mittel. Manchmal auch beides."

Hinzu kommt, dass viele Kinder gar nicht regelméRig zahnérztlich betreut werden. Schatzungen zufolge haben rund 15 Prozent der Kinder unter sechs
Jahren Uber einen Zeitraum von mehreren Jahren keinen einzigen Zahnarzt aufgesucht. Die Griinde dafiir sind vielféltig: Sprachbarrieren, fehlende
Mobilitat, Unsicherheit im Umgang mit dem Gesundheitssystem - oder schlicht die Tatsache, dass der Alltag in einer belasteten Lebenssituation kaum
Raum fur Vorsorge lasst.

Scham als unsichtbare Barriere
Uber einen Aspekt wird selten gesprochen, obwohl er eine enorme Rolle spielt: Scham. Wer seit Jahren nicht beim Zahnarzt war und weil, dass der
Zustand der eigenen Zahne schlecht ist, meidet den Termin oft nicht aus Desinteresse, sondern aus Angst vor einem Urteil. Das gilt fur Erwachsene

ebenso wie fiir Jugendliche, die in der Schule den Mund nicht mehr aufmachen, weil sie sich fir ihre Zahne schamen.

"Viele Patienten entschuldigen sich bei mir, wenn sie den Mund 6ffnen”, sagt Nekzai. "Dabei ist genau das der Moment, in dem sie alles richtig machen,
denn sie sind da. Das ist das Einzige, was zahlt."

Diese Schamgrenze abzubauen, ist nach seiner Einschatzung mindestens ebenso wichtig wie jede medizinische Aufklarungskampagne.

Die Folgen reichen weit tber den Mund hinaus

Schlechte Zahne beeinflussen die Lebensqualitét erheblich und das beginnt schon im Kindesalter. Kinder mit starkem Kariesbefall haben haufiger
Schmerzen, Schwierigkeiten beim Essen und Konzentrationsprobleme in der Schule. Im Erwachsenenalter kommt ein weiterer Aspekt dazu: Der Zustand
der Zahne beeinflusst Bewerbungsgesprache, soziale Kontakte und das Selbstwertgefiihl. Wer sich das Lacheln abgewodhnt hat, zieht sich zuriick.

Auch medizinisch gibt es Zusammenhéange, die oft unterschatzt werden. Chronische Entziindungen des Zahnhalteapparats - die Parodontitis - stehen in
Verbindung mit Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes und Atemwegsinfekten. Gerade Menschen mit eingeschréanktem Zugang zur
Gesundheitsversorgung tragen hier ein erhdhtes Risiko.
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Was sich &ndern musste - und was jeder Einzelne tun kann

Fachleute sind sich weitgehend einig, dass vier Saulen entscheidend sind: eine zahngesunde Ernahrung, die konsequente Anwendung von Fluoriden,
eine griindliche tagliche Zahnpflege und regelmafige zahnérztliche Vorsorge. Die seit 1989 bestehende Gruppenprophylaxe in Kitas und Schulen leistet
hier wichtige Arbeit, erreicht aber nicht alle Kinder gleichermaRen.

"Pravention funktioniert nachweislich”, sagt Nekzai . "Aber sie muss dort verstarkt werden, wo das Risiko am gréf3ten ist. Das gilt fir die Aufklarung in
Kitas genauso wie fir niedrigschwellige Beratungsangebote, die Familien wirklich erreichen."

Fur Erwachsene, die den Gang zum Zahnarzt lange aufgeschoben haben - sei es aus finanziellen Grinden, Angst oder Scham - gilt: Der erste Schritt ist
oft der schwierigste, aber auch der wichtigste. Moderne Praxen bieten heute Méglichkeiten, Behandlungen weitgehend schmerzarm zu gestalten. Und
eine ehrliche Bestandsaufnahme ist immer besser als weiteres Abwarten.
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ZAHNARZT NEKZAI IN HAMBURG - WANDSBEK
Zahngesundheit und Lebensqualitat erhalten, das ist das Ziel von Zahnarzt M. Mattin Nekzai!

Seit 2005 kiimmert sich Nekzai im Herzen von Wandsbek um die Zahngesundheit seiner Patienten. Viele von ihnen begleitet Nekzai gemeinsam mit
seinem Team schon viele Jahre - in einer fast familiaren, auf jeden Fall aber stets sehr persénlichen Atmosphare.

In der Zahnarztpraxis Nekzai in Hamburg-Wandsbek sind die Wege kurz, die Termine daher in der Regel entspannt und nicht mit langen Wartezeiten
verbunden. Unter einem Dach bietet Nekzai seinen Patienten das gesamte Behandlungsspektrum der Zahnmedizin an.

Fur Zahnarzt Nekzai ist jeder Mensch einzigartig, ob Grof3 oder Klein: Mit seinen Wiinschen und seinen Bedurfnissen, auf die Nekzai den
Behandlungsbedarf individuell abstimmt.


https://zahnarztpraxis-nekzai.de/




