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Z 2.2 Fluoridierungen (ZAD)

Kurzbeschreibung
Im Schuljahr 2011/2012 erfolgten insgesamt 65.966 FluoridierungsmaRnahmen bei Kindern und Jugend-
lichen in Berlin durch den ZAD.

Haupts&chlich wurde in Berlin gemaR dem Organisationskonzept der LAG Fluorid-Gelée verwendet. Der
Schwerpunkt der FluoridierungsmaRnahmen liegt auf den Grund- und Sonderschulen. Schiilerinnen und
Schiiler der Grundschulen der Bedarfsgruppe 4 (mit dem hochsten Bedarf an ProphylaxemaRnahmen) und
alle Kinder und Jugendlichen in Sonderschulen sollten von FluoridierungsmaRnahmen profitieren.

In den Grundschulen wurde 47.953-mal Fluoridgelée eingebiirstet und 5.500-mal wurden Zghne mit Fluo-
rid-Lack behandelt.

Abbildung 1:
Anzahl der durchgefiihrten FluoridierungsmaRnahmen der ZAD in Berlin im Schuljahr 2011/2012 nach Einrichtungstyp
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(Datenquelle, Berechnung und Darstellung: SenGesSoz - | A -)

Besonderheiten

Alle Schulen mit sonderpadagogischer Forderung sind im Fluoridierungskonzept enthalten, dennoch wur-
den im Berichtszeitraum mangels fehlender Einverstandniserklarung der Eltern nur 6.551 Fluoridierungs-
maRnahmen durch den ZAD durchgefiihrt, d. h. bei 89 % der insgesamt 7.359 Untersuchten.

Der Groltteil der von den Zahnarztlichen Diensten fluoridierten Kinder erhalt von den Teams der LAG eine
zweite bzw. auch eine dritte Fluoridierung. Insgesamt hat die LAG im Berichtszeitraum in Grundschulen
75.534 und in Forderschulen 6.146 Fluoridierungsimpulse durchgefiihrt, wobei hier eine personenbezoge-
ne Auswertung noch nicht méglich war.

Im Kitabereich sind die Erfolg versprechenden Malknahmen noch nicht ausreichend etabliert. In den dor-
tigen Altersgruppen muss neben dem taglichen Zéhneputzen mit fluoridhaltiger Zahncreme an zusatzli-
chen MaRnahmen gearbeitet werden. In 3 Bezirken werden neben dem Basisprophylaxekonzept auch noch
Fluoridierungsmalinahmen angeboten. Im Rahmen dieser Konzepte wurden in Steglitz-Zehlendorf 1.703
Kinder mit Fluoridlésung und 142 mit Fluoridlack behandelt. In Charlottenburg-Wilmersdorf sind 3.064
und in Neukolln 348 Fluoridierungsmalinahmen mit Lack durchgefiihrt worden.
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Abruf der Tabellen

Aufrufen der Startseite des Gesundheits- und Sozialinformationssystems (GSI): http://www.gsi-berlin.info
Abruf samtlicher Auswertungen des Mundgesundheitsberichtes 2011/2012:

Auf der GSI-Startseite links in der Navigation auf , erweiterte Suche” klicken. In der sich 6ffnenden Such-
maske folgende Festlegungen treffen:
Kontext: Mundgesundheit der Berliner Kinder 2011/2012

Die tibrigen Auswahlfelder frei lassen.
Als Suchergebnis werden samtliche Tabellen zum Mundgesundheitsbericht 2011/2012 angezeigt.
Tabellen zum Indikator:

Tabelle 2.3: FluoridierungsmaRnahmen (Anzahl der MaRnahmen) der Zahnarztlichen Dienste im Schuljahr 2011/2012 in Berlin - nach

Bezirken und Einrichtungen

Methodik/Begriffserkldrung

Fluoride sollen kontinuierlich und regelmélig angewandt werden, um eine gute kariesprophylaktische Wir-
kung zu erreichen.

Grundsatzlich sollte die tagliche Zahnpflege mit einer fluoridhaltigen Zahncreme erfolgen. Patienten mit
einem erhohten Kariesrisiko benotigen zusé&tzlich hsher dosierte Fluorid-Praventionsmalnahmen. Hoher-
konzentrierter Fluoridlack kann schon bei Kitakindern aufgetragen werden. Hier bringen 2 bis 4-malige Ap-
plikationen pro Jahr durch den Zahnarzt bzw. die Zahndrztin deutliche Effekte. Kariesrisikokinder erfahren
durch Fluorid-Gelée und -lssungen eine markante Kariesreduktion bei mehrfacher Anwendung pro Jahr.
Empfohlen wird fiir Fluorid-Gelée die einmal wochentliche Einbiirstung im h&uslichen Bereich. Mundspiil-
l6sungen sind primér nicht fuir den Einsatz in der Gruppenprophylaxe geeignet.

Die Einteilung der Einrichtungen (Tageseinrichtungen und Kindertagespflegestellen sowie Schulen) erfolgt
nach dem Organisationskonzept der LAG (Festlegung der Aktivitdten zur zahnmedizinischen Gruppenpro-
phylaxe) in die Bedarfsgruppen (BG) 1 bis 4, wird aber nicht jéhrlich mit einem neuen Ranking versehen.
Das Konzept beriicksichtigt sowohl zahnarztliche Untersuchungsergebnisse der Vorjahre als auch die So-
zialstruktur.

In BG 1 befinden sich Einrichtungen mit durchschnittlich geringem Kariesaufkommen. Diese werden von
den ZAD nur in Mehrjahresintervallen untersucht. Dann ist eine Versorgung mit 2 Prophylaxeimpulsen im
Jahr nicht moglich. BG 4 enthélt Einrichtungen mit hohem Kariesaufkommen, in denen jghrlich eine Vor-
sorgeuntersuchung (ZAD) erfolgen soll sowie drei Prophylaxeimpulse (ZAD und LAG) geplant sind.

Datenquelle

Auswertungen (Reports) der Zahnérztlichen Dienste der Berliner Bezirke und der LAG iiber das Modul fiir
den Jugendzahnérztlichen Dienst des Programmsystems ,,Octoware®.
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