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Management der Parodontitis beim Hund -
ein Update fiir die Praxis

Martin Florian Buck

Betrachtet man den Stellenwert der Tier-
zahnheilkunde in der Tiermedizin, so fallt
auf, dass 3 Diplomates, 16 Fachtierdrzte
und ca. 150 Tierdrzte mit der Zusatz-
bezeichnung Zahnheilkunde etwa 28000
tierdrztlich tatigen Kollegen gegentiiberste-
hen. In der Humanmedizin praktizieren ca.
69000 Zahnirzte und etwa 357000 Arzte
und Fachérzte. Dies zeigt, wie hoch die Er-
krankungsrate im Organsystem Mund-|
Maulhéhle ist bzw. wie hoch die Anzahl un-
terbehandelter Tiere ist, zumal unsere Pa-
tienten sich zu Maulhéhlen- und Zahn-
erkrankungen nicht duBern kénnen. Meist
zeigen Tiere mit Problemen in der Maul-
hohle nur subtile Symptome. Gerade bei al-
teren Tieren wird das Nachlassen des Spiel-
triebs, erhohtes Schlafbediirfnis und Lustlo-
sigkeit auf das Alter geschoben. Auch wird
vielfach angenommen, dass Maulgeruch
normal sei. Akute Zahnschmerzen werden
von Hund und Katze oft nicht so gezeigt,
dass man eine schmerzhafte Zahnerkran-

kung vermuten wiirde. Unsere Patienten
beilRen bei Zahnschmerz sprichwértlich die
Zdhne zusammen, da ihr Leben in freier
Wildbahn von einer funktionierenden Fut-
teraufnahme abhangt.

Einleitung

Durch die entsprechend bessere medizini-
sche Versorgung, gezielte ProphylaxemafR-
nahmen und die in vielen Fdllen bessere Er-
ndhrung und Haltung steigt die Lebens-
erwartung unserer vierbeinigen Patienten
stetig. Waren 1967 gerade einmal 19% der
Haustiere zwischen 10 und 19 Jahren alt,
so gehorten im Jahr 1997 bereits 46,7% die-
ser Altersgruppe an. Nach einer Umfrage im
Jahre 2005 konnte bei Hunden eine Durch-
schnittslebenserwartung von 11,9 Jahren
ermittelt werden, wohingegen diese im Jahr
1982 noch 9,5 Jahre betrug.

Aufgrund der gesteigerten Lebenserwar-
tung werden wir Tierdrzte auch zuneh-

mend mit multimorbiden geriatrischen Pa-
tienten konfrontiert. Hierbei besteht hadufig
die Schwierigkeit, dass mehrere Erkrankun-
gen sich gegenseitig beeinflussen und oft
nur schwer beurteilt werden kann, welche
Erkrankungen die Lebensqualitdt am nach-
haltigsten beeinflussen bzw. die Lebens-
erwartung begrenzen.

Parodontitis - die haufigste
Erkrankung des Hundes

Haupterkrankung des dlteren Hundes ist die
Parodontitis, eine chronische, prinzipiell ir-
reversible Erkrankung des Zahnhalteappa-
rats. Bereits etwa 80% der Hunde im Alter
von nur zwei Jahren sind von dieser Erkran-
kung betroffen. Bei der Parodontitis handelt
es sich um eine Erkrankung, die uns meist
leider erst relativ spat vorgestellt wird, ob-
wohl die Prophylaxemafnahmen ,Hei-
mische Zahnpflege* und ,regelmdRige pro-
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Abb.1 Oronasale Fistel unter 104 sowie weitere parodontal geschddig-  Abb.2 Oronasale Fistel mit ausgepragter Osteomyelitis infolge Zahn-
te Zahne bei einer 13 Jahre alten Mittelspitzhtindin. fraktur bei einem 6 Jahre alten, kastrierten Europdisch Kurzhaarkater,
Zahnrontgenbefund.

fessionelle Zahnreinigung“ malfgeblichen
Einfluss auf die Etablierung einer Parodon-
titis haben konnen, wenn diese Mafnah- Anzeige
men konsequent umgesetzt werden. Bei
der Parodontitis kommt es durch Plaquebil-
dung im Bereich der Zahnhdlse erst zur
Ausbildung einer (reversiblen) Gingivitis,
die bei fortdauerndem Bestehen zur eit-
rigen Einschmelzung des Parodonts und
des angrenzenden Kieferknochens fiihrt.
Bei weiterem Fortschreiten kann es zu
Zahnverlust (© Abb. 1), Fistelbildung, Ent-
wicklung einer Osteomyelitis (© Abb. 2) bis
hin zur Kieferfraktur (© Abb. 3 und 4) kom-
men. Auch Augenprobleme, wie z.B. retro-
bulbdre Abszesse und gehduftes Auftreten
von Maulhohlentumoren sind hdufig auf
chronische Entziindungen im Bereich des
Zahnhalteapparates zuriickzufiihren. Auf-
grund des Charakters einer chronisch bak-
teriellen Entziindung mit der kontinuierli-
chen Streuung von Bakterien und Toxinen
in die Blutbahn sind viele Folgeerkrankun-
gen wie Herzklappenendokardiose oder
eine chronische Niereninsuffizienz auf das
Vorliegen einer Parodontitis zuriickzu-
fithren. Auch beim (zahn-)gesunden Tier

kommt es immer wieder zu einer Bak-
teridmie, die meist nur wenige Minuten an-
hdlt, bevor das reticulo-endotheliale System
die Erreger eliminiert. Beim Tier mit Paro-
dontitis hingegen ist die Frequenz und Dau-
er dieser Bakteridmien wesentlich erhdht
und somit die die Belastung von Niere, Le-
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Abb. 3 Pathologische Kieferfraktur auf Hohe der distalen Wurzel des
409 bei einer 12 Jahre alten Shi-Tzu Hiindin. Klinisch bestand eine Dys-

phagie.

Abb.5 ,Nebenbefund* der klinischen Untersuchungen eines wegen
Flohbefalls vorgestellten, 9 Jahre alten Malteserriiden.

ber und Herzmuskel durch Bakterien, Ent-
ziindungsmediatoren und Toxinen wesent-
lich gravierender. So konnte durch diverse
Studien bei Hunden und Menschen gezeigt
werden, dass durch Parodontalbehandlun-
gen die Konzentration von akute-Phase Pro-
teinen signifikant gesenkt werden konnte.

Diagnostik

Eine fundierte Untersuchung der Maulhohle
und der Zdhne sowie die weiterfiihrende
bildgebende Diagnostik sind beim Tier nur
in Allgemeinnarkose bzw. Sedation méglich.
Viele Bereiche der Maulhohle kénnen am
wachen Tier nicht ausreichend untersucht

Rontgenbefund.

werden. Auch sind beispielsweise Friihsta-
dien von Maulhéhlentumoren am wachen
Patienten kaum erkennbar. Die Erhebung
eines vollstindigen Parodontalstatus mit
allseitiger Vermessung der Taschentiefen
und der Klassifizierung von Furkations-
befunden ist am wachen Tier ebenso un-
moglich wie auch die strahlenschutzkonfor-
me intraorale Rontgendiagnostik (© Abb. 5
und 6). Auch die Behandlung von Erkran-
kungen der Maulh6hle und Zihne ist
grundsdtzlich nur in Narkose moglich.
Selbst die professionelle Zahnreinigung ist
am wachen Patienten aus tierschutzrele-
vanten Griinden abzulehnen. Einerseits ist
eine sorgfdltige Reinigung der besonders

Abb. 4 Pathologische Kieferfraktur auf Hohe der distalen Wurzel des
409 bei der in © Abb. 3 abgebildeten, 12 Jahre alten Shi-Tzu Hindin,

Abb.6 Rontgenbefund des Malteserriiden aus © Abb. 5. Horizontaler
Knochenriickgang und unterschiedliche Furkationsbefunde.

wichtigen subgingivalen Bereiche nicht
moglich, andererseits kann es durch die
Verwendung von scharfen Parodontal-
instrumenten zur Verletzung von Tier und
Behandler kommen. Auch werden die Ge-
rdusche des Ultraschall-Zahnsteinentfer-
nungsgerdtes aufgrund des wesentlich wei-
teren Gehorspektrums unserer Tiere als be-
drohlich wahrgenommen.

Narkosemanagement
beim alten Patienten

Die geringeren Kompensationsreserven di-
verser Organsysteme beim geriatrischen
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Patienten und das mégliche Vorliegen von
latenten Erkrankungen macht zwar eine
Narkose beim dlteren Patienten nicht unbe-
dingt einfacher,sie ist aber trotzdem in aller
Regel mit {iberschaubarem Narkoserisiko
durchfiihrbar. Es sollte eine ausfiihrlichen
Anamneseerhebung sowie eine griindliche
klinische Allgemeinuntersuchung erfolgen.
Mithilfe einer Basis-Labordiagnostik und
gegebenenfalls
suchungen sollte der Gesundheitsstatus
des geriatrischen Patienten genau bestimmt

weiterfithrenden Unter-
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werden. Das Legen eines Venenverweil-
katheters sowie die gewichtsberechnete
Verabreichung von geeigneten Andsthetika
sollten nicht nur beim alten Patienten
selbstverstdndlich sein. Die Intubation von
Zahnpatienten ist zwingend erforderlich,
um einer Aspiration von Bakterien, Fliissig-
keit oder Blut vorzubeugen. Gerade bei
Patienten mit Vorerkrankungen ist eine
addquate monitorgestiitzte Narkoseiiber-
wachung durch entsprechend geschultes
Personal notwendig. Durch den Einsatz

einer druck- und volumengesteuerten
kiinstlichen Beatmung kann die Narkose-
stabilitdt zusdtzlich verbessert werden. Auf-
grund der Tatsache, dass in der Zahnheil-
kunde viel mit Kiihl-und Spiilfliissigkeiten
gearbeitet wird, sollte auf die Kérpertem-
peratur des Patienten besonders geachtet
werden. Auch nach dem Eingriff sollte die
intensive Uberwachung wihrend der Auf-
wachphase bis zum stabilen Wachzustand
fortgesetzt werden.

Anzeige
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Auch bei alten Patienten mit Vorerkran-
kungen ist - je nach Stadium der Vorerkran-
kung - eine Narkose mit iiberschaubarem
Risiko durchfiihrbar. So sollte beispiels-
weise bei einem geriatrischen Patienten
mit Leistungsschwédche und Herzneben-
gerdusch eine weiterfiihrende kardiologi-
sche Untersuchung durchgefiihrt werden
und das Narkosemanagement mit dem Kar-
diologen abgestimmt werden. Auch bei Pa-
tienten mit Nierenerkrankungen ist eine
Zahnsanierung in Narkose - unter Beriick-
sichtigung des IRIS-Stagings — mit einer ent-
sprechend geplanten Narkose durchaus
ohne exorbitantes Risiko moglich.

Welche Patienten sind
besonders von Parodontal-
erkrankungen betroffen?

Nachdem es sich bei der Parodontitis um
eine nicht heilbare Erkrankung handelt
und bereits im Alter von 2 Jahren bis zu
80% aller Hunde und 70% aller Katzen be-
troffen sind, ist die Pravalenz der Parodonti-
tis zwangsldufig im Alter besonders hoch.
Immunsupprimierte und multimorbide Pa-
tienten sind besonders betroffen. Auch Pa-
tienten mit chronischer Niereninsuffizienz
(CNI) sollten regelmdRig beziiglich der
Zahn- und Maulhdhlengesundheit unter-
sucht werden, da die Schleimhdute der
Maulhéhle vermehrt zu Ulzerationen nei-
gen. Auch Diabetiker sind Risikopatienten
beziiglich der Entwicklung einer Parodonti-
tis. Zahnfehlstellungen konnen die Ent-
wicklung einer Parodontitis begiinstigen,
da die natiirliche Selbstreinigung des Gebis-
ses nicht mehr addquat funktioniert und
sich in Schmutznischen schnell Entziindun-
gen entwickeln kdnnen. Ferner kann die un-
physiologische Belastung ein parodontales
Geschehen begiinstigen. Auch die Schddel-
form und ZahngroRe haben Einfluss auf die
Zahngesundheit. Gerade Toy-Rassen er-
kranken héufig schon vor Erreichen des ers-
ten Lebensjahres an Parodontitis, da nicht
physiologisch gekaut wird. Die Atmung er-
folgt bei kleinen Rassen hauptsdchlich tiber
die Maulhohle, was dazu fiihrt, dass sich
schneller ein zdhfliissiger Biofilm ent-
wickelt, der durch den im Vergleich zum
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Menschen mineralstoffreicheren Speichel
schneller zur Zahnsteinbildung fiihrt. Oft
sind die Zdhne fiir die Kieferverhdltnisse
der zu grof8 und somit kénnen sich Kulis-
senstdnde und Schmutznischen entwickeln,
die eine ordentliche heimische Zahnpflege
unmoglich macht bzw. die Selbstreinigung
des Gebisses stark beeintrachtigt (© Abb. 7).

Besonders alte, geschwédchte und multi-
morbide Patienten mit Erkrankungen des
Parodonts profitieren von einer gezielten
Zahnbehandlung, denn gerade immunsup-
primierte Tiere sind von schwereren For-
men der Parodontitis betroffen. Einerseits
wird dem Patienten die Entziindungslast
mit den entsprechenden Folgen genom-
men, aber auch die Befreiung von den chro-
nischen Schmerzen in der Maulhéhle fiihrt
zu einem Aufbliithen der Patienten post op.
Nicht selten berichten die Besitzer bei der
Nachuntersuchung, dass sie den Eindruck
haben, wieder einen jungen Hund zu besit-
zen (©ADbb.8). Neben der Befreiung von
Schmerz und Entziindung spielt auch eine
Rolle, dass die Hunde nach der Zahnsanie-
rung wieder {iber ihr wichtigstes Sinnes-
organ verfiigen, ndmlich den Geruchssinn.
Damit allein steigt die Lebensqualitdt maR-
geblich! Des Weiteren wirkt sich eine Zahn-
sanierung auch gelegentlich auf andere Er-
krankungen aus. So wird beispielsweise
immer wieder von diabetischen Katzen
berichtet, die nach Zahnbehandlung in
komplette Remission gingen.

Therapie

Eine rein medikamentdse Therapie mit
Antibiotika und Antiphlogistika ist auf-
grund der Tatsache, dass nur die Auswir-
kungen der bakteriellen Infektion reduziert
werden, abzulehnen. Die Ursache ist damit
nicht gelost und die Infektion wird sich mit
Absetzten der Medikation fortsetzen. Selbst
wdhrend der antibiotischen Behandlung
wird nur ein Bruchteil der vom Biofilm ge-
schiitzten Bakterien abgetdtet. Und auch
die Gabe von neuen, noch (!) hochwirk-
samen Antibiotika z.B. aus der Gruppe der
Cephalosporine und Gyrasehemmer sollte
sich auf einzelne Patienten beschrinken,
die neben einer umfassenden (chirurgi-
schen) Sanierung eine antibiotische Begleit-

therapie bendtigen. Die Verwendung von
Antibiotika sollte auch in der Tierzahnheil-
kunde restriktiv erfolgen, da viele - auch
alte - Patienten ohne die Gabe von Antibio-
tika auskommen. Das saubere, gewebescho-
nende Arbeiten und die vollstindige Ex-
traktion aller Zahn(-wurzel-)anteile beein-
flusst die Heilung weitaus mehr als die
Gabe von Antibiotika. Und ein vorhandener
Waurzelrest verschwindet durch die Gabe
von Antibiotika auch nicht!

Behandlungsziel ist die Schaffung einer
entziindungsfreien und fiir die Besitzer
pflegbaren Maulhdhlensituation. Dabei
sollte auch die Selbstreinigung des Gebisses
im Auge behalten und gegebenenfalls durch
gezielte Eingriffe wie z.B. Extraktionen,
Odontoplastiken oder Gingivektomien/Gin-
givaplastiken verbessert werden.

Natiirlich geht einer gezielten Unter-
suchung und Parodontalbehandlung eine
Zahnsteinentfernung voraus. Aber damit ist
die Behandlung bei weitem nicht abge-
schlossen. Es macht keinen Sinn, der Aus-
zubildenden ein ZEG und eine Zange in die
Hand zu driicken. Die , Zeiten der effektiven
Prophylaxe“ sind mit dem Erreichen einer
Parodontalerkrankung vorbei. Jetzt gilt es,
den Status quo zu erfassen, ihn moglichst
lange zu erhalten bzw. ein Fortschreiten
der Erkrankung zu verzdgern. Erst nach der
Entfernung der harten und weichen Zahn-
belige und der Maulhdhlendesinfektion
kann eine fundierte Untersuchung der
Maulhohle und der Zihne vorgenommen
werden. Hierbei wird jeder einzelne Zahn
beziiglich des Vorliegens einer Gingivitis
untersucht, die zirkumdentalen Taschentie-
fen gemessen, der Furkationsbefund erho-
ben sowie auf Lockerung untersucht. An-
schlieBend muss nach Réntgenbefundung
der erkrankten Zdhne fiir jeden einzelnen
Zahn eine Einzeldiagnose und Einzelprog-
nose gestellt werden. Natiirlich muss be-
riicksichtigt werden, ob es sich um einen
funktionell wichtigen Zahn handelt und
wie sich der Zahn in die Kauphysiologie ein-
fiigt. Auch die Moglichkeiten des Besitzers
zur Zahnpflege sind entscheidend. Will
oder kann der Besitzer nicht die Zdhne sei-
nes Tieres putzen, muss die Prognose fiir
parodontal erkrankte Zdhne schlechter ge-
stellt werden. Dies macht kiirzere Abstdnde

128 Enke Verlag | veterindrspieceL 2015; 3: 124-129  Buck MF. Management der Parodontitis beim Hund - ein Update fiir die Praxis

Dieses Dokument wurde zum persénlichen Gebrauch heruntergeladen. Vervielfaltigung nur mit Zustimmung des Verlages.



Abb.7 Massiver Knochenriickgang im Oberkiefer mit mehrfacher Fiste-
lung in die Nasenhdhle als Folge einer hochstgradigen Parodontitis bei
einer 9 Jahre alten Mini-Yorkshire Terrierhiindin, Rontgenbefund. Die re-
lativ zu groBen Zahne haben im Kiefer nicht ausreichend Platz, dies be-
eintrachtigt die Hygienesituation.

der Parodontalbehandlungen notwendig
oder kann dazu veranlassen, Zihne mit un-
giinstigerer Prognose eher zu extrahieren.
Hierbei muss das weitere Vorgehen mit
dem Besitzer abgesprochen werden. Oft
wenden Patientenbesitzer ein, dass ihr
Hund mit nur wenigen oder gar keinen Zdh-
nen nicht mehr fressen kénne. Hierzu sei
gesagt, dass die Hunde sich nach einer ge-
zielten Zahnsanierung wesentlich besser
fithlen und sich auch mit dem Fressen leich-
ter tun. Die schmerzhaften Zihne werden
ohnehin nicht beniitzt. Therapeutisch miis-
sen Zdhne mit fortgeschrittener Parodon-
talerkrankung extrahiert werden. Es ver-
steht sich von selbst, dass alle Wurzelanteile
extrahiert werden miissen. Gerade beim al-
ten Patienten ist dies nicht immer einfach,
da Wurzeln hdufig Ankylosen aufweisen
und ein enger Parodontalspalt die Extrak-
tion erschwert. Oftmals ist die chirurgische
Extraktion iiber eine Osteotomie schonen-
der und schneller. Des Weiteren stehen di-
verse parodontalchirurgische Verfahren als
Alternative zur Verfiigung. Die Kiirettage
mit Glittung der Wurzeloberfliche und
Entfernung von subgingivalen Konkremen-
ten ist nur bis zu einer Taschentiefe von
5 mm ohne weitere chirurgische Verfahren
sinnvoll. Ab einer Taschentiefe von 7 mm
kann nur noch eine offene Kiirettage unter
Sichtkontrolle durchgefiihrt werden. Hier-
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bei ist ein anschlieRender korrekter Wund-
verschluss selbstverstdndlich. Der Einsatz
regenerativer Verfahren in Form von GTR
(,Giuded Tissue Regeneration“) und GBR
(,Giuded Bone Regeneration“) unter Einsatz
von Membranen, Knochenersatzmaterial
sowie diverser anderer Spezialititen muss
beziiglich seiner Indikationsstellung eng ge-
stellt werden. Hierbei kénnen meist nur
funktionell wichtige Einzelzihne behandelt
werden. Auch die Méglichkeit zur hdusli-
chen Zahnpflege ist hier duSerst wichtig.

Nach der Parodontal-
behandlung ist vor der
Behandlung

Bei einer Parodontitis handelt es sich um
eine chronische, unheilbare Erkrankung
des Zahnhalteapparats, die eine (zahn-) le-
benslange begleitende Therapie notwendig
macht. Meist sind Besitzer von jungen Hun-
den noch motiviert, sich mit der Zahnpflege
auseinander zu setzen. Auch professionelle
Zahnreinigungen werden in jungen Jahren
noch durchgefiihrt. Jedoch kann eine ein-
malige professionelle Zahnreinigung nicht
die Zahngesundheit bis ins hohe Alter ga-
rantieren. Ein wesentlicher Faktor ist die
hdusliche Zahnpflege durch den Besitzer.
Und wenn ein Hund 6 Monate nach einer

Abb. 8 Behandlungsergebnis nach umfassender Gebisssanierung bei
einem 10 Jahre alten Mischlingsriiden mit oronasaler Fistel unter 104 und
Parodontitis profunda der Prdmolaren und Molaren.

professionellen  Zahnreinigung  wieder
Zahnstein und Gingivitis zeigt, ist die
Schuld nicht bei uns Tierdrzten zu sehen,
sondern in den Moglichkeiten der hausli-
chen Zahnpflege. Wenn jedoch der Zeit-
punkt der ,reinen Gingivitis* unbehandelt
verstreicht, wird sich eine Parodontitis
etablieren, die noch kiirzere Behandlungs-
intervalle notwendig macht bzw. die Ex-
traktion von Zdhnen, die prinzipiell eine
bessere Prognose hdtten.

Alle Abbildungen: © Martin Florian Buck
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