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Mehrheit uberschatzt die eigenen Fahigkeiten beim
Zahneputzen

Studien des Instituts fiir Medizinische Psychologie zeigen weit verbreitete Defizite - Viele
nutzen die falsche Technik, halten sich aber fiir kompetent

Zahneputzen: Nichts einfacher als das! Das denken wahrscheinlich die meisten, denn tatsachlich
putzen ja auch fast alle Menschen hierzulande taglich mindestens einmal ihre Zahne. Ob sie es
deswegen auch gut konnen, ist eine andere Frage. Studien zeigen, dass die wenigsten das
eigentliche Ziel des Zahneputzens - saubere Zahne - erreichen. Warum das so ist, damit befassen
sich zwei neue Studien der Arbeitsgruppe um Prof. Dr. Renate Deinzer am Institut fir Medizinische
Psychologie der Justus-Liebig-Universitat GielSen.

In der ersten Studie, die in der Zeitschrift ,BMC Oral Health” erschienen ist, sollten die
Teilnehmerinnen und Teilnehmer mithilfe eines Fragebogens die Sauberkeit ihrer Zahne unmittelbar
nach dem Zahneputzen einschatzen. Die GielSener Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler wollten
herausfinden, ob sich die Menschen der Defizite bezuglich ihres Putzerfolges bewusst sind. Das
Ergebnis: Alle Studiengruppen schatzten die Sauberkeit ihrer Zahne als sehr hoch ein. Im Mittel
gingen sie davon aus, dass sie etwa 70 Prozent der Messstellen am Zahnfleischrand sauber geputzt
hatten - tatsachlich waren es aber nur um die 30 Prozent.

In der zweiten Studie, die in derselben Zeitschrift erschien, verglich die Giellener Arbeitsgruppe
zwei Gruppen, die unterschiedliche Anweisungen zum Zahneputzen erhalten hatten. Die eine
Gruppe sollte ihre Zahne ,wie gewohnlich” putzen, die andere Gruppe hingegen ,so grundlich wie
moglich, so dass sie ganz sauber sind“. Das Ergebnis: Die Versuchspersonen, die ,so grundlich wie
moglich” putzen sollten, putzten ihre Zahne wesentlich langer und verwendeten haufiger Zahnseide
- ihre Zahne waren jedoch nicht sauberer als die der Teilnehmerinnen und Teilnehmer aus der
ersten Gruppe.

Unabhangig von der Gruppenzugehorigkeit waren weniger als 40 Prozent der Messstellen am
Zahnfleischrand plaquefrei. Das scheint nicht verwunderlich, da beide Gruppen gleichermalien ihre
Zahninnenflachen vernachlassigten. Auch hinsichtlich der Zahnputztechniken unterschieden sie sich
nicht, und bei der Zahnzwischenraumpflege machten sie dieselben Fehler.

Um die Mundhygiene zu verbessern, reicht es nicht aus, langer zu putzen und Zahnseide zu
verwenden. Viele Menschen scheinen allerdings nur diese Aspekte im Kopf zu haben, wenn es
darum geht, die Zahne moglichst grundlich zu putzen. Das zeigt: Bei der Frage nach der ,richtigen”
Zahnputztechnik denken viele Menschen eher daran, dass man viel tun muss, und nicht, dass es
auch auf die Qualitat ankommt. Diese Annahme wird auch dadurch unterstrichen, wie die
Testpersonen die Sauberkeit ihrer Zahne einschatzen: Jene Teilnehmerinnen und Teilnehmer, die
ihre Zahne ,so griundlich wie moglich” (und somit langer) geputzt hatten, schatzten die Sauberkeit
signifikant hoher ein, als diejenigen, die ihre Zahne ,wie gewohnlich” geputzt hatten - auch wenn
ihre Zahne nicht sauberer waren. Dies sei ein Dilemma, betont Prof. Deinzer: , Ohne ein
Problembewusstsein fur die eigenen mangelhaften Fertigkeiten fehlt die Einsicht, dass Zeit und
Miihe investiert werden miussen, um das Zahneputzen nochmal neu zu lernen. Ein solches
Problembewusstsein in der Bevolkerung zu schaffen, ist die nachste Herausforderung - fiir das
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Institut und die Zahnmedizin iiberhaupt.”
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