Gesundheitsbericht Schuljahr 2019/2020
Zahnarztlicher Dienst (ZAD) Stadt Duisburg
Bezirke DU-Mitte! / DU-Siid?

Bilanz der letzten sieben® Untersuchungsjahre

Aufgaben und Rechtsgrundlage

Zu den Aufgaben der Zahnarztlichen Dienste in Gesundheitsdmtern gehéren Vorsorgeunter-
suchungen zur Friherkennung, Beobachtung und Bewertung der gesundheitlichen Verhalt-
nisse im Zahn- Mund- und Kieferbereich bei Kindern und Jugendlichen und die dazu gehd-
renden PraventionsmalRnahmen. Weitere Aufgaben umfassen die Gesundheitsberichtser-
stattung, Biirgerberatung, Begutachtung und Offentlichkeitsarbeit.

Die zahnmedizinische Gruppenprophylaxe wird vom Zahnarztlichen Dienst der Stadt Duis-
burg in Zusammenarbeit mit dem Arbeitskreis Zahnmedizinische Gruppenprophylaxe Duis-
burg e. V. auf der Rechtsgrundlage des § 21 SGB V durchgefihrt und finanziert. Der Arbeits-
kreis ist ein Zusammenschluss aller in Duisburg vertretenen Krankenkassen, der Zahnarzte-
kammer Nordrhein, der Kassenzahnarztlichen Vereinigung Nordrhein und des Gesundheits-
amtes der Stadt Duisburg.

Wegen der andauernden Corona-Pandemie und der damit verbundenen MalRnahmen, die
seit Anfang 2020 von Bund und Landern ergriffen wurden und einer stetigen Anpassung der
lokalen Entwicklung und Ausbreitung von Covid 19 unterliegen, wurden die zahnarztlichen
Untersuchungen in Einrichtungen Anfang Mérz 2020 bis aus weiteres eingestellt. Entspre-
chend konnten im Schuljahr 2019/2020 etwa 50 Prozent der zu betreuenden Kinder erreicht
werden.

Das Team fir den Bezirk Duisburg Mitte/Sid, bestehend aus einer Zahnarztin und einer
zahnmedizinischen Assistentin hat Corona bedingt im Schuljahr 2019/2020 5749 Kinder in
54 Einrichtungen der Bezirke Duisburg Siid und Duisburg Mitte (33 Kindergarten, 19 Grund-
schulen und 2 Forderschulen) untersucht und prophylaktisch betreut.

Alle Einrichtungen wurden parallel zu den durchgefuihrten zahnmedizinischen Untersuchun-
gen von den zustandigen gruppenprophylaktischen Mitarbeiterinnen besucht und betreut.

Es folgt eine Kurzdarstellung der Ergebnisse.

! Duisburg-Mitte ist ein Stadtbezirk der Stadt Duisburg mit 110.831 Einwohnern und einer Flache von 34,98
km? (Stand: 31. Dezember 2016). Der Stadtbezirk Mitte ist die Keimzelle und das Zentrum der heutigen Grof3-
stadt Duisburg. Er umfasst die Altstadt, das Dellviertel und die Stadtteile Duissern, Hochfeld, Kasslerfeld, Neu-
dorf-Nord und Neudorf-Stid, Neuenkamp und Wanheimerort. (Quelle: Wikipedia 2017)

2 Duisburg-Sud ist der siidlichste und mit 49,84 km2 der flachenmaRig groRte Stadtbezirk der Stadt Duisburg. Er
hat 72.892 Einwohner (Stand: 31. Dezember 2015). Als Stadtbezirk besteht er seit dem 1. Januar 1975. Er um-
fasst die folgenden Stadt- und Ortsteile: Bissingheim, Buchholz, GroRenbaum, Huckingen, Hiittenheim, Mindel-
heim mit den Ortsteilen Ehingen, Rheinheim, Serm und Holtum, Rahm, Ungelsheim,Wanheim-Angerhausen und
Wedau. (Quelle: Wikipedia 2017)

3 Corona-Pandemie bedingt, mussten die zahnarztlichen Untersuchungen in Einrichtungen Anfang Marz 2020
eingestellt werden. Es wurde ca. die Halfte der zu betreuenden Einrichtungen erreicht.
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Sanierungsstand* — Kindergartenkinder
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Der Anteil der Kindergartenkinder mit primar gesunden Gebissen betragt im Bezirk DU
Mitte/Sud 75,86 Prozent (eine Verschlechterung um ca. 2 Prozent im Vergleich zum Schul-
jahr 2013/14). Der Anteil der Kinder mit behandlungsbedirftigen Zahnen liegt bei 19,09 Pro-
zent (das sind tber 2 Prozent mehr als im Schuljahr 2013/14). Im Vergleich zum Schuljahr
2018/19 wurden keine nennenswerten Veranderungen verzeichnet, somit kann man die ak-
tuelle Entwicklung der Zahngesundheit bei den Kindergartenkindern als stagnierend bezeich-
nen.

Die Differenz bezuglich der Zahngesundheit zwischen den Bezirken Duisburg Mitte und Sid
ist nach wie vor signifikant. In den Einrichtungen der Stadtmitte gibt es mittlerweile prozentu-
ell mehr als doppelt so viele Kinder, die zum Zahnarzt missen als in den Einrichtungen des
Duisburger Sudens. Wahrend die negative Zahngesundheitsentwicklung in beiden Bezirken
zu stagnieren beginnt, wird der Unterschied zwischen den beiden Bezirken in Bezug auf die
Zahngesundheit dennoch groR3er. Im Stiden haben tUber 83 Prozent der Kita-Kinder naturge-
sunde Z&hne, in den ubrigen Stadtteilen des Bezirks Mitte/Siid sind es lediglich 68 Prozent.

Sanierungsstand — Schulkinder

“Der Sanierungsstand spiegelt den prozentualen Anteil kariesfreier und sanierter bzw. behandlungshedrftiger
Kinder wider. Fir den vorliegenden Vergleich wurden zwei Indikatoren herangezogen: Kariesfreiheit und Be-
handlungsbediirftigkeit.

5 Ein primar gesundes Gebiss entspricht dem Entwicklungsstand des Kindes und ist frei von Karies, Fuillungen
und Extraktionen.
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Bei den Grundschulkindern wird in Bezug auf die Zahngesundheit zwischen 2013 und 2020
ein kontinuierlich negativer Trend beobachtet (vgl. Diagramm oben). Der Anteil der Kinder
mit naturgesunden Zahnen sank von 49,4 Prozent auf 42,8 Prozent. Gleichzeitig stieg der
Anteil der behandlungsbedurftigen Kinder um mehr als 10 Prozent an.

Im Vergleich zum letzten Schuljahr ist der Anteil der kariesfreien Kinder leicht angestiegen
(0,73 Prozent). Gestiegen ist leider auch der Anteil der wegen Karies behandlungsbedurfti-
gen Kinder, dieser allerdings nur geringfigig (0,2 Prozent).

Im Duisburger Siiden sind mehr als 52 Prozent der Grundschulkinder primar gesund und ca.
24 Prozent behandlungsbedurftig. Das ist verglichen mit letztem Schuljahr eine Verbesse-
rung um 2 Prozent in beide Richtungen. In den Schulen der Stadtmitte haben lediglich 32
Prozent der Kinder naturgesunde Zahne und mehr als 44 Prozent (im letzten Schuljahr wa-
ren es noch 39,4 %) missen dringend zum Zahnarzt. Diese Entwicklung resultiert u. a. aus
dem hohen Migrantenzustrom und deren Fluktuation, wovon insbesondere die Schulen der
Stadtmitte betroffen sind, sowie aus den soziodkonomischen Unterschieden der Familien,
die in den betroffenen Stadtteilen sesshaft sind. Die Schere zwischen beiden Bezirken klafft
immer weiter auseinander, sodass der Unterschied in Punkto Zahngesundheit mittlerweile
20 Prozent betragt, und das sowohl bei Anteilen der kariesfreien als auch bei Anteilen der
behandlungsbediirftigen Kinder.

DMFT

Der DMFT-Index, der bei kariesepidemiologischen Erhebungen verwendet wird, entspricht
der Summe der kariosen (Decayed), der fehlenden (Missing) und der geftillten (Filled) blei-
benden Z&hne (Teeth). Der DMFT wird pro Kind erhoben. Fir eine Population wird der
DMFT-Mittelwert errechnet. Dieser Index ist von besonderem Interesse zur Beurteilung der
Kariesintensitat. Bei der untersuchten Altersgruppe handelt es sich um Kinder der Klassen
1 bis 4. Da der Anteil der bleibenden Z&hne bei diesen Kindern noch relativ gering ist, sollte



der DMFT-Wert nur zur groben Orientierung dienen. Der DMFT der untersuchten Grund-
schulkinder betrégt in diesem Schuljahr 0,19. (2013/14 lag der Wert bei 0,17 und im Vorjahr
bei 0,23).

Die Kinder in DU-Mitte haben erstmalig fast dreimal so viele bleibende Zdhne mit Karieser-
fahrung (DMFT gleich 0,30) im Vergleich zu den Kindern aus den sudlichen Stadtteilen
(DMFT gleich 0,11).

Sanierungsstand — Forderschuler
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Zum Vergleich der Ergebnisse der zahnarztlichen Untersuchungen der Foérderschiler wurde
als Einstieg das Schuljahr 2015/16 herangezogen, weil erst seit dem Schuljahr alle Jahr-
gangsstufen flachendecken untersucht wurden. Der Anteil der Schiiler mit Karies stieg seit
damals um mehr als 10 Prozent an und der Anteil der Schiiler mit naturgesunden Zahnen
sank in derselben Zeitspanne um 1,7 Prozent.

Wegen des Ausbruchs der Corona-Pandemie mussten die zahnarztlichen Untersuchungen
Anfang Marz 2020 abrupt eingestellt werden. Von funf zu betreuenden Forderschulen konnte
lediglich eine abschlieRend untersucht werden. In einer weiteren Forderschule wurden nur
die Jahrgangsstufen 7 bis 10 erfasst. Die Ergebnisse 2019/20 sind demnach nicht reprasen-
tativ, deswegen wurde dieser Teil des Berichtes nicht aktualisiert. Als Referenz bleibt daher
das Schuljahr 2018/19 bestehen.

Zusammenfassung der Untersuchungsergebnisse und Schlussfolgerungen

Auch wenn in diesem Schuljahr Corona-Pandemie bedingt nur ca. die Halfte der Daten erho-
ben werden konnte, kann ein weiterer Kariesanstieg eindeutig verzeichnet werden. Ahnlich,
wie in den vorherigen Jahren sind die Grundschiler starker davon betroffen als die Kita-Kin-
der.



Kurzfristig kann keine Verbesserung der Mundgesundheit in Duisburg erwartet werden. Dass
der Kariesanstieg bei den Kita-Kindern stagniert, ist angesichts der Zahlen aus den letzten
sieben Untersuchungsjahren als positiv zu bewerten. Wichtige zuséatzliche praventive Mal3-
nahmen wie zum Beispiel die lokale flachendeckende Fluoridierung sind ohne Personalauf-
bau nicht umsetzbar.

Zusammenfassend muss es eingerdumt werden, dass beziiglich der Pravention und Thera-
pie von Karies bei Kindern und Jugendlichen in Duisburg ein weiterhin sehr hoher Hand-
lungsbedarf besteht. Milch- und bleibende Zahne sind gleichermalRen betroffen.

Ungewiss bleibt, wann die zahnarztlichen Untersuchungen in den Einrichtungen reguléar auf-
genommen werden dirfen. Gruppenprophylaktische Mal3nahmen in Form von Unterricht sol-
len mit dem Beginn des neuen Schuljahres wiederaufgenommen werden.

Zur Zahngesundheitsentwicklung bei Kindern und Jugendlichen im Zeitraum der letzten 5
Jahre, bezogen auf das gesamte Stadtgebiet, wird auf den im Januar herausgegebenen
Zahngesundheitsbericht 2020 verwiesen. Der Bericht ist unter www.duisburg.de kostenlos
abrufbar.
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