
Zahn-, Mund- und Zahnersatzpflege  

für Menschen mit Pflege- und 

Unterstützungsbedarf 

 

Muster-Vortrag der Landeszahnärztekammer Thüringen  

in Zusammenarbeit mit  

- der Bundeszahnärztekammer (BZÄK), 

- der Deutschen Gesellschaft für Alterszahnmedizin (DGAZ) und 

- der Arbeitsgemeinschaft Zahnmedizin für Menschen mit Behinderung oder     

speziellem medizinischen Behandlungsbedarf (AG ZMB) 
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Wozu überhaupt Zahn-, Mund- und 

Zahnersatzpflege ?  

Gute Mundhygiene 
fördert  

Wohlbefinden und 

Lebensqualität. 

- Karies vermeiden 

- gesundes Zahnfleisch 

- passender, 
funktionstüchtiger 

Zahnersatz 

Ziel ? 
häufiger Befund 

- Eigene Mundhygiene so 

selbstständig wie möglich 

durchführen.  

- Pflegepersonal übernimmt 
Mundpflegeaufgaben, die 

der Patient nicht selbst 

ausführen kann. 

 

© Handbuch der Mundhygiene © Handbuch der Mundhygiene 
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Einführung 

Gesundheit Wohlbefinden  

Schmerzfreiheit 
Kaukraft 

Geschmack 

Würde 

Sprache 

Selbstwertgefühl 

ästhetisches Äußeres 

 

 

Entzündungsfreiheit 

 

© Handbuch der Mundhygiene 

© Prodente 

© https://www.piqza.de/apfel1a/ 
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Zahnbelag, Karies und Parodontitis 

Zähne 

Bei Zufuhr von Zucker produzieren Bakterien Säuren. Diese 

Säuren zerstören die Zahnoberfläche                   Karies. 

Zahnbeläge (Plaque) sind Bakterien 

und Speisereste, die auf der 

Zahnoberfläche fest haften. 

Zahnstein entsteht, wenn sich 
Mineralien aus dem Speichel in die 

Plaque einlagern. © Prof Dr. Christoph Benz 

Was wird krank? 
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Zahnbelag, Karies und Parodontitis 

Zahnhalteapparat  

Schreitet die Parodontitis voran, kommt es häufig zu Mund-
geruch; die Zähne werden locker und fallen schließlich aus. 

Auch Zahnimplantate sowie Schleimhäute benötigen 

gute Pflege, um Entzündungen zu vermeiden. 

Zahnbeläge und Zahnstein reizen 

das Zahnfleisch und verursachen 
dort Entzündungen    Gingivitis.  

Wächst der Zahnbelag in die Tiefe, 
werden der Knochen und der 

Zahnhalteapparat angegriffen  

  Parodontitis.  

! 

© Handbuch der Mundhygiene 
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Warum ist Mundhygiene wichtig ? 

 

 weniger Schmerzen 

 

 Zähne und Zahnersatz halten länger 

 

 weniger  Risiken  für die Gesundheit 

 

 weniger Kosten 
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Risiken schlechter Mundhygiene 

 Schlaganfall 

 Lungenentzündungen 

 Diabetes  

 Herz-Kreislauf-Erkrankungen 

 Gelenkerkrankungen 

 

 

 

© Fotos:  Handbuch der Mundhygiene 

Rauchen  erhöht das Erkrankungsrisiko, verschlechtert die Wund-

heilung, kann die Mundschleimhaut verändern und  

begünstigt Mundkrebs. 
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Risikofaktoren für die Mundgesundheit 

Medikamente 

 gegen Epilepsie (Phenytoinpräparate), Bluthochdruck 

(Amlodipin) oder nach Organtransplantationen (Ciclosporin A) 

können Zahnfleischwucherungen auslösen; 

Prothesendruckstelle und 
Wundheilungsstörung unter 
Bisphosphonattherapie 

Medikamentenbedingte 
Zahnfleischwucherungen 

© Fotos: Handbuch der Mundhygiene 
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Risikofaktoren für die Mundgesundheit 

Medikamente 

 viele Medikamente reduzieren als Nebenwirkung die Speichel-

produktion; 

 Blutgerinnungshemmer  

       erhöhen die Blutungs- 

       neigung des  

       Zahnfleisches. 

  KEINE   Angst vorm Putzen, auch wenn es blutet ! 

 

Trockener Mund,  
eingerissene  Mundwinkel 
 

 

Bluterguss nach  Zahnentfernung  unter 
blutverdünnenden Medikamenten 
 

© Fotos: Handbuch der Mundhygiene 
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Risikofaktoren für die Mundgesundheit 

Rauchen 

 vermindert die Durchblutung der Schleimhaut und somit auch 

die Abwehrkraft, wodurch das Risiko für Parodontitis steigt. 

 verschlechtert die Wundheilung,  

 kann die Mundschleimhaut verändern und begünstigt 

Mundkrebs. 

Diabetes  

 erhöht das Parodontitis-Risiko. Umgekehrt erschwert eine 

Parodontitis das Einstellen der Blutzuckerwerte. 
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Risikofaktoren für die Mundgesundheit 

Down-Syndrom 

 Genetisch bedingt kommt es oft schon frühzeitig zu einem rasch 

fortschreitenden Abbau des Kieferknochens. 

 

Bestrahlung bei Krebstherapie 

 führt im Kopf-Halsbereich häufig zur Schädigung der 

Speicheldrüsen, was eine geringere Speichelproduktion und  

damit Mundtrockenheit verursacht. 
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Warnzeichen 

Befunde 

Im Gesicht: 

• Schwellungen bzw.  Asymmetrien 

des Gesichts 

• eingeschränkte Mundöffnung 

• rissige Lippen oder Mundwinkel 

In der Mundhöhle: 

• Zahnfleischbluten 

• Zahnfleischschwellung 

• stark gelockerte Zähne 

• zerstörte Zähne 

• Mundgeruch 

• Zungenbeläge/Borken 

• weiße / rote Flecken auf der Schleimhaut 

• „wildes Fleisch“ 

• scharfe (Bruch-)Kanten an den Prothesen 

• Druckstellen 

• Beläge auf den Prothesen 

• Prothesen halten nicht mehr/„schaukeln“ 

Verhalten/ Allgemeine Symptome 

• Ausweichen bei  Zahn- und Mundpflege 

• Verweigerung der Zahn- und Mundpflege 

• Verweigerung von Essen und / oder Trinken 

• Abwehrhaltung beim Rasieren 

• deutlich verlängerte Nahrungsaufnahme 

• harte Nahrungsmittel werden gemieden 

• Kauen nur auf einer Seite 

• Schluckbeschwerden 

• ständige Mund- oder Zungenbewegungen 

• ständiges Zähneknirschen 

• Unruhe 

• plötzliche Verhaltensänderungen z. B. Selbst-

/Fremdaggression, insbesondere bei Menschen mit 

geistiger Behinderung oder eingeschränkter 

Kommunikation, die Schmerzen nicht äußern 

können 
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Warnzeichen 

Beim 

Beobachten 

bereits 

eines der 

Warnzeichen 

sollte der 

Zahnarzt sofort 

kontaktiert 

werden. 

 

Zahnfleischschwellung 
 

 

 Prothesen-Druckstelle 
 

Prothesenbruch 

Schleimhautveränderung 

© Fotos: Handbuch der Mundhygiene 
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Merke ! 

 Ältere und pflegebedürftige Personen besitzen häufig eine 

Vielzahl von Risikofaktoren, welche ungünstig für die 

Mundgesundheit sind. 

 Die Menschen behalten immer häufiger bis ins hohe Alter eigene 

Zähne, wodurch das Risiko für Entzündungen und Schmerzen 

stark ansteigt. 

 Komplizierter Zahnersatz kommt bei Pflegebedürftigen immer 

häufiger vor und führt zu großen Herausforderungen bei der 

Mundpflege. 
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Ziel  

 möglichst wenig Bakterien 

 Plaque entfernen 

 Bakterien nicht füttern 

 

Wichtig ist eine  konsequente  Zahn- und Mundpflege!  
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Säulen der Prophylaxe 

© Handbuch der Mundhygiene 



© AGZMB/BZÄK/DGAZ 18 

Säulen der Prophylaxe 

1. Regelmäßige Zahnpflege 

  mit Zahnbürste und Zahnpasta 

  von Hand bürsten 

  schräg ansetzen 

  zur Kaufläche hin auswischen 

  mehrfach wiederholen 

  nicht zu fest drücken 
© Handbuch der Mundhygiene (Ausschnitt) 
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Säulen der Prophylaxe 

2.  Zahngesunde Ernährung 

selten (!)  

   Süßes 

   Saures 

   Klebriges 

   Zucker (auch versteckter)  

   füttert die Bakterien und sollte  

   daher möglichst vermieden werden. 

 

 

   Deshalb am Besten                    zahnfreundliche Süßigkeiten 

   verwenden !  

https://pxhere.com/de/photo/920092 
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Säulen der Prophylaxe 

3. Fluoride 

 schützen die Zähne vor Karies.  

      Der Karieszuwachs kann  

      um bis zu 70% verringert  

      werden. 

 Fluoridhaltige Zahnpasta 

 Fluoridiertes Speisesalz 

© Handbuch der Mundhygiene 
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Säulen der Prophylaxe 

4.  Regelmäßige zahnärztliche Untersuchung 

Idealerweise findet die halbjährliche 

Untersuchung in der Zahnarztpraxis 

statt; sie kann bei Immobilität auch im 

Heim oder zu Hause durchgeführt 

werden. Unabdingbar ist die 

regelmäßige zahnärztliche 

Untersuchung für Patienten mit 

eingeschränkter Kommunikation, die 

Schmerzen nicht oder nur 

unzureichend mitteilen können ( z.B. 

bei Demenz). 



© AGZMB/BZÄK/DGAZ 22 

Säulen der Prophylaxe 

5. Feuchthalten der Mundschleimhäute 

Trockene Schleimhaut wird rissig, schmerzt 

und entzündet sich leicht.  

Daher muss eine trockene 

Mundschleimhaut regelmäßig  

befeuchtet werden, 

z.B. mit Wasser oder Tee. 

 

Speichelfluss anregen z.B. mit Kaugummi 

ausreichend   trinken   1,5 – 2 Liter am Tag 

© Handbuch der Mundhygiene 
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zunehmender 

Unterstützungsbedarf und 

Zeitaufwand
23 

Festlegung des Unterstützungsbedarfs 

 

 selbstständige Hygiene 

 

 unterstützte Hygiene 

 

 pflegegestützte Hygiene  © Handbuch der Mundhygiene 
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Festlegung des Unterstützungsbedarfs 

Dokumentation 

Die Mundhygiene bei Pflegebedürftigen erfolgt häufig bei 

eingeschränkter Motorik, Motivation und/oder Kognition. Zur 

Festlegung des Bedarfs eignet sich die Mundhygiene-Pflegeampel.  

 Auf einen Blick erkennbar: 

 Grad der Unterstützung 

 Fragen zu ggf. vorhandenen Prothesen 

 wichtige Hinweise als Freitext  

 Kontaktdaten des Zahnarztes 

Pflegeampel möglichst mit dem Zahnarzt erstellen ! 
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Hilfsmittel für die Mundhygiene  

Zahnbürsten 

 individuelle Griffverstärkungen an der  eigenen Zahnbürste oder  

 konfektionierte (aus Fachhandel, Apotheke)  

Elektrische Zahnbürsten 

 konstruktionsbedingt  

 dicker Griff  

 Putzbewegungen  

 selbsttätig  

Interdentalbürsten 

 zur Reinigung der  im Alter oft vergrößerten Zahnzwischenräume. 

 

Griffverstärkungen aus 

Kunststoff / Moosgummi  

Interdentalbürste 

 

Elektrische ZB 
 

 

© Fotos:  Handbuch der Mundhygiene 
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Hilfsmittel für die Mundhygiene  

Dreikopfzahnbürste    wenn die Zahnpflege 

vollständig übernommen werden muss;  es können 

gleichzeitig die Kau-, Außen- und Innenflächen 

gereinigt werden. 

Absaugzahnbürste     bei Schluckstörungen und 

erhöhtem Aspirationsrisiko. Die Bürste ist hohl und 

wird an ein Absauggerät angeschlossen. Über eine 

Öffnung im Bürstenkopf werden lockere Beläge und 

Zahnpasta abgesaugt und können somit nicht 

aspiriert werden. 

Prothesenzahnbürste    nur zur Reinigung von 

Zahnprothesen, niemals im Mund einsetzen! 

 

Dreikopfzahnbürste 

 

 

Prothesenzahnbürste 

 

 

Absaugzahnbürste 

 

© Fotos: Handbuch der Mundhygiene 
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Hilfsmittel für die Mundhygiene  

Zungenreiniger   (behelfsweise Esslöffel) 

 zur Entfernung von Bakterien und abgestorbenen 

Zellen vom Zungenrücken  

 verbessert das Schmeckvermögen,  sorgt für 

frischen Atem und verringert die Keimzahl 

 wird vom Zungenrücken zur Zungenspitze geführt  

Becher mit Nasenaussparung  

 erleichtert das Ausspülen in halbliegender 

Position 

Ultraschallreiniger 

 zur leichteren Reinigung von Zahnersatz 
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Zahnpasta und Mundspüllösungen 

Zahnpasta 

 alle handelsüblichen Zahnpasten  

 erbsengroße Menge genügt  

 Hauptsache Fluoride  

 geringe Abrasivität 

 

Mundspüllösungen 

 nur unterstützend zum Putzen 

 Pflegebedürftiger muss ausspucken können 

 alkoholfreie Mundspüllösungen verwenden  

 

 

Fluorid-Zahnpasta 
 

 

Mundspüllösung  
 

 

Tee 
 

 

Speichelersatzmittel 
         

© Fotos:  Handbuch der Mundhygiene 
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Zahnpasta und Mundspüllösungen 

unterschiedliche Wirkstoffe 

 Fluorid zur Kariesvorbeugung 

 Ätherische Öle, Zinnfluorid oder Chlorhexidin gegen Zahnfleisch-

entzündungen  

Speichelersatzmittel 

 nur bei extremer Mundtrockenheit 

 besser erst mit „Hausmitteln“ (Butter, Kamillentee) regelmäßig 

befeuchten 

 ausreichende Flüssigkeitszufuhr 
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Mundhygiene: Zahn- und Mundpflegetechniken 

!!  Putzsystematik !! 

Zähne  

1. Kauflächen 

 erst oben, dann unten 

2. Außenflächen 

 links oben, links unten 

 untere Schneidezähne: Lippe mit Finger 

abhalten 

 rechts unten, rechts oben 

 obere Schneidezähne 

3. Innenflächen 

 links oben, links unten 

 untere Schneidzähne: Bürste senkrecht halten 

 rechts unten, rechts oben 

 obere Schneidezähne 

 

Kauflächen 

Außenflächen 

Innenflächen 
 

 

Zahnzwischenräume 
 
 

© Fotos:  Handbuch der Mundhygiene 
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Mundhygiene: Zahn- und Mundpflegetechniken 

Zunge 

Die Zahnpflege erfolgt mit einem Zungenreiniger  

(alternativ mit Löffel).  

Hartnäckige Zungenbeläge (Borken) werden zuvor mit Butter, 

Margarine oder Speiseöl angelöst 

(Achtung:  nicht  bei  Schluckstörungen!). 

 

© Fotos: Handbuch der Mundhygiene 
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Mundhygiene: Zahn- und Mundpflegetechniken 

Mundschleimhaut 

Die Wangeninnenseiten und der  

Gaumen werden mit feuchten  

Kompressen (Pflaumentupfer)  

gereinigt, die um den Finger  

gewickelt oder mit einer Klemme festgehalten werden. 

Prothesenhaftcreme muss gewissenhaft entfernt werden. Speiseöl 

kann dabei helfen. Bei Mundtrockenheit erfolgt die Benetzung der 

Mundschleimhaut mit Kamillen- oder Salbeitee mehrmals täglich. 

 

© Handbuch der Mundhygiene 
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Pflegeritual 

Vorbereitung 

Mundpflegeset – Bestandteile 

• Handtuch 

• Einmalhandschuhe (unsteril) 

• Zahnpasta auf Zahnbürste 

• Mundspülbecher mit Wasser 

• ggf. Taschenlampe/Stirnleuchte 

• ggf. 
Mullkompressen/Pflaumentupfer 

• ggf. Lippenbalsam 

• ggf. Zahnzwischenraumbürste 

• ggf. Zungenreiniger 

• ggf. Nierenschale 

© Handbuch der Mundhygiene 
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Systematik 

Inspektion der Mundhöhle ist wichtig ! 

Eigene Wahrnehmung 

 

 

„saubere Zähne” 

„alles gut“ 

„kann gut kauen“ 

 

Diskrepanz  

zwischen Wahrnehmung des Patienten und 

realem Befund 

    

Mundpflegemaßnahmen – Reihenfolge 

•  Mundpflegeset herrichten und  

Handschuhe anziehen 

•  Handtuch auflegen 

•  Anbahnung Hand-Arm-Schulter-
Kopf 

•  ggf. Lippen pflegen 

•  ggf. Prothese entnehmen 

•  Zähne, Schleimhaut, Zunge 
reinigen 

•  Mundhöhle genau 

anschauen 

(Taschenlampe!) 

•  ggf. Prothese reinigen/prüfen 

und bei Bedarf wieder 

einsetzen 

© Handbuch der Mundhygiene 

© Dr. Klaus-Peter Wefers, MHBA 
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Erklärvideos mit weiteren Tipps zur Mundpflege 

bei Hochbetagten und Pflegebedürftigen finden 

Sie hier: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Quelle: https://www.bzaek.de/fuer-medien/video-audio.html  

 ©BZÄK/ZQP 

https://www.bzaek.de/fuer-medien/video-audio.html
https://www.bzaek.de/fuer-medien/video-audio.html
https://www.bzaek.de/fuer-medien/video-audio.html
https://www.bzaek.de/fuer-medien/video-audio.html
https://www.bzaek.de/fuer-medien/video-audio.html
Tipps zur Zahn- und Mundpflege bei pflegebedürftigen Senioren.mp4
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Selbstständige Hygiene 

Wie das ganze Leben lang -  

Zähne, Zahnhals, 

Zahnzwischenräume, Zahnfleisch 

Die jetzige Generation der 

Pflegebedürftigen erhält teilweise 

ihre  erste  Mundhygieneschulung 

in der Pflegeeinrichtung. 

Bei Schulung durch 

Pflegepersonal/Angehörige: 

 

 Demonstration im Mund 

 Bewohner sitzt (steht) am Spiegel 

 Instruktor steht dahinter 

 ohne Zahncreme 

 Motorik testen 

 Anleitung zum Fühlen und Sehen 

 wenige Kerninhalte 

 wiederholen  

© Handbuch der Mundhygiene 
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Unterstützte Hygiene 

spezielle Hilfsmittel              Durchgreifbürste 

 Durchgreifbürste 

 Dreikopf-Zahnbürste 

 Griffverstärkung 

 Ultraschallreiniger 

Prothesen 

 außerhalb des Mundes 

 mit speziellen Bürsten 

 evtl. Ultraschallgerät 

© Handbuch der Mundhygiene 

© Handbuch der Mundhygiene 

© Trioblanc 
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Unterstützte Hygiene 

Pasten und Lösungen 

 Zahncreme  Hauptsache Fluorid 

 Chlorhexidin desinfiziert                                                                          

ohne systemische Nebenwirkungen 

 Salbei und Kamille desinfizieren leicht 

 

Achtung:  Zitrus-Tinkturen zerstören den Zahn!  
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Pflegegestützte Hygiene 

 stark geschwächte Bewohner 

 häufig Mundatmung 

 Atemwegsinfekte 

Putzen 

 Prothese herausnehmen 

 Kontrolle auf Rötungen 

 wenig Zahncreme 

 Zähne und Zahnfleisch mit Zahnbürste massieren 

 besonders gründlich an gereizten Stellen 

 Kau-, Außen- und Innenflächen putzen 
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Prothesen immer  außerhalb des Mundes  reinigen ! 

 

 

 

 

 

 

 

 

Prothesenart und -handhabung mit dem Zahnarzt klären ! 

© Fotos  Handbuch der Mundhygiene 

Pflege von Zahnersatz  -   Prothesen 
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Pflege von Zahnersatz  -   Prothesen 

Teleskopprothesen 

 Klammerprothesen 

Vollprothesen 

Implantatprothesen 

© Dr. Gunther Wurschi © Dr. Gunther Wurschi 
© Dr. Gunther Wurschi 

© Dr. Gunther Wurschi 

© Handbuch der Mundhygiene 

Prothesen sind sehr unterschiedlich gestaltet. 

Riegelprothesen 

© Handbuch der Mundhygiene 
© Handbuch der Mundhygiene 

© Handb. Mundhygiene 
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Pflege von Zahnersatz  -   Brücken 

 ähnlich, wie eigene Zähne 

 sitzen fest 

 schwierigere Pflege 

 Karies unsichtbar vom Rand her 
© Dr. Gunther Wurschi 

© Dr. Gunther Wurschi 

© Dr. Wolfgang Bleileven 
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 Sind das eigene Zähne oder Ersatz ?  

    Heute: 

    zahnmedizinisch vollständig  

    versorgte Patienten bis ins hohe 

    Alter 

 

 

Implantat- 

versorgung 

© R. Böttcher 

© R. Böttcher © R. Böttcher 
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Haltung 

Bewohner sitzt 

Pfleger steht dahinter 
Kieferkontrollgriff 

keine ungeschützten 

Finger in den Mund 

Bewohner sitzt im Bett 

Pfleger steht davor 

  

Bewohner liegt im Bett ...  .  Pfleger steht hinterm Kopfteil 
© Fotos: Handbuch der Mundhygiene 
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Zahnärztliche Untersuchung, Notfall 

Wann ist die Untersuchung durch den Zahnarzt angezeigt?  

 Neuaufnahme von Patienten 

 Vorsorgeuntersuchung  mindestens 2 x / Jahr 

 Veränderungen im Mund 

 Veränderungen im Essverhalten 

 bei Schmerzen 

 nach Krankenhausaufenthalt 

 beschädigter Zahnersatz 

 

© Handbuch der Mundhygiene 



© AGZMB/BZÄK/DGAZ 46 

Zahnärztliche Untersuchung, Notfall 

Bonusheft aktualisieren! 

 

Im Rahmen der Untersuchung können auch Zähne, Mundhöhle 

und Zahnersatz gereinigt werden. 

 

 

 

 

Auch zahnlose Patienten oder solche, die über Magensonde ernährt 

werden, sollten vom Zahnarzt gesehen werden. 

 

© Handbuch der Mundhygiene 
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Zahnärztliche Untersuchung, Notfall 

Verhalten in besonderen Situationen 

Prothese bleibt im Rachen stecken 

Schwellungen im Gesichtsbereich 

Ausgeschlagener bzw. 

abgebrochener Zahn 

Zerbrochene Prothese, 

abgebrochene Klammer oder      

Riss in der Prothese 

•  Notruf wählen 

• Erste-Hilfe-Maßnahmen bis Notarzt da 

•  kühlen 

• sofort Zahnarzt verständigen 

•  Zahn in Zahnrettungsbox legen 
• wenn keine Zahnrettungsbox vorhanden ist, Zahn in fettarmer 

gekühlter H-Milch lagern oder alternativ Zahn zum Feuchthalten 

in Kunststoff-Folie (Gefrierbeutel) wickeln 

• sofort Zahnarzt aufsuchen 

•  Prothese nicht mehr einsetzen 
• Zahnarzt verständigen 
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Mobile Zahnmedizin:  Zahnärzte können heutzutage alle 

notwendigen Präventions-  und Behandlungsmaßnahmen 

vor Ort durchführen.  

Mundgesundheit in der Altenpflege 

© Fotos:  Dr. Gunther  Wurschi 
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Kooperationskonzept zur zahnärztlichen 

Betreuung von pflegebedürftigen Menschen in 

stationären Einrichtungen 

 

 

 

Zuständigkeiten klären: 

 Wer ist für den Bewohner für die zahnmedizinische Betreuung 

zuständig? 

  Hauszahnarzt oder Kooperationszahnarzt 

Betreuen:  

 Erstuntersuchung bei Neuaufnahme 

 ein bis zwei Kontrolluntersuchungen pro Jahr 



© AGZMB/BZÄK/DGAZ 50 

Kooperationskonzept zur zahnärztlichen 

Betreuung von pflegebedürftigen Menschen in 

stationären Einrichtungen 

 

 

 

Pflegekräfte instruieren: 

 über Durchführung notwendiger Zahn-, Mund-  und 

Prothesenpflege 

 wie und mit welchen Instrumenten wird gereinigt      

Pflegepersonal schulen: 

 Fortbildungsseminare der Zahnärztekammern 

 Deutsche Gesellschaft für Alterszahnmedizin(DGAZ)www.dgaz.org  

 Ihr Kooperationszahnarzt vor Ort 
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Mit freundlicher Unterstützung von  

 

Dr. Gunther Wurschi, LZK Thüringen 

Dr. Klaus-Peter Wefers, MHBA, DGAZ 

sowie allen Beteiligten der BZÄK, AG ZMB und DGAZ, die an der 

Erstellung des Mundhygienekalenders beteiligt waren. 

 

Der Vortrag basiert auf dem Handbuch  

der Mundhygiene: https://www.bzaek.de/aub    

https://www.bzaek.de/aub
https://www.bzaek.de/aub
https://www.bzaek.de/aub


Herzlichen Dank für Ihre 

Aufmerksamkeit! 


