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Hintergrund

Genetik ist ein Risikofaktor fiir die Entwicklung von Parodontitis,
wobei mehr als 20 Gene nachweislich an diesem Prozess beteiligt
sind. Diese Erkenntnisse wurden durch mehrere Zwillingsstudien
bestatigt, in denen die genetische Komponente bei friih
einsetzender Parodontitis untersucht wurde.

Obwohl genetische Faktoren auch bei spéter einsetzender
Parodontitis eine Rolle spielen, sind in diesen Féllen
héchstwahrscheinlich Umwelt- und Lebensstilfaktoren von
groRerer Bedeutung. Familienstudien haben ein héheres Risiko fir
Parodontitis in bestimmten Familien gezeigt, aber diese Studien
konnten nicht zwischen genetischen und umweltbedingten
Risikofaktoren unterscheiden.

Eines der Hauptziele der Parodontaltherapie ist die Verhinderung
des Zahnverlusts, und Programme zur Erhaltung des Parodonts
haben gute Langzeitergebnisse gezeigt. Es gibt jedoch keine
Belege dafiir, ob diese Ergebnisse auch auf Patienten zutreffen,
deren Familienmitglieder eine Vorgeschichte von Parodontaler-
krankungen haben.

Eine kleine landliche Gemeinde, in der detaillierte Kenntnisse tiber
die parodontale Situation der Bevolkerung vorliegen, knnte den
Rahmen fiir ein gutes Studiendesign bieten.

Studienziele

Ziel dieser Studie war es, den Einfluss der familidren Neigung
zu Parodontalerkrankungen auf den Zahnverlust nach einer
Parodontaltherapie in zwei Generationen zu untersuchen.

Dabei sollte eine Testgruppe von Patienten mit Familienmitgliedern
mit einer Vorgeschichte von Parodontalerkrankungen mit einer
passenden Kontrollgruppe verglichen werden.

Zahnverlust: eine
Familienangelegenheit?

Materialien und Methoden

« Eine spezialisierte Parodontalpraxis, von der norwegischen
Gesundheitsbehorde zertifiziert, begann 1986 mit der
Dokumentation parodontal behandelter Patienten.

Diese Patienten stammten aus einer einzigen norwegischen
Landgemeinde und ethnischen Gruppe und umfassen zwischen
25.000 und 30.000 Personen.

+ 124 Familien, 148 Eltern und 154 Kinder wurden identifiziert, die in
einem parodontalen Nachsorgesystem (=5 Jahre) eingeschrieben
waren. Am Ende dieser Studie wurden 72 Eltern und 61 Kinder in
die Langzeitbeobachtung einbezogen.

« Testgruppe: Personen mit einem engen Familienmitglied, das in
der Vergangenheit eine Parodontalbehandlung oder -erkrankung
hatte;

.

Kontrollgruppe: Patienten, die wegen einer Parodontalerkrankung
behandelt wurden, aber keine engen Familienmitglieder mit einer
Vorgeschichte von Parodontalerkrankungen oder Parodontal-
behandlung hatten.

- Die Patienten in der Kontrollgruppe, Eltern und Kinder, wurden mit
den Eltern und Kindern in der Testgruppe gematcht.

+ Insgesamt konnten 266 der urspriinglich 435 eingeschlossenen
Patienten langfristig verfolgt werden (=5 Jahre). Die Studie endete
2017 fiir beide Gruppen.

« In dieser Studie wurde keine intergenerationelle Ubertragung der
Ergebnisse der Parodontaltherapie durchgefiihrt.

« Das Studiendesign erlaubte nur den Ergebnisvergleich
zwischen den Testgruppen getrennt fir die alteren und jlingeren
untersuchten Altersgruppen (Eltern und Kinder).



Tabelle: Die Auswirkung einer bei nahen Verwandten vorhandenen Parodontalerkrankung auf die Anzahl der durch Parodontitis verlorenen Zdhne

Variable Elterngeneration Kindergeneration
| Il 1 v
Parodontitis IiEI nahen 1 20% 102+ 0.44* 067+
Verwandten =1
SF (0.44) (0.44) (0.22) (0.20)
95% KI [0.41-2.16] [0.15-1.88] [0.01-0.87] [0.20-1.01]
'Match‘lng Variable No Ja No Ja
inkludiert
Anzahl der
Beobachtungen 144 144 122 122
Regressions Koeffizienten mit Standardfehler (SF) und 95% Konfidenzintervall (KI). *p<.05.
Resultate
Deskriptive Statistik: haufiger auftritt, war sowohl fiir die Eltern- als auch fir die
. Das Matching bestitigte. dass T dK I Kindergeneration positiv und signifikant. Er war jedoch fir die
as Matching bestatigte, dass Test- und Kontroligruppen Kinder (0,62) niedriger als fiir die Eltern (1,02). Patienten in

hinsichtlich der Risiko- und Prognosefaktoren, die das Ergebnis

: . Lt der Elterngeneration mit einem nahen Verwandten mit einer
der Parodontaltherapie beeinflussen, ahnlich waren. 9

Parodontitis-Vorgeschichte verloren im Durchschnitt etwa einen
« In der Elterngeneration verloren Probanden, die einen nahen Zahn mehr als Patienten ohne solche Verwandten.
Verwandten mit einer Vorgeschichte von Parodontitis hatten,
1,94 Zahne, verglichen mit 0,70 bei den Probanden ohne solche
Verwandten. Bei den Kindern betrug die durchschnittliche Anzahl « Die Kombination Mutter-Tochter war die haufigste.
der verlorenen Zahne 0,65 bzw. 0,26.

intrafamilidre Vergleiche:

« Es gab keine Ubereinstimmungen in der Anamnese oder
- Die 95%-Konfidenzintervalle der Ergebnisse der Eltern Medikation zwischen den Gruppen.
iberlappten sich nicht, was bedeutet, dass die Tatsache, dass
ein naher Verwandter mit einer Parodontitis-Vorgeschichte
ein wichtiger prognostischer Pradiktor fiir das Ergebnis der
Parodontalbehandlung ist. Dies war bei den Kindern nicht der Fall. * 34% der Familien hatten mindestens einen ahnlichen Zahntyp’
der bei der Aufnahme fehlte.

- Kinder von rauchenden Eltern rauchten haufiger als Kinder von
nicht rauchenden Eltern.

Regressionsergebnisse:

« Der Regressionskoeffizient, der angibt, ob der Zahnverlust bei * Fast alle Kinder von gut gepflegten Eltern waren auch gut gepflegt.

einem Verwandten mit einer Vorgeschichte von Parodontitis

Einschrankungen Schlussfolgerungen & Auswirkungen

+ Es konnte eine Variation zwischen den Gruppen in Beide Eltern- und Kindergruppen von Patienten mit einer familidren
Bezug auf systemische Erkrankungen geben. Vorgeschichte von Parodontalerkrankungen wiesen im Vergleich

. Die familire Parodontalanamnese der Eltern in der zu ihren Kontrollgruppen etwa dreimal mehr Zahnverlust auf.
Kontrollgruppe basierte nicht auf klinischen Ein hoher Anteil der Patienten waren Miitter und Tochter, aber
Parametern. es ist unklar, ob dies auf eine hohere Compliance der weiblichen

Patienten oder auf eine hohere Anfalligkeit der Frauen fir

+ Es wurden keine genetischen Tests durchgefiihrt. .. - '
Parodontalerkrankungen zuriickzufihren ist.

+ Die Nachbeobachtung war auf fiinf Jahre beschrankt. ) )
) ) ) ) ) Innerhalb der Grenzen dieser Studie kann geschlossen werden,
* Die Methodik des retrospektiven Studiendesigns. dass eine familidre Vorgeschichte von Parodontitis ein starker
+ Die Ergebnisse dieser Studie sind moglicherweise prognostischer Behandlungsfaktor ist.
nicht auf eine ethnisch nicht nordeuropéische
Bevolkerung extrapolierbar.

« Die Ubertragung der Ergebnisse der Parodontaltherapie
kann moglicherweise nicht direkt tiber die verschiedenen
Generationen beurteilt werden, da die Eltern- und die
Kindergruppe nicht direkt vergleichbar waren.

Die in dieser Studie verwendete Matching-Strategie kann ein niitzliches
Modell fiir zukiinftige Assoziationsstudien sein.

In der Privatpraxis ist es bei der Behandlung von Patienten mit
Parodontitis wichtig, sich zu erkundigen, ob ein Familienmitglied
Parodontitis hat oder hatte. Dieser wichtige prognostische Faktor
sollte bei der Planung der Behandlung beriicksichtigt werden.

% JCP Digest Ausgabe Nummer 74 ist eine Zusammenfassung des Artikels ‘Familial tendency as a determinant of tooth loss during long-term periodontal
therapy.J Clin Periodontol. 2020; 47 (2): 213-222 DOI: 10.1111/jcpe. 13219

{Lb https://www.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/jcpe.13219 03 Zugriff Uber die Anmeldung auf der Seite der EFP-Mitglieder: http://efp.org/members/jcp.php

Mit freundlicher Genehmigung der Wiley Online Library. Copyright © 1999-2020 John Wiley & Sons, Inc. Alle Rechte vorbehalten. JCP Digest wird von der Europaischen
Foderation fir Parodontologie (EFP) verdffentlicht. EFP-Biiro: Avenida Doctor Arce 14, Office 36, 28200 Madrid, Spanien; www.efp.org



