Ist eine Wurzelkanalbehandlung wahrend der Schwangerschaft moglich? Gibt es eine Gefahr fiir das
ungeborene Kind?

Wurzelkanalbehandlungen sind zahnérztliche Behandlungen, bei denen Zéhne mit entziindetem Zahninneren oder
bakteriellen Infektionen behandelt werden sollen.

Auch wéhrend einer Schwangerschaft kénnen akute Entziindungen auftreten oder chronische Infektionen plétzlich
starke Beschwerden verursachen. Um eine Behandlung wéhrend der Schwangerschaft zu vermeiden, sollte bei
bestehendem Kinderwunsch der Zustand der Zahne zahnérztlich (iberpriift werden. So kénnen bestehende Karies
und Entziindungen an den Wurzelspitzen rechizeitig erkannt und eine Behandlung vor Beginn der
Schwangerschaft durchgefiihrt werden.

Die Deutsche Gesellschaft fiir Endodontologie und zahnérztliche Traumatologie e.V. (DGET) weist darauf hin, dass
die Zahnbehandlung bei einer Schwangeren mdglichst vermieden werden und nur bei akuten Schmerzen erfolgen
sollte. Alle weiteren zahnérztlichen Behandlungen sollten nach Beendigung der Schwangerschaft bzw. der Stillzeit
erfolgen.

Wahrend der Schwangerschaft sollten nur unbedingt notwendige zahnarztliche Behandlungen durchgefiihrt
werden. Besonders wahrend des ersten Trimesters ist das Kind gefahrdet und das Risiko einer Fehlgeburt erhoht.
AuRerdem kann es zu einer Schédigung des Fétus durch Réntgenstrahlen und verwendete Medikamente kommen.
Auch trotz vorheriger zahnarztlicher Untersuchung kénnen spontan starke Zahnschmerzen wahrend einer
Schwangerschaft auftreten, die eine Wurzelkanalbehandlung unvermeidbar machen. Das Problem besteht darin,
dass fiir eine Wurzelkanalbehandlung das Anfertigen von Rontgenbildern ein wichtiger Schritt ist, um die Qualitat
der Wurzelkanalbehandlung abschlieend beurteilen zu kénnen.

Sollte eine Wurzelkanalbehandlung in der Schwangerschaft notwendig werden, wird empfohlen, diese wahrend
des 2. Trimesters durchzufithren. Zur Bestimmung der Arbeitslange wird die Verwendung von Endometrie-Geraten
empfohlen, um das Anfertigen von Rontgenbildern zu vermeiden. Die Wurzelkanéle kdnnen erweitert und
anschliefend eine medikamentose Einlage in die Wurzelkandle eingebracht werden. So kann die
Wurzelkanalftillung flr einige Zeit hinausgezdgert und nach dem Ende der Schwangerschaft durchgeflhrt werden.
Ebenfalls ist es sinnvoll, medikamentdse Einlagen, die Tetrazyklin enthalten, wahrend der Schwangerschaft zu
vermeiden. Zur Schmerzausschaltung ist eine Anasthesie auch wahrend der Schwangerschaft méglich, ebenso
kann Paracetamol zur Schmerzlinderung eingenommen werden. Eine Antibiotikagabe ist bei dringender Indikation
maglich, allerdings sollten hier ebenfalls keine Tetrazykline verabreicht werden, da diese zu Zahnverfarbungen
beim ungeborenen Kind filhren kénnen.

Prinzipiell ist eine Wurzelkanalbehandlung bei dringenden Féllen auch wahrend der Schwangerschaft moglich. Die
DGET empfiehlt eine griindliche zahnarztliche Untersuchung vor einer Schwangerschaft, wodurch das Entstehen
von Schmerzen wahrend der Schwangerschaft in vielen Féllen vermieden werden kann. Alle zahnarztlichen
Eingrifie und Medikamente sowie das Réntgen stellen ein Risiko fir das Kind dar. Da das Anfertigen von
Réntgenbildern wichtig ist fir eine qualitativ hochwertige Wurzelkanalbehandlung, sollte die Wurzelfiillung erst
nach Beendigung der Schwangerschaft erfolgen, wenn das Anfertigen von Réntgenbildern wieder mdglich ist. Eine
Beseitigung der Schmerzen ist durch eine ausreichende Desinfektion und Praparation der Wurzelkanale jedoch in
den meisten Fallen moglich.

Weiterflihrende Informationen: www.ErhalteDeinenZahn.de
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