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Allgemeine Ziele der Mund- und Zahnpflege:

e Das Wohlbefinden des Patienten verbessert

¢ Die Mundschleimhaut ist angefeuchtet

e Der Mund ist sauber

e Entstehende oder bestehende Erkrankungen in der Mundhohle werden erkannt

Zum Beispiel:

Soor: Ist ein Festhaftender, grau-weil3-fleckiger Belag, der durch Candida- Pilze
hervorgerufen wird. Der Soor beféllt Uberwiegend die Mundschleimhaut und kann sich
Uber den gesamten Magen- Darm- Trakt und die Lunge ausbreiten.

Parotitis: Ist eine Entziindung einer oder beiden Ohrspeicheldrisen, in deren Verlauf
es zu Entleerungen von eitrigem Sekret aus dem Ausfihrungsgang kommen kann.
Parotitis kann durch Staphylokokken, Streptokokken oder einen Sekretstau
hervorgerufen und ist durch eine charakteristische Schwellung der vor dem Ohr
liegenden Driisen gekennzeichnet.

Allgemeine Probleme:
e Mangelnde Kautatigkeit
e Fehlender Speichelfluss

e Gefahrdete Mundflora (durch gestdrtes Immunsystem)

Patienten, bei denen Mundpflege besonders wichtiqg ist:

e mit fehlender oraler Ernahrung (Pat. mit Nahrungskarenz o. Sondennahrung)

e die nicht in der Lage sind Mund- und / oder Prothesenpflege selbst
durchzufihren

e mit Kau- und / oder Schluckstorungen (Pat. mit appoplektischem Insult,
beatmete Patienten, Patienten mit Brei- oder Flissigkost)

e mit geschwachter Abwehrlage (z.B. onkologische Pat., AIDS- infizierte Pat.,
Pat. mit schweren Infektionen, Diabetiker, bei massiver Zytostatikatherapie, bei
Cortisonbehandlung)

e mit Uberwiegender Mundatmung

e die mit bestimmten Medikamenten behandelt werden, welche Mundtrockenheit
auslosen (z.B. Antidepressiva, Atropin, Diuretika)

e Pat. mit Fieber

Material das je nach Patient oder Situation bendtigt wird:

1 Waschschissel, Zahnbirste, Zahncreme, Mundwasser, 1-2 Handticher,
Personliche Kosmetika und Pflegemittel, 1 Paar hygienische Einmalhandschuhe, 1
Garnitur Bettwasche, ggf. Sichtschutz, ggf. 1 Steckbecken / 1 Urinflasche. (PSA
Schirze, Mundschutz, Kopfschutz, ggf. Ful3schutz)



Vorbereitung / Patient:
e Patient Uber auszufihrende MafRnahmen informieren, Akzeptanz erfragen.
Vorbereitung / Raumlichkeit:
e Fir ausreichende Lichtquelle sorgen.
Vorbereitung / Material:
e Benotigtes Material bereitstellen.
Pflegehinweise zur Mundpflege:
Generell:

e Bei Betroffenen Pat. ist mindestens 1x / Schicht die Mundpflege durchzufihren.

e Mundpflege moglichst ohne Klemme, sondern mit einer Kompresse die um den
Finger gewickelt ist, durchfiihren. Dadurch wird die Mundpflege ,gefihlvoller®
und die Verletzungsgefahr fur den Pat. reduziert. Zum Selbstschutz vor
Patientenbissen hat es sich bewahrt, eine Wange des Patienten zwischen
dessen Zahne zu schieben.

Zum Schutz vor Aspiration ist:

e Daflr zu sorgen, dass der Pat. den Kopf nach unten o. zur Seite drehen kann
und bei Bedarf ein Absauggerat zur Hand ist.

e Darauf zu achten, dass die Kompressen nicht zu vollgesogen sind.

Zahne putzen:

e Untersuchungen zeigen, dass mit einer Zahnbirste die Zahne am besten
gereinigt werden konnen, auf3erdem ist mit einer weichen Zahnbirste die
Zahnfleischmassage maéglich.

Typ 1: Es geht auch ohne Zahnpasta

Typ 2: Eine elektrische Zahnburste erleichtert das Zahneputzen fir Pflegekrafte o. fur
Patienten, die es nicht alleine kdnnen.

Typ 3: Hilfreich ist die Verwendung einer Munddusche.

Zahnprothesenpflege:

e Die mechanische Reinigung der Zahnprothese wird mindestens 2x taglich mit
einer weichen Zahnburste und lauwarmem Wasser durchgefuhrt. Dazu sollte

entweder eine spezielle Prothesenzahnpaste oder gar keine verwendet werden
(,normale” Zahnpasta kann die Prothese beschadigen)



2- Phasen Reinigungstabletten genligen alleine nicht zur Reinigung. Die
Verwendung solcher Tabletten dient dem ,Frischegefuhl” des Patienten.
Hinweis: Die Bakterien werden nur angegriffen, aber nicht abgetotet!

Die Aufbewahrung der Prothesen erfolgt grundsatzlich im Wasser, da das
Material sonst pords wird und schrumpft.

Prothesen sollten nicht mit heiRem Wasser abgespult o. darin aufbewahrt
werden, weil sie sich verformen kdénnen.

Pflegehinweise zur Mundpflege:

Vorsicht! Sdure schadigt den Zahnschmelz, daher nicht taglich verwenden.
Kaffee, Bier, Bratensauce, Zitrone o. ahnliches auf einen Tupfer o. Wattetrager
geben und daran saugen o. riechen lassen (das elleine fordert schon den
Speicherfluss)

Jeder Mensch reagiert anders auf Dufte. Es bleibt der Kreativitat der Pflegekraft
Uberlassen, wie sie dem Patienten ,das Wasser im Mund zusammenlaufen
lassen” (z.B. Gewurze, Essendufte, frische Zitrusfrichte...)

Vorsicht! Durch Kaugummikauen bei der Nahrungskarenz kann zuviel
Magensaure produziert werden und Magenulcus entstehen. In so einem Fall ist
Lutschen (z.B. eines Bonbons) besser.

Massage der Ohrspeicheldriise: Einen Finger vor dem Ohr und einen zweiten
Finger unter dem Ohrlappchen auflegen. Die Druse in Richtung Mundwinkel
ausstreichen.

Grundsatzlich ist jeder Tee mdglich. Welchen bevorzugt der Patient? Bei allen
Tees sind frische Bluten vorzuziehen. Kamillentee nur 3 Min. ziehen lassen! Es
wirkt sonst durch Freisetzung von Gerbsauren austrocknend. Frichtetees
kénnen wegen des hohen Saureanteils ,brennen®.

Vorsicht bei der Verwendung von Labellostift, dieser trocknet auf Dauer die
Lippen aus!

Nachbereitung:

Patient nach seiner Befindlichkeit befragen. Pat. nach Plan oder Notwendigkeit lagern.
Patientenmobilisation bei Bedarf und nach seiner Mdglichkeit. Bestehende Wiinsche,
wenn madglich erflllen, Materialentsorgung. Auf personliche Hygiene (PSA ablegen,
Handschuhe abwerfen, hygienische Handedesinfektion durchfihren) achten und
Besonderheiten und Durchfihrung dokumentieren.

Dokumentation:

Eintragung in den Durchfiihrungsnachweis / Pflegbericht mit Handzeichen
Eintragung in das Ein- und Ausfuhrprotokoll mit Handzeichen und Uhrzeit

Qualifikation:

alle pflegenden Mitarbeiter nach entsprechender Unterweisung



Schutzmalinahmen und Hinweise zu Infektionsgefahren:

/2\

Jeder Kontakt mit Patienten, insbesondere mit Kérperflissigkeiten, Urin, Stuhl, Blut
und Sekret kann zu Infektionen fuhren.

Personliche Schutzausstattungen (PSA) sind daher grundsatzlich entsprechend dem
Bedarf zu verwenden. Insbesondere wenn Infektionserkrankungen bekannt sind.

Muss bei Tatigkeiten mit einer Durchnédssung der PSA gerechnet werden, ist ein
entsprechender Schutz (Wasserundurchlassige PSA) zu verwenden.

PSA besteht aus:

e Schutzbrille, oder Gesichtsschutz

e Fulschutz (auch Fusslinge; Schuhtuberzieher)

e Handschutz (Schutzhandschuhe auch medizinisch)
e Schutzkleidung (Kurzarm, Langarm, Schirze)

e Mundschutz

e Kopfschutz medizinisch (Kopfhaube)
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Hautpflege nicht vergessen!




