Neue Erkenntnisse zu Beruhigungssaugern

Schnuller befriedigen natiirliches

Saugbediirfnis

Etwa 70 % der Kinder in Industrielandern haben ein tber die Eméhrung hinausgehendes Saugbediirfnis. Doch , Schnullis”
sind nicht nur geliebte Tréster, sondern kénnen auch auf Aspekte der Kiefer- und Mundraumentwicklung einwirken. lhre

Form ist dabei entscheidend, so die Meinung einer Expertenrunde aus Fachzahnérzten fiir Kieferorthopadie und einer Kin-
derarztin, die sich im Rahmen des Workshops , Auswirkungen von Beruhigungssaugern auf die Kiefer- und Mundraument-
wicklung” in Hamburg umfassend mit dem Thema auseinandersetzte.

Der Saugreflex des Kindes ist angebo-
ren. Schon etwa ab dem 5. Schwanger-
schaftsmonat ist er per Ultraschall nach-
weisbar. Saugen ist tiberlebenswichtig;
bereits wenige Minuten nach der Geburt
kénnen Babys deshalb trinken. Im ersten
Lebensjahr ist das Saugbediirfnis am grog3-
ten, danach wird es schwicher bzw. verliert
sich ganz.

Doch Saugen ist nicht nur Erndhrung —
Babys konnen dadurch sehr gut beruhigt
und getrostet werden. Am besten geht das
nach wie vor an der Mutterbrust, doch
auch Miitter sind bisweilen ruhebediirftig.
Kein Wunder also, dass die ersten Beruhi-
gungssauger in Form von mit Honig oder
Mohnsamen gefiillten Leinenbeuteln be-
reits im Altertum im Einsatz waren. Al-
brecht Diirer malte 1473 ein Bild einer Ma-
donna mit Kind und Schnuller und tiber-
lieferte so gleichzeitig die erste bildliche
Darstellung Beruhigungssaugers.
Mit fortschreitender medizinischer FEr-
kenntnis gerieten die jahrhundertelang
tiblichen Stoffsauger wegen moglicher
Keimiibertragung und zweifelhafter Alko-
hol- und Mohnfiillungen immer mehr in
den Hintergrund. Bereits in der Mitte des
17. Jahrhunderts entstand der erste Gum-
misauger. Gummi blieb bis zum 19. Jahr-
hundert das bevorzugte Material fir die
Saugerherstellung. Doch die Entwicklung
von Beruhigungssaugern schritt aus ver-
schiedenen Griinden bis in die 1950er
Jahre nur langsam voran.
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Orthodontische Sauger
sind nicht rund

Die Wende brachten die Untersuchun-
gen der Zahnmediziner Prof. Dr. Dr. W.
Balters und Dr. med. dent. A. Miiller, die
alarmiert durch hohe Raten kindlicher
Kieferanomalien die ersten kiefergerech-
ten Sauger in den 1950er Jahren entwickel-
ten."” Der Beruhigungssauger erlebte — un-

Abb. 1: NUK Beruhigungssauger von
1956

ter anderem Dank dieser Grundlagenfor-
schung — seit den 1960er Jahren in Indus-
trielindern einen steilen Aufschwung und
ist heute aus dem Babyalltag nicht mehr
wegzudenken.

Seit rund 60 Jahren wird die NUK Form
wissenschaftlich in Studien untersucht,
bestitigt und kontinuierlich weiterent-
wickelt. Dariiber hinaus ordnet das re-
nommierte American Journal of Ortho-
dontics and Dentofacial Orthopedics den
NUK Sauger als kieferorthopadisches In-
strument ein.’ ,Ein orthodontischer Beru-
higungssauger kann bei richtiger Anwen-
dung eine wertvolle Bereicherung fiir die
Entwicklung sein® bestitigt die Kinderirz-
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tin Dr. Suzanne Knauer-Schiefer. Sie emp-
fiehlt Beruhigungssauger wie ein Genuss-
mittel einzusetzen, tiber dessen Einsatz
die Eltern nach sorgfiltiger Information
durch den Arzt entscheiden sollten.

Doch nicht jeder Sauger scheint geeig-
net, da durch die Form die Entwicklung
der Kiefer und des Mundraumes beein-
flusst werden kann. Bei Neugeborenen
liegt die Entwicklung des Unterkiefers hin-
ter dem Oberkiefer als Anpassung an die
Geburt meist zurtick. Bereits nach einem
Lebensjahr hat der Unterkiefer allerdings
den Oberkiefer hiufig im Wachstum ein-
geholt. Bei Betrachtung des Kindes im Pro-
fil liegen Unterkiefer und Kinn dann wei-
ter nasenwirts im Vergleich zur Geburt.
Parallel dazu entwickelt sich die Mund-
hohle des Babys.

»Eine am Universitdtsklinikum Miins-
ter seit 1999 durchgefiihrte Langzeitunter-
suchung zeigt im Ergebnis sowohl bei
Frithgeborenen als auch bei reif geborenen
Kindern statistisch ~ absicherbares
Wachstum des Oberkiefers bereits im ers-
ten Lebensjahr berichtet die Direktorin
der dortigen Poliklinik fiir Kieferortho-
padie, Univ.-Prof. Ariane Hohoff, , dies legt
nahe, dass — falls die Eltern ihrem Kind
einen Beruhigungssauger geben moch-
ten — dem Wachstum des Kindes entspre-
chend verschiedene Groflen verwendet
sollten.
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Abb. 2: a. Saugen mit Beruhigungssauger, b. Saugen am Daumen, c. Saugen an

der Mutterbrust
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Abb. 3: Orthodontischer Beruhigungs-
sauger, NUK Genius (Latex)

Orthodontische Sauger sind aus guten
Griinden nicht rund. Das im vorderen Teil
nach oben gewdlbte Lutschteil kann sich
der Form des Oberkiefers gut anpassen
(ADbb. 2).,,Besonders die Zunge braucht ge-
ntigend Bewegungsspielraum fiir eine gute
Entwicklung der Zungenmuskulatur, die
wichtig fiir das spitere Sprechen und einen
korrekten Lippenschluss ist®, erldutert Dr.
Christoph Herrmann vom Privatinstitut
fiir ganzheitliche Kieferorthopddie in Hei-
delberg. Alle NUK Sauger sind kieferge-
recht und unterstiitzen die gesunde Ge-
samtentwicklung.

Fokus Friihchenversorgung

Frithgeborene oder Reifgeborene mit
geringem Geburtsgewicht miissen oft
kiinstlich enteral erndhrt werden. Zwar
wird dadurch die Versorgung mit Nihr-
stoffen sichergestellt, die Kinder konnen
aber nicht zur Nahrungsaufnahme saugen,
wie es eigentlich ihrem Bedtrfnis ent-
spricht. Wird ein Beruhigungssauger pa-
rallel zur Fiitterung tiber eine Sonde gege-
ben, sind viele Sduglinge ruhiger, zufriede-
ner und physiologisch stabiler. Die bei
Frithchen héufig noch unvollstindig ent-
wickelte Koordination des Saugvorgangs
kann durch Verwendung eines Beruhi-
gungssaugers schneller erlernt werden.
Deshalb kénnen diese Babys aufgrund ih-
res stabileren Zustands und ihres hoheren
Gewichts in der Regel frither aus der statio-
niren Behandlung entlassen werden; ver-
glichen mit Siuglingen ohne Gabe eines
Beruhigungssaugers parallel zur Fiitte-
rung.’

»Da diese Kinder einen sehr kleinen
und sehr weichen Kiefer haben, kénnte die
richtige Grofle beim Beruhigungssauger
entscheidend sein®, so der Fachzahnarzt

bviky.

fiir Kieferorthopédie Priv.-Doz. Dr. Tho-
mas Stamm vom Universitdtsklinikum
Miinster. Fiir Frithgeborene steht bereits
fiir die Anwendung in der Klinik von NUK
ein spezieller Beruhigungssauger zur Ver-
filgung. Weitere Entwicklungen fiir diese
besondere Gruppe sind angedacht.

Rolle von Beruhigungssaugern
bei der Kiefer- und Mundraum-
entwicklung

Die Entwicklung der Kiefer und des
Mundraums verlduft etwa ab dem ersten
Geburtstag parallel. Doch in den folgen-
den Jahren entstehen aus verschiedenen
Griinden oft Kieferanomalien. Ein haufi-
ger Grund fiir Kieferanomalien ist bei-
spielsweise Daumenlutschen. ,Fine ge-
sunde Mundfunktion, zu der auch das
Saugen gehort, ist essentiell fiir die alters-
gerechte Kiefer- und Mundraumentwick-
lung®, so der Zahnarzt Dr. Hubertus v.
Treuenfels, kieferorthopddische Praxis in
Eutin, zu einer moglichen unterstiitzenden
Rolle von Beruhigungssaugern in diesem
Entwicklungsintervall. Die falsche Grofie
und Form, wie z.B. runde Sauger, konnen
Anatomie und Physiologie des Mundes in
der Entwicklung hemmen oder in eine un-
gewollte Richtung dringen, so der Experte.
Mangelnder Lippenschluss und falsche
Zungenruhelage kénnen Ergebnisse davon
sein.

Aufgrund dieser Erkenntnisse formu-
liert er als wichtigste Anforderungan einen
Beruhigungssauger ein im vorderen Teil
nach oben gewdlbtes Lutschteil mit flacher
Basis. Neben einer physiologischen Zun-
genbewegung kann so der vollstindige
Lippenschluss gefordert werden.

Aufgrund von Materialeinschrinkun-
gen kann die Weichheit der Mutterbrust
nur eingeschrinkt nachgeahmt werden.
Derzeit werden Beruhigungssauger aus La-
tex oder Silikon hergestellt. Die Rillen im
Lutschteil beim NUK Genius (Abb. 3 und
4) sind daher ein wichtiger Schritt in Rich-
tung Weichheit und Flexibilitit, besonders
beim Silikonsauger. Verschiedene Grofien
an Beruhigungssaugern scheinen essen-
tiell, um dem raschen Groflenwachstum
des Mundraums und des Kiefers besonders
im ersten Lebensjahr gerecht werden zu
konnen.

Der NUK Genius erfiillt bereits zahlrei-
che dieser Bedingungen und eignet sich
daher als prophylaktische und unterstiit-
zende Mafinahme fiir eine physiologische
Kiefer- und Mundraumentwicklung.’ Ein

Abb. 4: Orthodontischer Beruhigungs-
sauger, NUK Genius (Silikon)

orthodontischer Sauger kann gegeniiber
dem Daumen den Vorzug haben, dass er
kontrollierter gegeben und frither abge-
wohnt werden kann. Weitere Studien sol-
len die Entwicklung von Saugern voran-
treiben. So ist gewéhrleistet, dass sie immer
den neuesten wissenschaftlichen Erkennt-
nissen entsprechen.

Die Amerikanische Akademie fiir Kin-
derzahnheilkunde (AAPD) hilt nichtnu-
tritives Saugen am Schnuller bei Sauglin-
gen und Kleinkindern fiir normal, da es de-
ren Bediirfnis nach Kontakt und Sicherheit
entspricht. Nach dem dritten Lebensjahr
empfiehlt sie allerdings eine Untersuchung
und gegebenenfalls Intervention durch ei-
nen Experten, weil permanentes Saugen zu
Langzeitproblemen fithren kann.”

Expertenworkshop

»Auswirkungen von Beruhigungssaugern auf die
Kiefer- und Mundraumentwicklung®, Hamburg
14.08.2010, Veranstalter: MAPA GmbH

Verfasserin: Dr. Claudia Hef$, Mainz
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