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Zihneputzen ist eine komplizierte
feinmotorische Leistung, die vom
jiingeren Vorschulkind nur unter Be-
achtung aller entwicklungspsychologi-
schen Besonderheiten erlernt werden
kann. Das heifft, aufgrund der noch
groflen Unfdhigkeit zur Dezentrie-
rung konnen durch blofSe Nach-
ahmung an den beliebten Zahnpuiz-
modellen demonstrierte  Putzbewe-
gungen nicht auf das eigene Gebif3
iibertragen werden. Aus diesem
Grunde war es das Anliegen vorlie-
gender Studie, zu berpriifen, inwie-
weit Modellpuppe und Modellperson
die Funktionen des ,,belicbten* Ge-
bifmodells altersgerecht bei jiingeren
Vorschulkindern ersetzen. Es zeigte
sich, daf3 die Nachahmungsleistung
am besten gelingt, wenn die Identi-
fikation mit dem Modell hoch ist.
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Zahnputzunterweisungen

am GebiBmodell

Einleitung

Eine effektive Zahn- und Mundpfle-
ge ist unabdingbare Voraussetzung
fiir die regelrechte Entwicklung eines
gesunden Milchgebisses. Zihne-
putzen stellt aber eine komplizierte
feinmotorische Leistung dar, die
vom jiingeren Vorschulkind nur un-
ter Beachtung aller entwicklungspsy-
chologischen Besonderheiten erlernt
werden kann. Das heifit, an den
»beliebten“ Zahnputzmodellen de-
monstrierte Putzbewegungen koén-
nen nicht durch blofle Nachahmung
auf sich bezogen werden.

Es war deshalb Anliegen vorlie-
gender Studie, zu uberpriifen, in-
wieweit ein jiingeres Vorschulkind in
der Lage ist, die an einem Modell
vorgegebenen Zahnputzbewegun-
gen nachzuvollziehen. Welche alters-
spezifischen Besonderheiten miissen
dabei beriicksichtigt werden? Wie
abstrakt diirfen solche Zahnputz-
modelle sein?

Probanden und Methode

Probanden

Fiir die Uberpriifung der Modell-
eigenschaft wurden 141 im Zihne-
putzen unbeeinflufite Vorschulkin-
der jingeren Alters aus 11 Kinder-
tageseinrichtungen der Liander
Sachsen und Brandenburg einbe-
zogen. Das Alter der Kinder lag
zwischen 30 und 50 Monaten. Sie
alle besuchten Kindereinrichtungen,
in denen gruppenprophylaktische
Mafinahmen durchgefiihrt werden.
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Aus der Untersuchung ausge-
schlossen wurden Linkshédnder eben-
so wie Kinder, welche Ansitze fir
Putzautomatismen zeigten.

Methode

Das Nachahmungslernen wurde
mittels einer Einzel-Fremd-Beob-
achtung untersucht. Als Grundlage
hierfiir diente die bereits 1990 von
Makuch [2] standardisierte Beob-
achtungsmethode, welche vor allem
die altersgerechte Motorikentwick-
lung und Wahrnehmung bei Vor-
schulkindern beriicksichtigt (Abb. 1).

Der Erfolg wurde anhand der
nachgeahmten Lage und Putzbewe-
gung beurteilt. Dabei galt fir alle
Probanden in vorliegender Studie als
Kriterium ,richtig® das Aufsetzen
der Zahnbiirste im rechten Unter-
kiefer auf den Okklusalflichen und
die horizontale Putzbewegung.

Am abstrakten Gebiimodell, an
einer Modellpuppe, mit dem Kind
selbst und an einer Modellperson
sollte das Nachahmungslernen tiber-
prift werden. Es ergab sich ein 4ge-
stufter Versuchsplan (Tab. 1). Die
Kinder wurden zufillig den 4 ver-
schiedenen Modellgruppen zuge-
teilt, d. h. alle 2 Kinder wechselt das
Modell.

Die 4 Versuchsgruppen waren ver-
gleichbar beztglich Geschlecht (Chi-
Quadrat-Test nicht signifikant) und
Alter (Kruskal-Wallis-Test nicht sig-
nifikant) (Abb. 2). Als einheitliche
Intervention galt die Putzdemon-
stration am jeweiligen Modell und
die anschlieende Nachahmung un-
ter Einzel-Fremd-Beobachtung [2].
Alle Kinder wurden in den Vormit-
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Technik Horizontaltechnik Rotationstechnik RotWeif3-Technik
Reihenfolge KF KF KF KF AF AF AF IF IF IF IF IF
re/u  re/o li/u li/o |re l Front | re/u  re/o  lifu li/o  Front/u Front/o
| 2 3 4 5 6 7 8 10 1] 12 13
Fertigkeits-
entwicklung
Zeichenerklarung: KF = Kauflache, AF = AuBenflache, IF = Innenfléche, re = rechts, li = links, u = unten, o = oben

Abb. 1 Standardisierte Einzel-fremd-Beobachtung im Zéhneputzen (Makuch 1990)

tagsstunden in ihren Kindertages-
einrichtungen der Untersuchung
unterzogen. Der Vergleich der 4
Gruppen erfolgte mit dem Chi-Qua-
drat-Test.

Ergebnisse

Die Ergebnisse des Nachahmungs-
lernens sind der Tabelle 2 zu ent-
nehmen. Es zeigt sich hier bereits,
dafl das Kriterium ,richtige Lage/
richtige Technik® immer besser

~ erfiillt wird, je dhnlicher und attrak-

tiver das Modell dem Kind wird. Im-
merhin erzielten in Versuchsgruppe
4 (Modellperson) 75% der Kinder
das Merkmal ,,richtig®. Umgekehrt
verringerte sich die Anzahl der
Falschputzer bis auf 5,6%.
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Da sich im Verlauf der Beobach-
tung zeigte, dafl es Kinder gab, die
die Zahnbiirste in die richtige Lage
brachten, ohne Putzbewegungen zu
vollziehen, werden diese Beobach-
tungsergebnisse ebenfalls darge-
stellt. Immerhin konnten 11 Kinder
die demonstrierte Lage von den
verschiedenen Modellen auf den
eigenen Mund bertragen, wobei
dies in der Versuchsgruppe 4 (Mo-
dellperson) die meisten Kinder
taten.

Augenfillig ist auflerdem, daf} die
Ergebnisse in den Versuchsgruppen
1 und 2 sich sehr dhneln, ebenso wie
die Resultate in den Versuchsgrup-
pen 3 und 4. Wihrend sich die
Ergebnisse zwischen den Versuchs-
gruppen 1 und 2 nicht signifikant
darstellten, unterscheiden sich die
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Versuchsgruppen 3 und 4 signifikant
in dem Merkmal ,,richtig”.

Diskussion

Vorliegende Ergebnisse zeigen deut-
lich: Je weniger ein Modell dem rea-
len Abbild gleicht, desto weniger
kann sich ein Kind damit identifizie-
ren. Voraussetzung fiir das Lernen
am Modell ist neben seiner Attrak-
tivitit, dem sozialen Status und der
Beliebtheit vor allem das dem Beob-
achter dhnliche Verhalten [1]. Das
heif3t, einfache, dem motorischen
Entwicklungsstand eines jiingeren
Vorschulkindes angepafite Putzbe-
wegungen miissen durch ein fir das
Kind attraktives Modell demon-
striert werden. Das erklirt auch,
warum die Versuchsgruppen 1 und 2
so gering voneinander abweichende
Werte aufweisen. Ob das tbergrofie,
abstrakte Gebifimodell in einem
Okkludator eingepafit ist oder im
Kopf einer Tierpuppe, scheint rela-
tiv bedeutungslos. Motivierend bzw.
beeindruckend ist hier mehr die
Offnungs- und SchlieBbewegung des
Modells. Die gegeniiber den Ver-
suchsgruppen 1 und 2 sprunghaft
héheren Werte in den Versuchsgrup-
pen 3 und 4 unterscheiden sich
dagegen signifikant. Die besseren
Ergebnisse der Versuchsgruppe 4
weisen darauf hin, wie wichtig sei-
tengleiches Demonstrieren und die
Riickkopplung von Bewegungsab-
ldufen iiber einen Spiegel sind. Eine
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Tabelle 1 Versuchsplan
Modell-Person
‘mitKind
"| vorm Spiegel °

VG 4

Anzahl 37 32 36 36

Alter [Monate) 40 41 40,5 43

Median (Range) | (30-50) [(29-52) (27-51) [29-49)

Geschlecht 26/11 15/17 17/19 17/19

mannl. /weibl.

VG = Versuchsgruppe

echte Beobachtungsleistung voll-
ziehen die Kinder der Gruppe 3
ohnehin nicht, da hier die biirsten-
fiihrende Hand des Kindes von
fremder Hand in die ,,richtige Lage*
gebracht wird. Die gleichzeitig er-
zeugten Gegenbewegungen sind
der Ausbildung der Kindsthetik
fir die Zahnbiirste nicht dienlich
[3-5, 9, 11].

Neben der Identifikation mit dem
Modell sind aber auch die Denk-
leistungen eines Vorschulkindes fiir

die Nachahmung ausschlaggebend.
Kinder bis zu 4 Jahren befinden sich
in einer egozentrischen Denkphase.
Sie sind unfihig, sich in die Rolle
eines anderen hineinzuversetzen
bzw. die eigene Sichtweise zur Be-
trachtung eines Gegenstandes als
eine unter vielen Mdéglichkeiten zu
begreifen [8, 10]. Insofern sind
die erforderlichen Nachahmungslei-
stungen, wie sie Zahnputzunterwei-
sungen am Modell verlangen, eher
kritisch einzuschitzen. Eine Kom-

Tabelle 2 Ergebnisse des Nachahmungsleren von Zahnputzbewegungen bei 141

jiingeren Vorschulkindern

Merkmal 1:

richtige Lage 2 4 23 27 56
richtige Putzbew. | 5,4% 12,5% 63,9% 75%

- Merkmal 2:
falsche lage 29 26 3 2 - 60
falsche Putzbew. | 78,4% 81,3% 8,3% 5,6%
Merkmat 3
richtige Lage 3 2 0 6 11
keine Putzbew. 0% 6,3% 0% 16,7%
Merkmal 4:
falsche lage 3 0 10 ] 14
richtige Putzbew. | 8,1% 0% 27.,8% 2,8%
Summe 37 32 36 36 141

VG = Versuchsgruppe
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bination aus sparsamer (!) fremdge-
stiitzter Birstenfithrung bei gleich-
zeitiger paralleler Demonstration vor
einem Spiegel diirften am erfolgver-
sprechendsten sein.

Die Differenzierung der Ergeb-
nisse in statische und dynamische
Faktoren zeigt auflerdem, dafl Kin-
der dieses Alters sich eher Zustinde
als Abliufe vorstellen und damit
nachahmen konnen [6, 7].

SchluBfolgerung;; |

Vorliegende Ergebnisse weisen dar-
auf hin, daf} es Kindern im jlingeren
Vorschulalter nicht méglich ist, vor
allem tber die iblichen abstrakten
Gebiimodelle das Zihneputzen zu
erlernen. Wichtig ist hier, eine be-
liebte und attraktive Modellperson
zu finden, die zusirtzlich die Biir-
stenfithrung seitengleich vor einem
Spiegel riickkoppelnd unterstiitzt.
Es ist dabei von grofler Bedeutung,
daf} der in der Gesundheitserziehung
titige Personenkreis entsprechend
auszubilden ist. Durch wiederholtes
instruierendes Training kann all-
mibhlich die egozentrische Denkwei-
se der Kinder dieser Altersgruppe
liberwunden werden.

Summary

Tooth cleaning requires complex
fine motor functions that children
of early pre-school age can only be
taught, if all developmental psycholo-
gical aspects are taken into account.
As children of this age are still unable
to carry out decentralizing processes,
they cannot copy the cleaning proce-
dures demonstrated on commonly
used dummies or model dentitions.
The objective of this study was to find
out whether a model doll or, respec-
tively, a model person can replace the
conventional dummy used during
oral hygiene instruction for children
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Buchbesprechung

of early pre-school age. It was shown
that the most accurate imitation of
the procedures shown was achieved
when there was a high degree of iden-
tification with the model.
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Die Prifung der
Zahnarzthelferinnen
Félle - Fragen - L&sungen

Angres, W/, Ring, A. L., Schall, S.,
5. Auflage, Friedrich Kiehl Verlag,
Ludwigshafen 1999, 504 Seiten,
DM 45,

In der Reihe der Priifungsbiicher
des Kiehl-Verlages liegt jetzt ,,Die
Priifung der Zahnarzthelferinnen®
in der 5., aktualisierten Auflage vor.
Das Buch ist so konzipiert, dafl
es ausbildungsbegleitend genutzt
werden kann. Aufbau und Inhalte
orientieren sich an der Ausbildungs-
ordnung fiir den Beruf der Zahnarzt-
helferin.

Im Kapitel ,,Zahnmedizinische
Fachkunde® werden zunéchst fiir die
Zahnarzthelferin wichtige anatomi-
sche Strukturen sowie Funktionen
des menschlichen Kérpers darge-

“stellt. Es folgen Abschnitte iiber

Instrumentenkunde, Mikrobiologie
und Hygiene, die Pathologie von
Karies, Zahnbetterkrankungen und
Mundkrankheiten sowie Fragen der
Arzneimittellehre. Im Abschnitt
»Praxiskunde“ werden Grundlagen
und Mafinahmen der zahnérztlichen
Réntgenologie sowie die wesent-
lichen Behandlungsmafinahmen aus
den Bereichen Anisthesie, Zahn-
erhaltung und Parodontologie, Chir-
urgie, Zahnersatzkunde, Kiefer-
orthopéddie, Priventivzahnmedizin
und Psychologie dargestellt.

Der Abrechnungsteil wurde neu
konzipiert und beriicksichtigt die
zum 1.1.1999 in Kraft getretenen
Anderungen. Hier finden sich zahl-
reiche Abrechnungsfille, Erfassungs-
scheine sowie Heil- und Kostenplidne
als Lernvorlage. Im Kapitel ,,Wirt-
schafts- und Sozialkunde“ sind die
erforderlichen Kenntnisse der recht-
lichen Grundlagen, des Zahlungs-
verkehrs, der Praxisorganisation ein-

schlieBllich Datenverarbeitung sowie
der Buchfiihrung zusammengestellt.
Schlieflich finden sich hier auch
einige Ausfiilhrungen zur Sozial-
kunde.

Die Sachdarstellungen sind stets
mit Fragen verbunden, deren Ant-
worten in einem farblich abgesetzten
Losungsteil zu finden sind. Die aus-
zubildende Zahnarzthelferin kann so
ihre Kenntnisse gut kontrollieren.
Ein Stichwortverzeichnis am Ende
des Buches erleichtert das Auffinden
gesuchter Sachverhalte.

Das Buch eignet sich zur Selbst-
kontrolle, zur Vorbereitung auf Prii-
fungen und als Nachschlagewerk.
Allerdings entspricht der zahnmedi-
zinisch fachliche Teil nicht iiberall
dem heutigen Stand des Wissens und
sollte daher angepaf3t werden.

H.-J Giilzow, Hamburg
(400027)
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