Mykosen

Die menschenpathogenen Pilze werden nach dem D-H-S-System eingeteilt. Dermatophyten (D) befallen v. a. die Haut, Hefen (H) befallen vornehmlich die Schleimhäute, Schimmelpilze sind meist Anflugkeime, die zufällig auf der Haut zu finden sind.

Der Zahnarzt wird meist mit Hefen konfrontiert. Hefen spielen unter normalen Bedingungen keine pathogene Rolle. Eine Infektion wird durch eine Vielzahl von, meist wirtsbedingten Faktoren ausgelöst.

Exogene Faktoren:

· Radiotherapie

· Katheter

Endogene Faktoren:

· Endokrinopathien (Diabetes m., Insuffizienz der Nebenschilddrüse, Schildrüse, oder Nebenniere, z. B. M. Cushing, M. Addison)

· Konsumierende Erkrankungen (fieberhafte Infektionserkrankungen, Leukämie und andere Hämopathien, postapoplektische Zustände, Tumorerkrankungen, geschwächte Immunabwehr)

· Physiologische Zustände (Säuglingsalter, Greisenalter, Schwangerschaft, Wochenbett, Menopause)

Prophylaxe:

Eigenhygiene

Kandidosen

Candida albicans kommt vorwiegend im Magen-Darmtrakt und in der Vagina vor, während die anderen Candida-Arten im äußeren Milieu zu finden sind. In der Mundhöhle wird Candida albicans in 70% der Fälle nachgewiesen.

Cheilitis angularis

Zeichnet sich durch Einrisse in den Mundwinkeln aus. 

DD: Herpes labialis, sek. Lues, Avitaminosen, Plummer-Vinson-Syndrom, Eisenmangelanämie, perniziöse Anämie, hypochrome Anämie, Mangelernährung

Therapie.

Nystatin- oder Natamycinhaltige Pasten

Cheilitis candidomycetica

Vorwiegend bei Kindern und älteren, chronisch kranken Patienten mit Abwehrschwäche kommt es zu geröteten, angeschwollenen Lippen, die oft leicht schuppen.

Bei Dermatosen wie photoallergische, phototoxische Reaktion oder allergisches Kontaktekzem ist die Veränderung nicht nur auf das Lippenot beschränkt.

DD: Plattenepithelkarzinom ( ist bei Palpation durch einen Knoten von der Kandidose abzugrenzen)

Therapie: wie oben

Stomatitis candidomycetica/Mundsoor

Schmerzen/Juckreiz beim Essen und Sprechen

Klinisch zeigt sich eine starke flammende Rötung der Mundschleimhaut mit lackartig-glänzendem trockenem Aussehen. Einige Tage später treten stippchenartige weißliche Auflagerungen auf, die zu großen Herden konfluieren können. Sie sind leicht abwaschbar.

DD: 

Leukoplakie

Plattenepithelkarzinom

Rauchergaumen

Lichen planus

Diphterie

Stomatitis epidemica (Maul- und Klauenseuche)

Apthosen

Agranulozytose

Papillomatose

Fokale epitheliale Hyperplasie (Morbus Heck)

Weißer Schleimhautnävus

Therapie:

Spülung (viermal täglich mit je 2ml) mit Nystatin

Glossitis candidomycetica

Weißliche Plaque

DD:

Glossitis rhombica mediana

Haarzunge

Lichen planus

Lingua geographica

Sekundäre Syphilis

Therapie: wie oben

