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das alle moglichen Arten von Musik iiber uns er-
gielt, unendlich wichtig ist. Das Kind muBl unter-
scheiden lernen, mufl auch die Freude am eigenen
Musizieren behalten. Nichts mochte in dieser Be-
ziehung uns Erwachsene so zuversichtlich stimmen,
wie die im folgenden gebotenen Ausschnitte aus der
Schulmusikarbeit. Lehrer Kilchherr fiihrte seine
ErstklidBler iiber einen lustigen Vers in die Elemente
von Rhythmus und Melodie ein. Nachdem man sich
iiber den Rhythmus des Verses geeinigt hatte, wur-
de ein Motiv gefunden, das als Ausgangspunkt fiir

die Bildung der dazugehorizen Melodie dienen solite.

Unbefangen komponierten und variierten die Siecben-
jahrigen nach Herzenslust und je nach Begabung.
Frau Anna Lechner fiibrte eine zweite und
vierte Primarklasse in gestalterische Arbeit ein. Die
erstere hatte ebenfalls die Erfindung einer Melodie
und deren Notierung aus einem Motiv heraus zur
Aufgabe erhalten; die letztere schlug den umge-
kehrten Weg ein: von der Note zum Ton. Die ge-
cebene Melodie wurde dem  Versmafl des unterleg-
ten Textes entsprechend rhythmisiert, gesanglich
und plastisch gestaltet und eine zweite Stimme dazu
improvisiert. Den Hohepunkt dieser Vorfiilirungen
bildete entschieden das Singspiel ,.Im Puppenladen®
einer AbschluBklasse (Esther Gutknecht)
der Midchenprimarschule, nach eigenen Ideen der
Kinder aufgebaut, mit ihren eigenen Melodien
versehen und mit geringen Ausstattungsmitteln

(Turnkleidchen und die Rolle bezeichnende Kopi-
bedeckungen) begeistert von ihnen dargestellt. Der
Eriolg bei den Zuhorern war groff und belohnte die
Arbeit, die im Verlaufe von zwei Schuljahren in
einem Teil der Singstunden allmihlich entstanden
war. Es war aber auch ein Zeugnis fiir den. Ge-
meinschaftsgeist, der damit gepflegt wurde, als ein
nicht zu unterschitzender Faktor in der Jugend-
erziehung.

Noch bleibt des ofiiziellen Empiangs in der Halle
des Kunstmuseums zu gedenken, wo aufler den
Basler Trommelmirschen der Waisenknaben eine
Jugendsinfonie von Haydn vom Collegium musicum
des Knabengymnasiums unter der Leitung von Ernst
Sigg erklanz. Ehemalige Rhythmikschiilerinnen von
Dr. Giildenstein und Nora Sieber tanzten Mozart
und Dvorak in schonen Gewindern und die Sissa-
cher Trachtengruppe sang aus unsern Volksliedern.
Der letzte Abend brachte eine zwangslose Zusam-
menkunft mit interessantem Gedankenaustausch, der
sich hauptsichlich um die Methode von Frau Lech-
ner drehte, die sich aui durchaus tonaler Basis aui-
baut, von andern Votanten (u. a. Proi. Haba) aber
als der modernen, freicre Wege einschlagenden Mu-
sik entgegenstrebend angesehen wird. Immerhin
war man sich einig, daBl diese Konferenz fiir die
Weiterentwicklung der schulmusikalischen und heil-
padagogischen Erziehung von groflem Wert und
auBerordentlich fruchtbringend war.

Die Mithilfe der Lehrerschaft bei der Erziehung zu einer rationellen
Zahn- und Mundpflege.

Von Dr. M. GUTHERZ, Direktor der Basler Schulzahnklinik.

Die Ursachen der Zahnkaries sind mannigfaltig
und keineswegs abgeklirt; sie bilden eines der ver-
wickeltsten medizinischen Probleme. Die Bedingun-
gen, die bei der Entstehung der Karies” eine Rolle
spielen, seien hier kurz auigezihlt, ohne daB sie auf
Vollstindigkeit Anspruch machen. Es kommen da-
bei in Betracht: die Rasse, die Vererbung, di¢ Kon-
stitution, das Leben in der Mutter, wo die Bildung
der Milchziihne, ja selbst der bleibenden Zihne, be-
reits beginnt, dann die Ernihrung (Vitamine, Mine-
ralstoffe und Zusammensetzung der Grundstoffe),
Infektionskrankheiten, Bau und Stellung der Zidhne,
der EinfluB des Speichels auf das Gebill, Girungs-
vorginge sowie Bakterieneinwirkung im Munde,
Funktion des Gebisses (Kauakt).

Wohl die widersprechendsten Meinungen herr-
schen in Bezug auf die Erndhrung. Wihrend nach
den Einen nur die Rohkost uns vor den Gefahren
der Karies retten kann, finden andere, daB die Ver-
abreichung von Kalkpriparaten die Widerstandskraft
der Zihne besonders hebe. Dabei wurde einwandirei
nachgewiesen, daB die Rohkost zu den stidrksten
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Formen der Rachitis fithren kann, und dal} die iiber-
maBige Darreichung von leicht loslichen Calcium-
salzen die Gefahr der Phosphorverarmung in sich
birgt, die dann geradezu eine Storung des Ver-
kalkungsprozesses hervorruft. Wihrend die Ansicht,
daB der GenuB von altem harten Brot besonders
Karies hemmend sei, allgemein verbreitet ist, halten
einzelne Autoren die Konsistenz der Nahrung fiir die
Hintanhaltung der Karies fiir fraglich. Weit verbrei-
tet ist die Ansicht, daB} der Zucker schadlich fiir die
Zihne ist. Nach der neuesten Forschung soll jedoch
der Zucker an sich nicht die Karies begiinstigen, da
er, bevor es zu einer sauren Zersetzung komme,
vom Speichel abgewaschen und unschidlich ge-
macht werde. Ja, nach einem amerikanischen Autor
wird Zuckerlutschen geradezu als Karies-Prophy-
laktikum empiohlen und soll sogar durch Erhohung
des Speicheliiusses eine Zahnreinigung mit der
Biirste reichlich kompensieren.

Es eriibrigt sich, die Beispiele gegensitzlicher An-
sichten weiter zu vermehren und in diesem Wider-
streit von Meinungen noch etwa meine personliche



'WIE SIEHT DER KRANKE ZAHN AUSY

1
|
‘
i
|
i
|
i
|
1

2 O

Abb. 1.

Ansicht zu duBern. Es ist aber ein groBer Fehler,
wenn immer wieder versucht wird, fiir die Entste-
hung der Karies nur eine, allgemein giiltige Ur-
sache verantwortlich zu machen. Tatsache ist, die
Karies ist eine Zivilisationskrankheit, ihre Ursachen
sind mannigfaltig und die Zusammenhinge der ver-
schiedenen Faktoren keineswegs abgeklirt.

Nur die gemeinsame wissenschaftliche Forschung
des Fhysiologen, Chemikers, Mediziners, Zahn-
arztes wird die Moglichkeit haben, dem Kern des
Problems niher zu kommen, und der Vorschlag von
Dr. med. O.Vogeli in seiner duBerst lesenswerten
Publikation ,Unsere Zihne in Gefahr, dall eine
neutrale, groe Organisation die Wissenszweige zu-
sammenfassen und zu einer gemeinsamen Arbeit
auf dem Gebiet der Kariesforschung vereinigen
solle, hat sicher eine groe Bedeutung.

Wenn uns die Zusammenhinge der verschie-
denen Ursachen noch verborgen geblieben sind,
so miissen wir einstweilen die schon im Jahre
1892 von Miller aufgesteilte Theorie zu Recht be-
stehen lassen, daf} die Zahnkaries sowohl der Milch-
zdhne wie auch der Dauerzdhne eine chemisch pa-
rasitire Erkrankung der harten Zahnsubstanzen ist,
d. h. durch Girungssdure kommt es an gewissen
Stellen zu einer oberflichlichen Auflosung des Zahn-
schmelzes und zu einer nachfolgenden Erweichung
und Zerstorung des Zahnbeines durch eindringende
Bakterien. Ueberall da, wo zuriickgebliebene Nah-
rungsreste liegen bleiben und in Girung iibergehen
konnen, da ist der Ort, wo die Ansteckung ihren
Anfang nimmt. Solche bevorzugte Steilen sind die

Griibchen oder Fissuren auf der Kaufliche, ganz
besonders aber die Beriihrungsflichen zwischen den
einzelnen Zidhnen. Daraus geht hervor, ein wie
wichtiger Faktor in der Kariesbekdmpfung die Aus-
iibung einer rationellen Zahn- und Mundpfilege ist.
Da unsere Nahrung durch Kultur und Industrie so
verarbeitet ist, dal wir das griindliche Kauen ver-
lernt haben, fehlt die so wichtige natiirliche Selbst-
reinigung des Gebisses durch die harte, zweckent-
sprechende Nahrung, dadurch ist auch die Speichel-
sekretion vermindert und damit die Durchspiilung
und natiirliche Sduberung der Zahnzwischenrdume.
Wir miissen daher wohl oder iibel diese fehlende
Selbstreinigung des Gebisses durch eine regel-
maiBige, tdglich sich wiederholende, mechanische
Reinigung der Zdhne mit der Zahnbiirste ersetzen
und vervollstidndigen. Die Erziehung zur friihzeitigen
Gewohnung an eine griindliche Zahn- und Mund-
pflege ist daher ein wichtiger Faktor in der Karies-
bekdmpfung.

Aus der Erkenntnis heraus, daB die Karies in ganz
besonderem MalBe eine Krankheit des schulpflich-
tigen Kindes ist. und daB die Erkrankung des Gebis-
ses in den Jahren der Hauptentwicklungszeit zu
schweren Gesundheitsstorungen fithren kann, ist die
Institution der Schulzahnfiirsorge zu einem wich-
tigen Teil der allgemeinen Schulgesundheitspilege
geworden. Wihrend aber der Schularzt nur fiir-
sorgerisch titig ist und die Kinder lediglich unter-
sucht, beobachtet und Beratungen erteilt, umfaft die
zahnirztliche Titigkeit neben der Untersuchung
auch die Behandlung, da die Natur der Zahnerkran-
kung die Bereitstellung praktischer Hilfe notwendig
macht. Die Erfahrung zeigt, dal die Schulzahn-
pflege nur dann zur erfolgreichen Auswirkung ge-
langt, wenn sie auf eine moglichst weitgehende
Unterstiitzung durch die Schule und auf eine
rege Mitarbeit der Lehrer rechnen kann. Fehlt
diese Zusammenarbeit zwischen Schule und Schul-
zahnpflege, dann bleibt der erwiinschte Erfolg oft
hinter den Erwartungen zuriick, wenn nicht der
ganze Wert der Schulzahnpilege iiberhaupt in Frage
gestellt wird. Zweck dieser Ausfithrungen soll es
sein, die Beziehungen zwischen Schule und Schul-
zahnpflege und die Zusammenarbeit von Lehrer und
Schulzahnarzt einer ndheren Betrachtung zu unter-
ziehen, soweit dies im Rahmen des uns zur Ver-
fiigung stehenden Platzes moglich ist.

Zuerst seien einige prinzipielle Feststellungen iiber
die Durchfithrung der Schulzahnpilege vorausge-
schickt. Obwohl in der Schweiz bald in allen gro-
Bern Schulgemeinden in irgendeiner Form Schul-
zahnpflege getrieben wird, so entspricht der bis-
herige Erfolg keineswegs der aufgewandten Miihe
und Arbeit und den groBlen Kosten, und zwar aus
dem QGrunde nicht, weil, abgesehen von einigen
wenigen Orten, es iiberall an der strikten planméaBi-
gen Durchfithrung der Schulzahnpflege fehlt. Was



darunter zu verstehen ist, soll hier ganz kurz skiz-
ziert sein. Der GrofBteil unseres Volkes, sowohl die
Erwachsenen wie auch die Kinder, geht erst dann
zum Zahnarzt, wenn die Not dazu treibt. Das
ganze Augenmerk ist daher notgezwungenermalen
auf die Behandlung gerichtet, und zwar auf die Be-
handlung der groBlen Zahnhohle, die dann mit viel
technischen Schwierigkeiten, mit viel Kosten und
groBen Schmerzen zu reparieren versucht wird.
Prof. Stoppany hat in seiner Publikation ,,Die Be-
handlungswege des Kindergebisses wihrend der
Primarschulstufe” das UnzweckmiBige dieses Vor-
gehens duBerst treffend charakterisiert, wenn er
sagt: ,Jede groBe Zahnhohle war doch sicherlich
einmal klein, und es ist daher nicht zu verstehen,
daB} man ruhig abwartet, bis das Zerstorungswerk
da ist und erst dann eingreift, wenn es beinahe
zu spat ist. Etwas Unlogischeres gibt es iiberhaupt
nicht, wartet man denn mit der Tuberkulose ab,
bis sie da ist mit all ihren Verheerungen, um sie
dann behandeln zu konnen, oder sorgt man nicht mit
allen Kriften darnach, sie zu verhiiten, in ihren An-
fangen zu erkennen und zu bekdmpfen.” Wollen wir
der gewaltigen Verbreitung der Karies bei der Ju-
gend erfolgreich Einhalt gebieten, dann kdnnen wir
das nicht auf dem Wege der spiten, oft keinen Er-
folg mehr versprechenden Behandlung tun, son-
dern nur durch eine planméiBige Prophylaxe, d.h.
Karies verhiitende MafBnahme.

Der Zweck der Schulzahnfiirsorge liegt nicht dar-
in, dem Kinde wahllos seine faulen Zahne zu flicken,
sondern nur bei strikter Durchfithrung der plan-
maligen Sanierung, unter weitgehender Mitarbeit
der Schule, wird die Schulzahnpilege erfolgreich
sein. Was wir unter der planmiBigen Sanierung
verstehen, sei hier kurz angedeutet. Alle Kinder
der 1. Primarklassen werden untersucht und die
Schidden an den bleibenden Zihnen, auch die aller-
kleinsten, sofort behandelt. Alle diejenigen Stellen,
wo erfahrungsgemil leicht Karies auftritt, (es be-
trifft dies vor allem die Griibchen auf der Kaufliche
der ersten bleibenden Backenzihne), werden pro-
phylaktisch gefiillt. Bereits nach einem halben Jahr
werden diese behandelten Kinder nachkontrol-
liert, aufgetretene kleine Schidden sofort wieder
behandelt, damit ja kein grofles Loch entstehen
kann. Bei guter, richtiger Organisation lassen sich
groBe, zeitraubende Fiillungen, sowie die auch im-
mer schwierig durchzufithrenden Wurzelfiillungen,
ganz vermeiden. Die Kinder werden wihrend der
ganzen Primarschulstufe jedes halbe Jahr unter-
sucht und ihnen eine peinliche Zahnpflege anbefoh-
len. Es folgen sich in jedem halben Jahr Nachkon-
trolle und sofortige Behandlung, bis das Kind im
Alter von 14 Jahren mit gesunden Zihnen die Schule
verldBt. Mit jeder neuen 1. Primarklasse wird die
gleiche systematische Untersuchung und Behand-
lung - durchgefiihrt.
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Abb. 2

Die groBen Vorteile, die in dieser Art der Be-
handlung liegen, sind grundlegende und duBerst
wichtige Bestandteile der Schulzahnpflege. Der er-
zieherische Wert, der darin liegt, daB das Kind in
regelméBigen Abstinden zur Untersuchung und Kon-
trolle kommen muB, und nicht erst dann, wenn es
Zahnschmerzen hat, und daB das Kind, das sich un-
ter steter Kontrolle weif, unserer Aufforderung zur
Zahn- und Mundpilege eher Folge leisten wird,
kann nicht hoch genug eingeschitzt werden. Dazu
kommt noch, daB sich langwierige, kostspielige und
auch schmerzhafte Behandlungen ersparen lassen.
Diese planmiBige Sanierung kann aber nur durch-
gefithrt werden in enger Zusammenarbeit zwischen
Schule und Schulzahnpilege. Nur in der Schule ist ein
restloses Erfassen aller Kinder moglich. Die Unter-
suchung der Kinder, die Kontrolle und ebenso die
Behandlung hat wihrend der Zeit des Unterrichts zu
geschehen. Langjihrige Erfahrung zeigt, daB, wenn
es gelingt, die Behandlung in der Schulzahnklinik
in die Schulzeit zu legen, wir mit einer Beteiligung
bis zu 95% rechnen koénnen, wohingegen Kinder, die
auPerhalb der Schulzeit bestellt werden, so spir-
lich erscheinen, daB von einer systematischen Be-
handlung iiberhaupt keine Rede sein kann. Es ist
unerldBlich, daB die Erziehungsbehorden wie die
Lehrer sich diesen Forderungen anschliefen; denn
nur dann kann die planmiBige Sanierung einen Er-
folg haben.

Gewil wird die Storung, die sich bei der Durch-
fithrung der Schulzahnpflege ergibt, von der Schule
und der Lehrerschaft immer als eine Belastung
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empfunden werden. Da aber die Schule ein Ver-
saumnis von Schulstunden fiir Ausfliige, Exkursio-
nen, Besuch von Ausstellungen etc. gutheifit, darf
sie nicht gegen MaBnahmen eingestellt sein, die der
Erhaltung der Gesundheit des Kindes dienen.
Bereits bei der ersten Bekanntschaft, die der
Schiiler mit dem Schulzahnarzt macht, das ist bei
der alierersten Kontrolluntersuchung in der 1. Pri-
marklasse, kann der Lehrer durch unterstiitzende
Mitarbeit schon viel zum guten Erfolg beitragen,
indem er die Schiiler in ruhiger. sachlicher Form
auf den bevorstelienden Besuch des Zahnarztes auf-
merksam macht. Die Art und Weise, wie der Lehrer
iiber den bevorstehenden Besuch des Schulzahn-
arztes spricht. ist oft entscheidend fiir die ganze Ein-
stellung der Klasse zu unsern Bestrebungen. Der
ehrer hat es in der Hand, unsere Arbeit zu erleich-
tern oder zu erschweren, je nachdem er es versteht,
den Kindern die unbedingte Notwendigkeit der zahn-
drztlichen Untersuchung und MaBnahme vor Augen
zu fithren. Ganz besonders aber ist die Schulzahn-
fiirsorge auf den Lehrer angewiesen bei dem Sy-
stem, wie es in Basel-Stadt zur Durchiiihrung ge-
langt. Hier erhalten niimlich die behandlungsbediirf-
tigen Kinder nach der Untersuchung in der Klasse
ein Untersuchungsprotokoll, das den Kindern zu
Handen der Eltern mit nach Hause gegeben wird.
Dieses Schriftstiick sammelt nun der Lehrer, ver-
sehen mit der Einverstindniserklirung der Eltern
fiir die Behandiung, wieder ein und iibermittelt es
der Schulzahnklinik. Wihrend friither die Zahl der
Behandlungsverweigerer bis zu 40% betrug, ist sie.
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dank der regen Mitarbeit der Lehrerschaft, bis auf
8% zuriickgegangen, sodafl wir heute mit einer
Beteiligung von 92% der behandlungsbediirftigen
Schiiler rechnen konnen, gewifl ein schoner Fort-
schritt, zumal da die Behandlung nicht vollkommen
gratis ist, sondern von jedem Kind ein Beitrag an
die Kosten verlangt wird. Diesen grofien Erfolg
schreiben wir vor allem dem Umstand zu., dal wir
die Kinder nicht mehr wie firither in kleinen Grup-
pen zur Behandlung bestellen, sondern Llassenweise
unter Beisein des Lehrers. Ein Vormittag wird fiir
die Behandlung einer ganzen Klasse reserviert, der
Lehrer ist im Behandlungssaal anwesend. So un-
erwiinscht in vielen Fillen bei der Behandlung von
Kindern die Anwesenheit derer Eltern im zahnirzt-
lichen Operationszimmer ist, umso bessere Erfah-
rung haben wir mit dem Beisein des Lehrers im
Behandlungsraum gemacht. Abgzesehen davon, daB
der Lehrer uns oft sehr wertvolle Hinweise iiber
die Psyche schwer zu behandelnder Kinder geben
kann, konnten wir beobachten, daB aufgeregte ind
dngstliche Kinder sich viel gesitteter und ruhiger
benehmen, und daf} trotzige Kinder sich viel leich-
ter behandeln lassen, wenn der Lehrer zugegen ist.
Dazu kommt auch, dafl durch den Einblick, den der
Lehrer in unsere Titigkeit gewinnt, er unsern Be-
strebungen ein viel grofleres Verstindnis entzegen-
bringt. Aus eigener Anschauung kann er sich ein
Urteil iiber unsere Titigkeit bilden, und gewinnt so
das notige Zutrauen zu unserer Institution, das sich
dann oft von zelbst auch auf die Kinder iibertriigt.

' WIE ESSEICH? WAS ESSE ICH ?

Abb. 4



So finden sich jedes Jjahr immer nmiehr Klassen, die
auf Grund der Aufkldrungsarbeit des Lelirers keinen
einzigen Behandlungsverweigerer aufweisen.

Solange die Behandlung fiir die Kinder nicht obli-
gatorisch erklirt werden kann, hingt der Erfolg der
Schulzahnpilege, insbesondere die Zahl der sich zur
Behandlung meldenden Kinder, fast ganz allein von
der Unterstiitzung und Mitarbeit des Lehrers ab.
Auf ihn kommt es an, ob er es versteht, die Schiiler
in nachdriicklicher Weise auf die Notwendigkeit der
Behandlung hinzuweisen.

Der Anlall der Schuluntersuchung gibt dem Schul-
zahnarzt die Gelegenheit, die Kinder auf die Not-
wendigkeit der personiichen Zahn- und Mundpflege
aufmerksam zu machen. Um das gesprochene Wort
nachhaltiger zu gestalten und zu vertiefen, wird er
mit Vorteil Illustrationen und Tabellen verwenden.
Meistens aber sind die gebrauchten Tafeln dem
kindlichen Verstidndnis wenig angepaf3t und mehr
zur Belehrung Erwachsener bestimmt. Wir haben
deshalb fiir diesen Zweck 10 farbige Tafeln (von
Herrn O. Schott, Zeichnungslehrer am Realgyvmmna-
sium) malen lassen, die dem Kkindlichen Auffas-
sungsvermogen weitgehend Rechnung tragen (Ab-
bildungen 1 und 2). Die Photographien vermogen

natiirlich dic Wirkung der farbigen Tafeln nur
unvollstindig wiederzugeben. AnliBlich der Klas-
senuntersuchungen wird der Schulzahnarzt auch

nicht veriehlen, leicht faBlliche Hinweise iiber rich-
tige Erndhrung und griindliches Kauen zu machen
(Abb. 3 u. 4).

Diese periodischen Belehrungen des Schulzahn-
arztes konnen jedoch keineswegs geniigen. wir sind

auch hier wieder auf die Mithilie des Lehrers ange- -

wiesen, indem er unsere Ausfiithrungen vertieft, sei
es im Anschlufl an die Klassenuntersuchung, sei es
bei andern sich bietenden Gelegenheiten, z. B. bei
Auftreten von Zahnschmerzen eines Kindes oder
Feim Verlust eines Milchzahnes.

T
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Im Deutschunterricht lassen sich durch Klassen-
aufsitze die Wirkungen gelegentlicher Vortrige
iiber Zahn- und Mundpilege vertiefen und nachhal-
ticer machen. Kleine Lesestiicke iiber unser
Thema, verfalit von Piddagogen und Schulzahnarzt,
sollten in keiner Fibel fehlen. Gute Erfahrungen
haben wir auch immer wieder mit unserem Zahn-
pilegefilm gemacht, namentlich wenn das Gesehene
nachher durch Aufsidtze oder im Zeichenunterricht
verarbeitet wurde. Gerade der Zeichenunterricht
bietet mancherlei Gelegenheit, die Belehrungen in der
Vorstellung des Kindes durch zeichnerische Wieder-
gabe zu vertieien, sei es durch Darstellen gesunder
und kranker Zihne, des Mundspiilens und Zihne-
putzens, sei es durch Kneten und Modellieren von
Zahnbiirsten in den untern Klassen. Nachhaltig
wirken auch Vortrige vonseiten des Lehrers unter
Beniitzung von Lehrunterrichtsmitteln, z.B. Mou-
lagen und Zahntafeln.

Die natiirliche Gelegenheit, auf die Zahn- und
Mundpflege zu sprechen zu kommen, wird sich im
Naturkundeunterricht finden. Je nach dem Alter
der Klasse kann auch der Bau und die Funktion
der Zihne behandelt werden. Auch Fragen aus
dem Gebiet der Ernidhrungslehre gehoren dazu.
Da aber die Naturkunde ein Unterrichtsfach
der hoheren Klasse ist, mull bei den unteren
Klassen jede irgendwie sich bietende Gelegenheit
wahrgenommen werden, um den Kindern den
Wert einer personlichen Zahn- und Mundpilege
immer wieder vor Augen zu fithren. Am eindriick-
lichsten kann dies geschehen durch hiufic vorzu-
nehmende Kontrolle des Zahnreinigungszustandes
jedes einzelnen Schiilers durch den Lehrer. o

Wir pflegen auch anldBlich der Schuluntersuchung

_ Zensuren iiber Zahn- und Mundpflege zu erteilen,

die ins Schulzeugnis eingetragen werden.

Wenn auch die Unterrichtsbelehrungen dem Kind
ein gutes theoretisches Wissen iiber Zidhne und ihre
Pilege vermitteln, so ist eine wirkliche Gewohnung
des Kindes an eine personliche Zahnpflege nur mog-
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lich, wenn daneben auch die praktische Uebung
gepflegt wird. Denn sehr viele Kinder kennen we-
der die Fiihrung der Zahnbiirste, noch vermogen
sie, die Bewegungen des Gurgelns und Mundspiilens
auszufithren. Ferner ist es eine bekannte Tatsache,
daB die Erziehung zur Zahnpflege im Elternhaus
meistens erst dann einsetzt, wenn die Karies bereits
an den bleibenden Zidhnen Schaden gestiftet hat.
Wir miissen alles daran setzen, dem Kinde die tdg-
liche griindliche Zahnreinigung in frithester Jugend
beizubringen, sodal} sie ihm zur Gewohnheit, ja zum
Bediirfnis wird.

Aus diesen Erwidgungen heraus versuchen wir in
Basel, bereits das vorschulpflichtige Kind an eine
rationelle Zahn- und Mundpflege zu gewohnen und
es dazu zu erziehen, indem wir in den Kindergirten
Zahnreinigungsanlagen errichten (Abb.5). Da in
Basel 95% der Kinder den Kindergarten besuchen,
konnen wir hier den GroBteil der Jugend im Alter
von 4—7 Jahren erfassen. Gerade in diesem Lebens-
abschnitt empfingt das Kind seine tiefsten und nach-
haltigsten Eindriicke. ‘In diesem Alter ist es spie-
lend leicht, in dem Kinde eine Gewohnheit zu pflan-
zen, im Gegensatz zum spédtern Alter, wo doppelte
Miihe und doppelte Arbeit oft keine Friichte mehr
tragen. Da das Kleinkind zur Nachahmung neigt,
wird es, durch das Beispiel seiner Kameraden an-
geregt, die gemeinsame Zahnpilege mit Eifer aus-
iiben, wihrend es zu Hause diese Anordnung von-
seiten der Mutter oft als ldstigen Zwang empfindet.
Die Erfahrungen, die wir mit der Erstellung von
Zahnreinigungsanlagen gemacht haben, sind recht
gute und berechtigen uns zu einem weitern Ausbau
derselben. Um Milverstindnisse zu vermeiden,
sei noch erwihnt, daB wir selbstverstindlich
darnach trachten, dal neben der tdglichen Zahn-
pflege im Kindergarten die so notwendige allabend-
liche Zahnreinigung zu Hause ausgeiibt wird. Wir
geben daher jedem Kinde eine bildliche Anweisung
mit, wo es das im Kindergarten Gelernte selbstin-
dig anwenden kann (Abb. 6).

Von verschiedenen Seiten wurden Bedenken
finanzieller Art geduBert. Wenn wir dabei an die
Millionenbauten unserer Schulhduser oder=*an die
Turnhallen mit ihren modernst eingerichteten Dou-

chenrdumen erinnern, so steht der Kostenpunkt fiir
die einmalige Einrichtung der Zahnreinigungsanlage,
der ca. Fr. 500.— betriigt, in keinem Verhiltnis da-
zu, besonders, wenn wir in Betracht ziehen, daBl die
Zahnreinigungsanlagen mindestens ebenso notwen-
dig sind, wie die schon eingerichteten Douchen-
rdume. Die Abbildung. 5 zeigt die praktische
Durchfithrung der Zahnreinigung in den Kinder-
garten, man sieht darauf das Zahnreinigungs-
becken mit den Springhahnen, die die unhygienische
Anwendung von Gldsern selbstverstindlich iiber-
fliilssig machen. Links davon ist der Zahnreinigungs-
kasten, worin die Zahnbiirsten in hygienischer
Weise versorgt sind, und wo Bedacht darauf ge-
nommen ist, daf} jede Moglichkeit der gegenseitigen
Beriihrung dieser Biirsten fehlt. Es ist klar, daB
durch die Einfiihrung der Zahnreinigung in Schule
und Kindergarten kein meBbarer Riickgang der
Kariesfrequenz zu erwarten ist. Bevor wir aber
jemals daran denken diirfen, die Bekdmpfung der
Karies des Milchzahngebisses in einen systema-
tischen Behandlungsplan aufzunehmen, miissen wir
vom Kinde verlangen, daf} es friithzeitig seine Zdhne
richtig zu pflegen versteht, ganz besonders auch im
Hinblick darauf, dafl der schlechte Zustand des
Milchzahngebisses zu einem groflen Teil mitverant-
wortlich ist an der enormen Ausbreitung der Karies
am bleibenden Gebil.

Wenn es einerseits sehr erfreulich ist, festzustel-
len, daB die Schule immer mehr versucht, durch
Erziehung und Unterricht die Zahnpflege bei der
Jugend zu fordern, so mull doch anderseits gesagt
werden, dall noch sehr viel zu tun iibrig bleibt. Die
jahrliche Untersuchung von iiber 10 000 Kindern gibt
uns die Berechtigung, die Behauptung auizustellen,
daB nur ungefihr 20% der Kinder regelmiBig und
richtig ihre personliche Zahnpflege ausfiithren, und
daB die iibrigen 50% Gelegenheits-Zahnreiniger sind
und der Rest von 30% eine ordentliche Zahnpflege
iiberhaupt nicht kennt.

Wenn die Ausbreitung der Karies unter der Ju-
gend wirksam bekdmpft werden soll, so kann dies
nicht auf dem Weg der zahnirztlichen Einzelthera-
pie geschehen, sondern nur mit der systematisch
durchgefiihrten Prophylaxe, dazu ist aber die Mit-
arbeit der Schule unerlaBlich.

Kleine Beitrage:

Zum 30jahrigen Bestehen der Montessori-
Methode in der Schweiz.

Psychische Hygiene in der Montessori-Methode.

Fiir die Hygiene, die das geistige und seelische Wohl-
befinden des Menschen angeht, haben wir noch keine
¢ifentlich anerkannten Begriife und keine Gesetzgebung,
wie sie bereits seit Jangem fiir die korperliche Hygiene
besteht. Erst die Psychoanalyse und die aus ihr ent-
standene Individualpsychologie haben in letzter Zeit die
auBerordentliche Wichtigkeit der psychischen Hygiene
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verkiindet und uns gezeigt, wie unsagbar viele Men-
schen seelische Defekte und Krankheitssymptome aui-
weisen. Meistens gehen die Stérungen der seelischen
Funktionen dieser Menschen zuriick bis in die zarteste
Kindheit und riihren von einer ialschen Erziehung her,
in der die seelische Hygiene unzureichend beriicksichtigt
worden ist.

Die Montessori-Erziehung kann man indessen als
Prophylaxe fiir die Krankheitsfille der Psycho-
analyse und der Individualpsychologie auffassen. Die
Kinder nidmlich, die seelisches Verstindnis in ihrer Um-
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