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MUNDGERUCH

Gurgeln und sprayen nutzt wenig

Schlechter Atem ist fiir viele ein Greuel. Viele haben
zwanghafte Angst vor Mundgeruch. Die medizinische
Fachsprache nennt diese zwanghafte Angst Halitopho-
bie. Viele wissen nicht, dass es einfache Abhilfe gibt.
Die geruchsverursachenden Bakterien mussen - am
besten mit der Zahnblirste von der Zunge geschrubbt
werden.

Mit schlechtem Atem lasst sich auch in Deutschland
viel Geld verdienen. Man geht davon aus, dass jahrlich
Uber 200 Millionen Euro fir Mundwasser, und der glei-
che Betrag nochmals fiir »Mundduftspender«, wie
Minzbonbons und Mundsprays ausgegeben werden.
Vielfach sind die Betroffenen sehr um dieses Problem
besorgt und besorgen sich teure Zahnpflege-Sets oder
lassen sogar Darmsptilungen durchfiihren, weil sie der
Auffassung sind, dass die Ausldser fir ihren schlechten
Atem im Magen-Darm-Trakt liegen.

All diese MalBnahmen sind aber erfolglos, wie jetzt
auch franzosische Wissenschaftler herausgefunden ha-
ben (Rev. Med. Liege 57, 2002, 124). Der Grund ist ganz
einfach: Der tUible Mundgeruch stammt selten vom Ver-
dauungsapparat oder von den Zahnen, sondern in uber
90 Prozent aller Falle von Bakterien, die sich auf dem
Zungenricken befinden. Diese Bakterien sondern per-
manent Ausscheidungsstoffe ab, die man auch im In-
halt von FulBschweild antrifft. Zu diesen unappetitlichen
Stoffen gehort die Valeriansaure und sogar Cadaverin,
das ansonsten in verwesenden Leichen auftritt (Spek-
trum der Wissenschaft, 6; 2002, 70).

Leider bringen Anwendungen von antibakteriellen
Mundwassern praktisch nichts. Sie kdnnen nur kurzfris-
tig den Belag von der Zunge entfernen. Vielfach ist die
Zunge auch mit Pilzen Uberzogen.

Die Experten, die sich neuerdings mit diesem Problem
beschaftigt haben, empfehlen vielmehr aulRer den Zah-
nen auch den Zungenriicken mit einer Birste zu rub-
beln — so wie man es schon seit vielen Jahrhunderten
im Fernen Osten macht. Die konkrete Empfehlung sieht
so aus, dass einmal taglich ein bis zwei Minuten ausrei-
chen, wobei der Druck auf die Birste nicht stark sein
sollte. Verletzungen des Zungenriickens mussen natur-
lich vermieden werden. Ferner wird empfohlen, dass
man regelmalig frihstiickt und dass man standig lber
die Nase einatmet, damit der Mund nicht zu stark aus-
trocknet.

Halitophobie:

Ein psychologisches Problem

Die Werbung macht uns taglich darauf aufmerk-
sam: guter Atem ist wichtig fiir eine perfekte Per-
sonlichkeit. Viele Menschen die wissen, dass sie
Mundgeruch haben, haben eine zwanghafte Angst
und entwickeln psychisch erhebliche Probleme. Oft
entwickeln sie neurotische Fehlhaltungen und spl-
len permanent mit Duftwassern und mit antibioti-
schen Losungen. Dadurch wird oft eine Situation
ausgelost, in der ein pathologisches bakterielles
Mundoddem entsteht und erst recht unangenehme
Gerlche entstehen konnen. Psychologen beschrei-
ben, dass die Handlungsfreiheit von Halitophobi-
kern oft deutlich eingeschrankt ist. Das alles muss
nicht sein. Beachten sie die einfachen Tipps zur
Mundhygiene.
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