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Infektionen im Mund-, Kiefer- und Gesichtsbereich:
Was hat sich in den letzten 25 Jahren gedndert?
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Zielsetzung

Dokumentation einer mdglichen Anderung der Inzidenz und des Erregerspektrums, die einen EinfluB auf die Empfehlungen zur
antiinfektiven Prophylaxe und Therapie haben kdénnen.

Patienten und Methoden

Prospektive Studie aller stationdren Patienten (n = 260) von Juli bis Oktober 1998 der Klinik fiir Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie
der Univ.-Klinik Mainz. Bei allen Patienten mit klinischen Zeichen der Infektion (Pus, Wunddehiszens) wurden Abstriche zur
mikrobiologischen Diagnostik entnommen. Die Ergebnisse dieser Studie werden mit denen aus dem Jahre 1973 aus derselben Klinik
verglichen. Die antiinfektive perioperative Prophylaxe erfolgte in den meisten Fallen mit einem B-Lactam-Antibiotikum, Cephalosporin
oder mit Clindamycin.

Ergebnisse
odontogene Abszesse Whundinfeldionen
1973 1998 1973 1998
Anzahl Episoden 43 50 an 15
positive Kultur 45 (94%) I7(35%0 | 200100%) | 10CE7s)
Anzahl der [solate fi2 33 37 a7
stapplococci 30048y 4 (13%) T 19%0 3011%0
streptococel 26 (405 T 2% F019%) 4015%)
anterneoeci 203%) 1(3%6) 1 (3% 301156
Freudoronas spy, 203% 1 (3% 9r24% 4015%)
E coli 1 (1% i] 205%0 207
andere & erobier 1 1% 11 (334 11 (39%0 £i (2 2%5
Anaerobier e & T2 A 3r11%
Cleamdicla spp. 0 2 (A% 0 207

Diskussion und Schlussfolgerungen

Die Anzahl der Abszesse und Wundinfektionen hat sich im vorliegenden Datenmaterial in den letzten 25 Jahren nicht wesentlich
verandert. Schwere dentogene Abszesse sind nicht mehr ausschlieBlich von den ,typischen" Gram-positiven Erregern dominiert, haufig
werden auch seltenere Gram-negative Keime soliert. Im aktuellen Datenmaterial findet sich eine hohe Inzidenz Anaerobier. Die klinische
Relevanz einer Candida-Besiedlung oder -Infektion kann noch nicht abschlieBend beurteilt werden. Die alleinige Prophylaxe mit einem
Cephalosporin, wie sie in vielen Kliniken empfohlen wird, sollte kritisch bewertet und bei geféhrdeten Patienten durch Metronidazol
erganzt werden. Es muB betont werden, daBB neben einem veranderten (frihzeitigerem?) Einsatz von Antiinfektiva auch Veranderungen
in der mikrobiologischen Diagnostik einen EinfluB auf die Ergebnisse dieser Studie haben kdnnen.
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