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Tooth Mousse har blivit en favoritprodukt inom tandvarden efter den helt revolu-
tionerande introduktionen pa marknaden. Produkten lanserades hosten 2002 i Aus-
tralien och pa Nya Zealand och anvéands sedan dess till manga olika behandlingar
dar produktens skyddande effekter behovs.

Vi ser att nya anvandningsomraden tillkommer hela tiden, sa vi tycker att det skulle
vara bra att géra en enkel sammanstalining 6ver de vanligaste kliniska situationerna
dar Tooth Mousse ger odvertraffad effekt.

Vi hoppas att denna broschyr skall vara till hjélp oavsett om du redan anvander
Tooth Mousse, eller om du helt nyligen natts av denna information. Vi hoppas na-
turligtvis att du skall bli inspirerad av presentationen och att de olika kliniska fallen
ska locka dig till att prova Tooth Mousse!
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kommer att f3:

Varfér behdver jag den har behandlingen?
Hur mycket kommer det att kosta?

Hur applicerar man Tooth Mousse?

Hur lainge kommer det att halla efter avslu-
tad behandling?

De tva forsta fragorna &r relativt latta att besvara.
Den tredje och fjarde kan déremot krava ett val
genomtankt svar.

Hur applicerar man Tooth Mousse?

Det &r enkelt. Man applicerar Tooth Mousse pa
kvéllen eller pad morgon efter att man borstat tan-
derna. Anvand ett finger, en torr tandborste eller
en avtryckssked for att applicera. Lat sedan verka
under 2-5 minuter innan man spottar ut eventuellt
Sverskott.
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Nagra typiska fragor
du utan tvivel regelbundet

Hur lange kommer det att halla efter avslutad be-
handling?

"Ja,..... det beror pad hur noga du borstar dina tan-
der, din salivstatus och syran hos eventuell acku-
mulerad plaque.” Emellertid sa ar inte det nagot
svar pa fragan om behandlingens varaktighet.

Ett annat bra svar skulle kunna vara: “Om du fort-
satter borsta dina tdnder pa ett riktigt satt, regel-
bundet avlagsnar all plaque och att din saliv ar
frisk, d& kan behandlingen halla X ar. Emellertid
skulle du kunna komma en gang om aret for att
kontrollera din saliv, ackumulering av plaque sa
val som syrahalten i din plaque. Detta skulle ge
dig maximal varaktighet samt ge oss mdjlighet
att satta igang férebyggande atgarder om vi upp-
tacker nagra potentiella problem. Den arliga kon-
trollen skulle kosta X kr. Skulle du vilja pabérja en
sadan behandling?”

"Hur lénge ska jag anvdnda Tooth Mousse?" Det
&r en annan vanlig fraga.

Beroende pa det kliniska fallet och anledningen
till anvandandet av Tooth Mousse, kan ditt svar
bli, "jag skulle vilja att du anvénder det varje dag
och att du applicerar innan du gar och lagger dig.
Kom sedan tillbaka inom X veckor sa att vi kan
kontrollera din saliv- eller plaque-niva for att be-
déma om du behdover fortsatta att anvanda Tooth
Mousse.”



lsande tinder

10-ariga Emma klagade &ver isningar i éverkakens
framténder. Incisiverna uppvisade ett karaktaris-
tiskt ménster med substansforluster som tydde pa
upprepad kontakt med maginnehall. Alla évriga
omraden i hennes tanduppséattning visade sig vara
kliniskt intakta. Emma var pigg och frisk med un-
dantag av en medelsvar astma som i sin tur krévde
daglig anvandning av flera olika mediciner. Hon
hade ett mattligt dagligt intag av koffein (ca 140
mg/dag) fran Cola-drycker. Daremot var hennes
intag av vatten ganska lagt och hon avstod garna
frén att dricka stérre mangder vatska eftersom
detta oroade hennes mage. Forsiktig utfragning
avsldjade att Emma hade besvarats av matstrups-
reflux under ett par ar. Foreteelsen ses aterkom-
mande vid astma. Emma hade lagt mérke till att
hennes besvér var mindre dom dagar da hon inte
hade druckit lask eller Cola.

Salivtester visade pa en relativt liten mangd vilosa-
liv och ett surt pH, medan hennes stimulerade sa-
livtest uppvisade normala vérden. Det laga pH-var-
det férklarades delvis av en negativ vétskebalans
(orsakad av den urindrivande effekten hos koffein)
och den salivminskande effekten hos hennes medi-
ciner. Emma raddes till att avsta fran Cola-drinkar
eftersom koffeinet i lasken stimulerar produktio-
nen av magsyra och aven kan forvarra krakreflexen.
Hon rédddes &ven att dricka varmt vatten i sma
méngder &t gangen for att minska magsyrapro-
duktionen som annars kommer genom utténjning
av magsacken. Emma remitterades till sin allman-
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|&kare som Svervagde att satta in medicinering for
att minska magsyraproduktionen. Vi rekommen-
derade att Emma skulle applicera Tooth Mousse
pa dom eroderade tandytorna och hon befriades
néra nog omgaende fran fortsatta isningar. Efter
tva veckor tacktes de aktuella palatinalytorna med
ett glasjonomercement (Fuji Il LC) och en kompo-
sitresin for att ge fortsatt skydd.

Prof. Laurie Walsh, University of Queensland

Testresultat:

6.0m, normal
10, normal

Stimulerad saliv.:
Buffring:

Salivation: l3g o
Viskositet: normal o
Vilo-pH: 5.6 (nagot surt) o
([
o
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Nu kan dina tander fa en underbar behandling.

Kosmetisk behandling for
varje tillfalle

Fore blekning

Omedelbart efter den férsta blekningen ar flu-
orskadorna fortfarande synliga

Tva veckor efter sista klinikblekning och behand-
ling med Tooth Mousse tva ganger per dag

Tandblekning

Ett mer komplicerat fall av emaljfluoros hos en
26-arig man kravde tva kraftfulla klinikblekningar
med en manads mellanrum. Vi rekommenderade
Tooth Mousse fore behandlingen fér att minime-
ra eventuell sensibilitet, och for att ge patienten
ett battre slutresultat. Mellan de bada klinikblek-
ningarna anvénde patienten Tooth Mousse tva
ganger per dag.

Dr. Brett Dorney, Pymble NSW

"De vitaktiga missfirgningarna pa dessa
tinder var verkligen intensiva, men be-
handlingen gav en avgjort kosmetisk fér-
b&ttring, och en mycket néjd patient.”




Ortodontiska behandlingar

Recaldent CPP-ACP har visat sig ha en enastaende effekt pa vita flackar (s.k. krit-
karies), speciellt pa patienter som genomgar ortodontisk behandling. Den kliniska
bildserien har stallts till vart forfogande av en ortodontist. Han anvande en forsoks-
pasta som innehdll 5% Recaldent CPP-ACP. Pastan applicerades pa tdnderna efter
att ortodontiska brackets tagits bort.

Resultatet efter en manads behandling med app-
licering av testpasta fem minuter dagligen.

Vi rekommenderar anvindning av Tooth
Mousse tva ganger dagligen under hela
den ortodontiska behandlingen fér att und-
vika vita flackar (kritkaries) pa tédnderna.

Dr Hayashi Yokohama, Japan

Resultatet efter 3 ménader.



Vad betyder det har for
dig som dricker vin regel-
bundet?

Anvéndning av fluor har fungerat bra som skydd mot
bland annat isande ténder. Det nya och spénnande
genombrottet med Recaldent CPP-ACP innebar att
tander som skadats av korta och upprepade syraat-
tacker tex vid intag av vin kan atermineraliseras.
Intressant nog visar en jamforelse av fluor 1000
ppm och 2 % att fluoren ger en 6kad mineralise-
ring i ytskiktet medan CPP-ACP molekylen 6kar
mineralinnehallet bade pa ytan och pa djupet.
Professor Laurie Walsh, vid Queenslandsuniversi-
tet, uttrycker det s& har: CPP-ACP frisatter kalci-
um- och fosfatjoner vid syraattacker mot tanderna
s att emaljen blir dverméattad av mineraler. Déar-
med minskas emaljens demineralisering och en
atermineralisering kan istallet &ga rum.

Dr Gilbert Labour, Mawson ACT

A\
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Vilka rad skall jag ge?

Rekommendera gérna produkter som innehaller
Recaldent™ CPP-ACP till dina patienter.

For nérvarande finns Tooth Mousse samt ett
sortiment av Recaldent™ tuggummin (dock inte
tillgéngligt i Europa dnnu) med smaker bade fér
barn och vuxna.

Anvand dessa produkter och lokal applicering av
fluorider fér att maximera tdndernas livslangd.
Recaldent tuggummi &r gott och praktiskt att
anvéanda vid exempelvis provning av vita viner ef-
tersom det hojer salivens pH och gér det svarare
for bakterier att bilda plague pa tandytorna. Flu-
orinnehéllande tandkréam och syrlig fosfatfluorid
—munskéljning bor dven anvandas.

Dr Gilbert Labour &r vinprovare och recensent fér
flera mat- och vinmagasin



Muntorrhet

HELEN

Helen, 55-arig rektor, klagade &ver isande tand-
halsar och uttalad kanslighet for véxling mellan
kall och varm luft. Problemen bérjade for sex
manader sedan och har sedan dess blivit mer
besvarande. Hon hade dessutom lagt marke till
sma kaviteter pa vissa rotytor. Handelsevis s& har
Helen &ven noterat 6kad torrhet i munnen och i
dgonen. Hennes allméantillstand &r bra och hon
har inga andra halsoproblem. Klinisk undersok-
ning pavisade att dverkdkens incisiver har blot-
tade tandhalsar som ar extremt kénsliga for luft
och temperaturvéxlingar. Rotkaries noterades pa
flera av underkékens incisiver. Salivtester pavisade
surt pH bade for vilo- och stimulerad saliv samt
nedsatt buffringsférmaga. En utredning av hen-
nes livsstil visade att Helen varken konsumerade
koffein eller alkohol och att hon drack mer &n 2
liter vatten dagligen. Kombinationen av minskad
salivation och torrhet i dgonen hos kvinnor indi-
kerar i forsta hand eventuellt Sjogrens syndrom.
Blodtester och biopsier fran salivkértlar i ena lap-
pen bekréftade den férmodade diagnosen. Mot
bakgrunden av erosioner och aktiva karieslasioner
s& bestod Helens sjalvhjélpsprogram av anvand-
ning av Tooth Mousse tva ganger per dag. Vidare
anvandes saliversattningsmedel och applicering
av klorhexidingel en gang per vecka fér att minska
antalet skadliga bakterier. Efter behandling av de
karierade ytorna med Fuji VII (eller Fuji VII i kom-
bination med kompositresin) sattes Helen upp pa
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ett kontrollprogram med 3-manaders aterkom-
mande kontroller for att vi skulle kunna underséka
hennes status och ge henne nya applikationer av
fluorlack pa sérskilt utsatta tandytor.

Prof. Laurie Walsh, University of Queensland

Testresultat:
Salivation: lag
Viskositet: fradgande och bubblig

Vilo-pH: 5.6 (nagot surt)
Stimulerad saliv.: 3.5 ml lag
Buffring: 4 lag




Erosion

ALBERT

Albert &r 72 ar och pensionerad byggnadsingen-
jor. Under dom senaste 5 aren sa har han upp-
levt en snabb forslitning av sina ténder. Darfér
ville han fa hjélp med en kosmetisk korrigering av
det problemet. Albert har besvérats av obstruk-
tiv sdémnapné och har darfér behévt anvénda
andningsmask med overtryck (CPAP) som del i
sin behandling. En klinisk undersdkning visade
uttalade tandsubstansférluster med ett uppkom-
met djupt bett och samtidig anteriorférflyttning
av underkéken for att fa ocklusionskontakter pa
framténderna.

Salivtesterna pavisade bade surt pH fér vilo- och
stimulerad saliv samt ndgot minskad buffringsfor-
maga. En utredning av Alberts livsstil visade att
han hade hég konsumtion av bade koffein (400
mg/dag) och alkohol (5 standarddrinkar/dag)
men déremot litet intag av vatten. Den diuretiska
effekten av koffein och alkohol var mycket patag-
lig och adderade till den vatskeforlorande effek-
ten av andningsbehandlingen. Nyligen konstate-
rades &ven att Albert har diabetes (typ 2) vilket
mdjligen ytterligare kan ha bidragit negativt till
hans férsamrade vatskebalans. Den laga salive-
ringen, pH-vardet och den minskade buffringen
bidrar direkt till dom 6kade besvaren fran kvarva-
rande tandsubstans genom att denna blir mjukare
och mindre motstandskraftig. Den odontologiska
behandlingen innefattade i viss man férandrad
livsstil med &kat vattendrickande och minskad
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anvandning av koffein och alkohol. Efter detta
startades ett remineraliseringsprogram genom
anvéndning av Tooth Mousse under 4 veckor.
Dérefter togs nya salivprover som da visade nor-
mala véarden. Avslutningsvis sa inleddes en ndd-
véandig bettrehabilitering.

Prof. Laurie Walsh, University of Queensland

Testresultat:

Salivation: lag o
Viskositet: klibbig o
Vilo-pH: 5.6 (n&got surt) [ )
Stimulerad saliv. 2.5 ml, lag [
Buffring: 5lag o




Geriatrisk mousse

Aldre patienter med en avtagande salivation (torra
munslemhinnor) orsakat av medicinskt status, eller ge-
nom medicinering, utsatts ofta for kraftigt dkad risk for
bade kron- och rotytekaries. Tooth Mousse kan oka
mangden kalcium bade i saliven och i dentala plaque.
Darmed minskas dom skadliga effekterna av plaquere-
laterade syror och téndernas remineralisation forstarks.

Prof. Laurie Walsh University of Queensland

Antonio har Typ 2-diabetes. Den inledande under-
soékningen av honom pavisade aktiva kariesskador
och en obehandlad marginal parodontit. Diabe-
tessjukdomen déremot hade diagnostiserats strax
innan, och var dérmed en kraftigt bidragande or-
sak till patientens laga salivation.
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Den priméra rotytekaries som noterades har
bromsats, och ytan har hardnat efter behandling
med Tooth Mousse.Ytan ar ren och det ar inte tro-
ligt att den skadats.

aterkommande  hygienistbestk

remineralisering,
och konserverande terapi sa har patientens si-
tuation forbéattrats avsevart. Daglig anvéndning av
Tooth Mousse i kombination med anvéndning av en
triklosanhaltig tandkrém (Colgate Total ) och daglig
approximal rengdring utgdr ett behandlingsprogram
som &r langvarigt effektivt for patientens basta.
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Patienter med speciella behov

JACK &r 79 ar och har fatt stralbehandling fér en tumér i éverkéken i december manad 2002. Fluo-
rappliceringar startades omedelbart efter stralningen men dessa fick avbrytas i juni 2003 pa grund av
allergiska besvar i form av kldda och lokal svullnad. Dartill fick behandling ges med syrgas for att hantera
omraden med osteonekros efter stralterapin. | juni 2004 inleddes behandling med Tooth Mousse. Efter
det sa har han kunnat sova ostérd i upp till 6 timmar i strack vilket han inte kunde tidigare eftersom han
vaknade var och varannan timme pa grund av muntorrhet.

Av Dr Liz Coates, University of Adelaide

Bensekvestrar efter stralbehandling 15 manader efter stralbehandling

"Vi trodde till att bérja med att det skulle
ta manader, eller ar, innan effekterna av be-
handling med Tooth Mousse skulle kunna
utvirderas, men férbattringen av livskvali-
teten intréffade ndra nog omedelbart.”

Dr Liz Coates
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Mousse vid hypermineralisation

BERATTELSEN OM SANDRA, 24

Vid emaljhypoplasier dar defekten har en diffus
utbredning under ytan och dér bristfélligt mine-
raliserade omraden samtidigt fylls med vatten
uppstar tydliga opaciteter pa tanden. | den typen
av fall kan en strategi med anvéndning av Tooth
Mousse ge ménga fordelar och férbéttra patien-
tens situation med enbart ytterst konservativa at-
gérder.

P& samma satt som vid behandling av fluoros
ar det viktigt att emaljens yta gors mikroskopisk
pords. Detta sker enklast genom syrabehandling
och varsam mikroabrasion. Omedelbart efter
denna behandling appliceras Tooth Mousse pa
den preparerade ytan. Patienten skall sedan sjélv
dagligen applicera Tooth Mousse pa den aktuella
tanden. Den beskrivna kliniska behandlingen kan
med fordel upprepas flera ganger (behandlingar
med flera veckors mellanrum) for att uppna ett
annu béttre resultat.

Av  Professor Laurie Walsh, University of
Queensland
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Denna patient har emaljhypoplasier som begrén-  Skadan och den omgivande normala emaljen har

sas till denincisala 1/3 av buccalytan pa dombada  behandlats med en konventionell 37% fosforsyra-
centrala incisiverna. Skadorna &r otydligt avgrén-  gel under 1 minut.

sade, vilket i sin tur &r ett gott tecken, eftersom
detta antyder att skadorna ar ytliga och dérmed
mer atkomliga fér den féreslagna behandlingen

Efter polering av ytan sa &r emaljen mer pords. Efter fyra veckor av daglig applicering av Tooth
Mousse har skadan reducerats betydligt.

"Min tandlékare férklarade att dom vita
flickarna pa mina framténder berodde pa
en defekt i emaljen nar mina tander bilda-
des.

De fula flackarna bérjade férsvinna nar jag
bérjade anvanda Tooth Mousse.

Efter sex veckor &r effekten &nnu mer pataglig.
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Behandling av mila fluoros

BERATTELSEN OM DARRYL, 21

Vid behandling av mild fluoros &r det vanligt att en
enda behandling med syraetsning och mikroabra-
sion f6ljt av applicering av Tooth Mousse ger det
dnskade resultatet. Patienten bor informeras om
att den synliga effekten uppstar efter en langsam
kemisk reaktion. Férandringar sker éver en period
av flera veckor snarare &n omedelbart. Darryl &r nu
pa vég att avsluta sina universitetsstudier, och hans
livsstil i sig utgdr en utmaning, om man vill astad-
komma en remineralisering av hans ténder! Darryl
&r roddare och deltar regelbundet i roddtavlingar.
Detta gor att han utsatts fér dkad risk fér erosion —
om inte hans orala vatskebalans kontrolleras noga.
Darryls tander har fatt optimal fluorbehandling i
form av fluortabletter under uppvéxtperioden, och
Darryl &r helt kariesfri fram till nu. Eftersom tan-
derna har en stérre syraresistens sa ar det darfor
inte heller troligt att dom eroderas ndmnvért av
faktorer som beror pa subklinisk dehydrering och
frekvent intag av sportdrycker. Déremot utsétts han
naturligtvis for attrition i normal omfattning. Det
finns gott vetenskapligt stod fér uppfattningen att
incisal, palatinal, ocklusal och icke-ocklusal erosion
av tanderna férekommer mer séllan hos patien-
ter som fatt systematisk fluorbehandling. Molar-
regionens ocklusalytor tycks dock inte paverkas i
samma omfattning avseende erosionsmotstand.
Den vetenskapliga rapporten “Prior fluoridation in
childhood affects dental caries and tooth wear in a
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south east Queensland population” av Carolyn Teo
et. al. Australian Dental Journal. 1997 Apr;42(2): 92-
102.) ar ett vardefullt referensmaterial i amnet.

Prof. Lauri Walsh, University of Queensland
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Fore behandlingen syns mild  Resultat efter en klinisk behand-

fluoros med karaktéristiskt krit-  ling. Vid behandlingstillféllet

aktigt utseende pa incisiverna. syraetsades och mikroabrade-
rades tdnderna 3 ganger under
vardera 2 minuter.

Behandlingsresultat pa den hogra centrala incisiven.

Resultat efter fyra veckors daglig
applicering av Tooth Mousse.
Den tidigare opaciteten har nu
ersatts av emalj med normalt
optiskt utseende.
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JAG KUNDE INTE BORSTA MINA TANDER
PA 11 AR

En allergi mot tandkrdm gjorde att Corrina
Hawkins bara vid nagra tillfallen har borstat
sina tander sen hon var 12 ar. Nu nér hon
ar 23, har hon fyra kronor och nastan alla
hennes ténder &r lagade.

Vid 17 ars alder hade hon tappat sina fram-
ténder och det enda man sag nar hon log
var hennes lagade ténder. Corrinas ténder
har sakta men sdkert férsdmrats sen hon
var tonaring.

Fran 'Womans Own' UK edition.” April 2005

Men sanningen &r den att Corrina som & mamma
till tva barn, Tyler sex och Molly tva ar inte har ren-
gjort sina tander férrén nyligen sen hon var 12 ar.
Hennes mun var s& inflammerad av stéandigt ater-
kommande sar att hon inte kunde komma i nar-
heten av tdnderna med en tandborste. Inte nog
med de inflammerade saren sa hade Corrina inte
heller nagon kénsel i sin tunga.

‘De forsta saren fick jag nar jag var ungefar 10 ar.
Och det var inte bara nagra enstaka som de flesta
barn. Jag vaknade upp med hela munnen full. Det
gjorde sa ont.’
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Din halsa

‘Nér ett omrade hade |3kt s& brét det ut nagon
annanstans. Mina vénner var vana vid att jag inte
kunde tala pa grund av att mina tunga var helt
domnad.’

Nar hennes mun var sa har illa déran sa kunde
Corrina inte ens nudda sitt tandkott med en tand-
borste — hon kunde helt enkelt inte géra rent.

'Det betydde att jag kunde bara borsta mina tan-
der nar saren var lakta — vilket bara intréffade na-
gon gang da och da.’

For fem ar sedan nar hon var 18, tvingade hen-
nes man henne att undersdka anledningen till att
hon fick dessa sar. Hennes tandlékare foreslog att
hon skulle féra dagbok for att man lattare skulle
komma pa vad som orsakade det hela. ‘Det tog
inte 1ang tid innan jag insag att det var tandkram
jag var allergisk mot, sdger Corrina.’

Det &r ett vanligt fdrekommande problem &ven
om inte sa manga lider sa mycket som Corrina.
Enligt en talesman for “the Brittish Dental Health
Foundation” hittar de flesta en tandkram som
inte orsakar sa svara problem.



| flera manader provade Corrina alla pa marknaden
tillgangliga tandkrémer. Men hon gav upp nér hon
inte kunde hitta nagon som inte gav henne nagon
allergisk reaktion. Hon blev tvingad att hitta andra
vagar for att |6sa problemet.

'Jag kunde inte borsta mina tdnder sa lénge jag inte
kunde anvanda tandkrém. Jag kom pa att jag talde
munvatten med fluor s& dalig andedrékt var aldrig ett
problem. Varje vecka polerade jag mina tdnder med
slipmedel sa att de kdndes rena. Men det kunde jag
inte gbra for ofta med risk att forstora ténderna.’

'Ibland nér jag inte stod ut léngre tog jag min tand-
borste full med tandkréam och borstade i fem minu-
ter vilket resulterade i sar och domningar. Det later
hemskt men jag har nog bara rengjort mina tander
20 génger de senaste tre aren.’

Corrina var trots allt noggrann med att ga till tandl&-
karen en gang i halvaret. ‘Efter varje besok hade jag
ett par nya fyliningar. Jag visste att jag skulle bli tand-
|6s innan jag ens var 30."

‘Min mun var en enda réra. Jag hade redan fasader
pa mina framtander men dom sprack sa jag fick kro-
nor istéllet. Det var verkligen hemskt. Men jag hade
inget alternativ. Jag kunde inte sta ut med smértan
och obehagen med utslag och domningar.’

I november 2004 fick Corrina horas tala om en ny pas-
ta som hette Tooth Mousse, som skulle férebygga
karies genom att reducera syranivan i saliven.

Denna pasta rik pa mineraler och bland annat smak-
satt med olika fruktsmaker har uppmarksammats som
den forsta “all-round konditioneringen” f6r munnen
som man smorjer in bade tdnder och tandkétt med.

Tester visar att pastan kan stoppa och &ven upphéava
tidiga kariesangrepp. Tandlékare havdar darfor att
man med hjalp av denna pasta kan behandla skador
utan att behdva borra.

"Né&r syranivan i saliven &r hdg angrips tandens emalj
vilket s& smaningom resulterar i karies.” Detta forkla-
rar tandlgkare James Andrews fran Edinburgh.
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‘Den har nya pastan forebygger karies darfér att den
reducerar syranivan i saliven samt stérker tdnderna
genom tillférsel av kalcium och fosfor djupt in i den-
tinet.”

Innan Corrina bérjade anvdnda Tooth Mousse gjor-
de hon ett salivtest. Resultatet var chockerande. ‘Lite
saliv pa testpappret visade att min saliv innehdll mer
syra &n vad citronjuice och vindger gér. Det var i niva
med syran i ett bilbatteri. Inte undra pa att mina tan-
der var i sa dalig kondition.’

Corrina anvande pastan pa sina ténder och tand-
kott och var darefter noggrann med att inte ata eller
dricka nagot pa en halv timme efterat. 'Jag anvan-
der inte pastan som en tandkrém men det ar forstas
sa den verkar pa mina tander eftersom mina tander
kénns sa mycket renare’ sager Corrina.

Hon gjorde ett nytt salivtest efter tva veckor och
denna gang var testresultatet helt annorlunda. ‘Jag
hade blivit av med all verflédig syra i min saliv vilket
betyder att mina ténder nu var skyddade mot fort-
satta angrepp.’

‘I vilket fall som helst sa kdnns min mun bra och mina
tander ser vitare och blankare ut. Jag anvénder fortfa-

rande inte tandkram men f&r fosta gangen pa lange
sa kénner jag for att skratta och le igen.’

Med tillatelese av artikelns forfattare, Jane Feinnman
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Mousse for den

torra munnen

Patienter med plattproteser drabbas ofta av lag salivation och omraden med syre-
brist direkt under den avtagbara protesen. Detta kan i sin tur leda till snabbt dkande
kariesskador pé kvarvarande stodtander. Professor Laurie Walsh, University of Queensland

Testning av salivflodet fran sa-
livkortlar i underlappen visar pa
stor brist pa saliv dven efter en 5
minuter lang provtagning.

Den saliv som uppsamlas har
hog viskositet och ett lagt pH.
Saliven har en skummande ka-
raktdr och minimalt smdorjande
formaga. Saliven hér ger inget,
eller obetydligt skydd mot kari-
esskador.

Malsattningen med behandling-
en &r att skydda de bada horn-
téndernas rotytor.

Aterkommande applicering av
Tooth Mousse pa protesens re-
tentionsytor mdjliggoér langvarig

kontakt mellan stédtéanderna
och den aktiva moussen. Pa det
sattet Okas skyddet av kvarva-
rande tandsubstans.

Clarance har fatt en partialpro-
tes med kobolt/krom-skelett
i overkdken av sin protetiker.
Protesen retineras delvis av
magneter som fasts pa de bada
rotfyllda hérntdnderna. Dessut-
om stabiliseras protesen av den
kvarvarande tanden 17. Motsta-
ende tander i underkdken ar en
implantatretinerad helprotes.

CLARENCE, 75

Clarence har stralbehand-
lats fér en tumédr i bakre
delen av munhalan. Konse-
kvensen ar att hans saliva-
tion blivit ndrmast obefint-
lig efter den nddvindiga
stralbehandlingen.
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Fullstandig litteraturlista finns pa www.gcurope .com

Recaldent anvands pa licens fran Recaldent Pty. Limited.
Rewldent Recaldent CPP-ACP &r utvunnet fran mjélkkasein
> Preparatet skall inte anvéndas av patienter med kénd mijélkproteinallergi och/eller patienter med

kénd allergi mot hydroxibenzoater.
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