Teender

Rygere har en gget risiko for at udvikle tandproblemer. Et af de problemer, der kan opsta i
forbindelse med rygning, er parodontose — lgse teender. (1-5) Det er en kronisk
beteendelsestilstand, som farst angriber tandkgdet og siden de knogler, teenderne er
faestet i. Tandkadet treekker sig tilbage, sa den enkelte tand er mere udsat for
bakterieangreb (3;4;6-8), og knogle hgjden formindskes. (1;3;6;9) Pa leengere sigt
medfgrer dette, at teenderne bliver lgsere (2), og man risikerer at miste dem. (2-4,6;7)

Et af de tidligste tegn pa parodontose er gmhed og blgdning fra tandkedet ved
tandbgrstning og brug af tandstikker. Der er imidlertid ikke enighed om, hvorvidt tandkadet
hos rygere blgder mere (4;6;7;9) eller mindre (2;3;8) i forhold til tandk@det hos ikke-rygere.
Ud fra deltagernes alder i de enkelte studier kan det tyde pa, at tandkgdet hos unge rygere
blader mere end hos ikke-rygere, mens tandk@det hos eeldre rygere blgder mindre end
hos ikke-rygere. Det kan derfor veere sveert at diagnosticere parodontose hos aeldre
rygere.

Rygning er ikke bare arsag til parodontose, men medfgrer ogsa, at man reagerer darligere
pa behandlingen af sygdommen. (2;5;9) Risikoen for parodontose kan dog nedseettes,
hvis man holder op med at ryge. (1;3;9)

Rygning giver ogsa starre risiko for tandsten (2-4;7) og periodontitis (rodhindebeteendelse)
(2;5). Desuden giver rygning gener sasom darlig ande og misfarvning af teenderne. (3)

Plague er en bakterie beleegning pa teenderne, som spiller en rolle i dannelsen af
tandkgdsbeteendelse. Der er ikke enighed om, hvorvidt rygere har en starre (4;6) eller
mindre maengde plaque (8) end ikke-rygere, eller om der overhovedet er en forskel.(3;7)
Pa baggrund af undersggelser med mange deltagere ma man antage, at rygere faktisk har
stgrre maengde plaque end ikke-rygere og derved gget risiko for tandkgdsbetaendelse.
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