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Foredraget vil give tandlaeger/tandplejere en gget forstaelse af samspillet
mellem marginal parodontitis og diabetes og af gvrige diabetes-relaterede
komplikationer i mundhulen. Herunder vil foredraget praesentere retningslinjer
for tandbehandling af diabetiske patienter. Niels Christian Reimers Holm vil
gennemga et studie udfgrt pa Kgbenhavns Tandlaegeskole med det formal at
undersgge praevalensen af udiagnosticerede diabetes og praediabetes patienter
i en tandleegepraksis. Derudover vil foredraget komme ind p& overvejelser
omkring tandlzegers rolle i screening for diabetes.

Baggrund

Marginal parodontitis (MP) er lokaliseret til teendernes stgttevaeyv, dog kan
sygdommen have indflydelse pa resten af organismen pa grund af et
opreguleret immunsystem med forggede mangder af proinflammatoriske
mediatorer, sd&som Tumor Necrosis Factor a (TNF-a) samt ved bakteriel
spredning via blodbanen. Diabetes mellitus (DM) er karakteriseret ved
hyperglykaemi. Hyperglykaemi skyldes enten utilstraekkelig insulinproduktion,
eller at vaevene bliver insulinresistente. Praediabetes er en overgangsfase
karakteriseret ved forringet glukosetolerance eller forhgjede
fasteglukoseveerdier. Diabetesforeningen estimerer, at 200.000 individer har
udiagnosticeret diabetes mellitus (DM), samt at yderligere 750.000 har
udiagnosticeret preediabetes.

Hyperglykeemi gger maangden af advanced glycation-endproducts (AGEs).
AGEs tillaeagges en stor betydning for udviklingen af komplikationer til DM. En
af disse er MP, idet patienter med type 2 diabetes (T2D) har ca. 3 gange
forgget risiko for at udvikle MP. Arsager hertil menes at vaere et aendret
immunrespons med forlaenget inflammation, kvalitativt og kvantitativt sendret
kollagensyntese, aendret og haemmet knogleremodellering samt nedsat



sarheling. Derudover pavirkes blodkar strukturelt hos DM-patienter, saledes at
ngdvendige funktioner for opretholdelse af sundhed kompromitteres.

MP kan have betydning for den metaboliske tilstand, og behandling af MP hos
diabetiske patienter viser en gennemsnitlig reduktion i hamoglobinAlc
(HbA1lc) pa omkring 0,4%. Arsagen hertil er, at det forogede inflammatoriske
niveau reduceres ved behandling af MP, og dette medfgrer, at insulinresistens
reduceres.

Patienter med MP og T2D har en gget risiko for udvikling af nyresygdom.
Derfor karakteriseres forholdet mellem MP og DM som en ond cirkel, hvor DM
preedisponerer for MP og MP pavirker insulinfglsomheden hos DM-patienter
negativt.
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