gesundheit

/um Zahne-
Ausbeilien

Knackender Kiefer, schmerzende Wange,
Risse im Zahnschmelz - Knirschen

ist mehr als eine lastige Angewohnheit.
Was Sie jetzt dagegen tun konnen

Sie zihlt nach Karies und Parodontose zu den
S hiufigsten Problemen in der Zahnmedizin: die
craniomandibulire Dysfunktion, kurz: CMD.

Unter diesem komplizierten Namen fassen Zahn-

irzte verschiedene Funktionsstorungen des Kauorgans zusam-
men. Thre unangenehmen Folgen: Schmerzen,Verspannungen,
auch das Mundoftnen kann zum Problem werden. Sogar
‘Wechselwirkungen mit Tinnitus und Schwindel sind méglich.

Zu viel Druck und aus dem Lot?

‘Wihrend bei den meisten Menschen Knirschen und Zihne-

pressen nur hin und wieder auftreten, sorgen diese Angewohnheiten bei
10 Prozent der Bevolkerung dauerhaft fiir Beeintriachtigungen. Haben
die Zihne beim Kauen und Schlucken nur Sekundenbruchteile Kontakt
miteinander, kann der Dauerdruck bei CMD-Patienten 45 Minuten lang
anhalten. Kein Wunder, dass darunter Zahne, Kaumuskeln, Kieferkno-
chen und Gelenke leiden.

,,Nicht jedes knackende Kiefergelenk bedarf einer Behandlung®, weil3
Zahnarzt Dr. Oliver Ahlers vom CMD-Zentrum Hamburg-Eppendorf.
Sogar handfeste Beschwerden konnen wieder verschwinden. ,,Bestehen
sie linger als einen Monat, ist damit allerdings nicht zu rechnen.” Dann
sollte ein Zahnarzt der Ursache auf den Grund gehen oder an
einen Spezialisten tberweisen. Er untersucht nicht nur den gesamten
Kiefer-Kopf-Bereich, sondern auch Wirbelsiule, Schultern und Hiiften. Ist
hier etwas ,,schief™, wird moglicherweise die Bisslage beeintrichtigt und
eine CMD gefordert. ,,Eine Uberlastung kann auch ohne Stérung in der
Korperhaltung entstehen, beispielsweise durch zu niedrige Zahnkronen
und das gleichzeitige Bediirtnis, ,sich durchzubeifen®*, sagt Dr. Ahlers.

Reha fiir geplagte Kiefer

Am Anfang der zahnirztlichen Therapie steht oft eine Behandlung mit
sogenannten Relaxierungsschienen, die ein Zusammenbeif3en verhindern.
Okklusionsschienen korrigieren dariiber hinaus auch die Gelenkposi-
tion, so dass sich der Kiefer entspannt. Sind unterschiedlich hohe Kronen
oder Zahnfiillungen flir die Beschwerden verantwortlich, miissen sie an-
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gepasst werden. Eine spezielle Physiotherapie, die

die Kiefermuskulatur lockert und das gestauchte
Kiefergelenk dehnt, kann die Behandlung unter-
stlitzen. ,,Das bringt hiufig enorme Erfolge®, so
die Erfahrung von Dr. Ahlers. Liegt die eigentliche
Ursache der Funktionsstorung im Bereich der
Wirbelsaule, sind Physiotherapie und weiterfiih-
rende Untersuchungen beim Orthopiden sogar
unverzichtbar. Osteopathie und Craniosakral-
Therapie konnen manchen Patienten ebenfalls
helfen. Bleibt noch der Faktor Stress: Da er ein
wesentlicher Verstirker der CMD ist, sollte auch
daran gearbeitet werden. Etwa durch das Erlernen
von Entspannungsverfahren wie der progressiven
Muskelrelaxation. Fazit: Gegen Knirschen und
Zihnepressen ldsst sich viel tun. Bisher wird die
Behandlung dieses Massenproblems nur von Zu-
satzversicherungen tibernommen.

Mehr zum Thema im grof3en Interview mit
Priv.-Doz. Dr. Ahlers unter www.vital.de

Ein Selbstcheck im Internet hilft, heraus-
zufinden, ob Sie betroffen sind:
www.CMDcheck.de. Adressen von zertifizierten
Spezialisten finden Sie unter www.dgfdt.de
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