Schmerzursache Falscher Biss

Sicher haben Sie schon gehort, dass nachtliches
Knirschen mit den Zdhnen Muskelverspannungen
im Hals- und Nackenbereich auslésen kann. Aber
ist Ihnen bekannt, dass auch Ruckenschmerzen,
Schlaflosigkeit, Kopfschmerzen, Schwindel, Migra-
ne und Ohrgerausche, durch die Zahne und einen
»falschen Biss" verursacht werden?

Kiefergelenk / Seitenansicht

Wird das Kiefergelenk durch die Verzahnung aus
der Mitte der Gelenkgrube gezwungen, werden
meist empfindliche Strukturen wie Nervenfasern
und BlutgefaRe zusammen-gedruckt und verursa-
chen Beschwerden, die nicht immer auf die Zahne
und dass Kiefergelenk zuruickgefuhrt werden.

Kiefergelenk /Ausschnitt

Diskus/Gelenkknorpel {Blau),
Gefal- und Nervenbiindel (Rot/Gelb)

Halten typische Beschwerden langere Zeit trotz
Therapie durch Orthopaden und Physiotherapeuten
an, ist eine umfassende Untersuchung durch den
Zahnarzt notwendig. Medikamente lindern nur die
Symptome, beheben aber nicht die Ursachen.

Um das Kiefergelenk in seine gesunde Lage zu
bringen, ist eine Funktionsdiagnostik notig. Mittels
laborgefertigter Registrierplattchen zeichnet der
Zahnarzt Bewegungsablaufe des Unterkiefers auf.
Uber eine anschlieBende computergestiitzte Aus-
wertung der Daten wird die korrigierte Bisssituati-
on auf den Patienten Ubertragen.

Im autorisierten Labor werden jetzt Ober- und Un-
terkiefer mit den durch die elektronische Vermes-
sung gewonnenen Daten in einen Artikulator (Ge-
rat zur Simulierung der Bewegungen des Unterkie-
fers) gesetzt.

Nach einer ausfuhrlichen Modell- und Bewegungs-
analyse kann eine eigens hierfur entwickelte
Schiene das Gelenk optimal einstellen und so die
Beschwerden nachhaltig lindern.

Diese Schiene wird Uber einen Zeitraum von min-
destens 3 bis 6 Monaten 24 Stunden am Tag ge-
tragen.

Ca. 3 Wochen nach Beginn der Schienentherapie
wird unterstitzend eine Begleittherapie durch ei-
nen Physiotherapeuten oder Osteopathen eingelei-
tet.

Hierbei geht es vorwiegend um die Mobilisation der
beiden Kiefergelenke und um eine Entspannung
der Kau- und Ruckenmuskulatur.

In seltenen Fallen kann auch eine medikamentdse
Begleittherapie erforderlich sein.

Um eine langfristige beschwerdefreie und gesunde
Position der Gelenkkdpfe zu erreichen, muss im
Einzelfall iber neue Fullungen oder Zahnersatz
nachgedacht werden.

Die Schiene ist keine endgiltige Versorgung, son-
dern vielmehr ein therapeutisches Hilfsmittel. Die
Tragedauer ist abhangig vom Beschwerdebild so-
wie dem Zustand der Z&hne und des Zahnhalteap-
parates.

Da es sich um ein weiterfuhrendes Behandlungs-
konzept handelt und die Gesetzlichen Krankenkas-
sen Untersuchungen des Kiefergelenkes prinzipiell
nicht bezuschussen, fallen Therapiekosten sowohl
im Bereich der Diagnostik als auch der Schienen-
therapie an.

Private Krankenversicherungen Gbernehmen in der
Regel die anfallenden Kosten.



