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10. Institutstag: Update Funktionslehre

Von der interdisziplindren Diagnostik bis zur aktueller

Ein bisschen Geografie, eine Prise Zoologie, nebenbei deutsch-deutsche

Anekdoten, gut gemixt mit Humor, Fachwissen und Erfahrung: So prasentiert

man Themen, an denen sich Zahnirzte die Zdhne ausbeifRen, unterhaltsam.

Prof. Dr. Dr. Georg Meyer, Direktor der Poliklinik fiir Zahnerhaltung,

Parodontologie und Endodontologie an der Universitit Greifswald,

nahm ein begeistertes Fachpublikum im Heinrich-Hammer-Institut Kiel

mit auf die spannende Spurensuche nach Ursachen von Kopf- und Gesichtsschmerz.

Den Begriff CMD, die Craniomandibu-
lire Dysfunktion, kennt lingst auch
der Patient. Doch klar ist die Ursache
noch lange nicht, wenn Betroffene
mit unerklirlichen Kopf- oder Ge-
sichtsschmerzen auf dem Zahnarzt-
stuhl landen, weil ,vielleicht irgend-
was mit dem Biss ist".

Meyer liefert beim 10. Insti-
tutstag der Zahndrztekammer Schles-
wig-Holstein ein brillantes Update der
Funktionslehre. Untertitel: Von der
interdisziplindren Diagnostik bis zur
aktuellen Schienentherapie. Klingt
trocken, muss es aber nicht sein, wie
Meyer beweist.

Die vielen jungen
Zahnirztinnen und Zahn-
drzte, die sich zu der ausge-
buchten Fortbildung ange-
meldet haben, sitzen wie
frither im Horsaal mit Block
und Bleistift in den Reihen.
+Erst mal die Basics”, leitet
der Professor ein, nachdem
hinter ihm die Ostseekiiste,
Bauernhof-Tiere und der
Vorgiangerbau seiner Klinik,
ein altes Gasthaus, tiber die
Leinwand flimmern. O-Ton:
.Da lebe ich, und so ahnen
Sie es gleich: Ich bin einer
vom Land."

Brunch & Work:

Die Pausen bieten
Gelegenheit, sich mit
Kolleginnen und Kollegen
auszutauschen.

~Dass die Mundhéhle mehr als eine
Kiste voller Zihne ist*, weild hier zwar
jeder. Doch allein die Wortwahl
macht Lachen und schirft die Auf-
merksamkeit fiir die rasante Art, wie
der Greifswalder die Grundlagen in
Erinnerung ruft. Um die Verbindun-
gen der Mundhéhle zu anderen Kor-
perregionen geht es, Stichwort ,inter-
disziplinires Denken”. Ob ein kie-
ferorthopidisches Problem vorliegt,
eine leicht identifizierbare Okklu-
sionsstorung oder eine sehr subtile
Dysfunktion, fiir deren Entdeckung
Detektivarbeit notig ist, gelte es zu
unterscheiden. ,In vielen Fillen spielt
eine Okklusionsstorung, die Sie sofort
sehen, tberhaupt keine Rolle fir
irgendeinen Schmerz", macht er klar.
JDer Patient war vielleicht Jahrzehn-
te lang beschwerdefrei. Erst durch das
Zusammenwirken mehrerer Faktoren,
zum Beispiel psychischen Stress,
taucht der Schmerz auf. Eine Funk-
tionsstérung ist nicht in erster Linie
ein Problem der Okklusion. Sie resul-
tiert eher aus einer neuromuskuliren
Inkoordination."

Anhand etlicher Fallbeispiele verdeut-
licht Meyer das komplizierte Spiel
von Ursache und Wirkung: Der pul-
pitische Zahn koénne eine Odyssee
nach sich ziehen. ,Der Patient liduft
von einem Spezialisten zum nichsten,
bis ein Kollege schlieBlich die Basics
arbeitet." Aber nicht immer sei das er-
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chienentherapie

folgreich, ,denn das Problem kann
auch ein Stockwerk héher seinen An-
fang genommen haben, wie etwa bei
einer Epilepsie”. Und so betont er:
.Um den Ursachen einer Muskelver-
spannung auf die Spur zu kommen,
konnen in der Tat vier bis fiinf Fach-
arztdisziplinen gefragt sein."

Ein Grund, die Flinte ins Korn zu wer-
fen, sei das alles jedoch nicht. ,Wir
als Zahnirzte sind nun einmal fiir die
Okklusionsstérung zustindig. Also
machen wir uns akribisch auf die Su-
che. Im tibertragenen Sinne heifit das:
Wir beschiftigen uns mit dem ver-
steckten Himbeerkern im Gebiss.
Dieses gemeine Ding, das den Patien-
ten nach dem Genuss der Torte so un-
geheuer nervt, miissen wir finden.
Und wenn Sie die Stérung beseitigt
haben, der Patient aber weiter Pro-
bleme hat, schicken Sie ihn zu Kolle-
gen anderer Disziplinen."

AuBerdem empfiehlt Meyer, schon bei
der Erstuntersuchung die Risikofakto-
ren fiir Funktionsstérungen im Blick
zu haben. ,Fragen Sie den Patienten,
ob er Stress hat oder die Zihne aus
irgendeinem Grund zusammenbeifen
muss." Dass dabei Feingefiihl ange-
bracht ist, macht er an einem Fall aus
seiner Klinik deutlich: Ein kleiner
Junge wurde seine einseitigen Ge-
sichtsschmerzen erst los, nachdem ei-
ne einzige zu hohe Amalgamfiillung
korrigiert worden war. ,Zum Problem
wurde die Okklusionsstérung in die-
sem Fall, weil der Junge eben nicht
die Zihne zusammenbeilen konnte,
obwohl er Grund dazu hatte. Hier wi-
re eigentlich ein Psychologe gefragt
gewesen, um die tiefere Ursache zu
beheben”, betont er. ,Aber die Fami-
lie war zufrieden, dass die Schmerzen
auch nach sechs Monaten nicht wie-
der auftraten. Sie hitte meinen Rat
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Prof. Dr. Dr. Georg Meyer, Greifswald lieferte den Kursteilnehmern ein brillantes

Update der Funktionslehre.

ohnehin abgelehnt. So konnte ich nur
durch die Blume auf die eigentliche
Ursache hinweisen, aber immerhin
akut helfen.” In dem Zusammenhang
erinnert er daran, dass sich die mus-
kuldren Funktionsmuster bei Kindern
durch Knirschen herausbilden. Meyer
macht damit deutlich, dass es auch
gilt, eigene Grenzen zu erkennen und
zu akzeptieren.

Wie man Parafunktionen bewusst
macht, demonstriert der Referent an
sich selbst: Er klebt sich einen roten
Punkt auf die eigene Stirn. ,Geben Sie
Ihren Patienten praktische Lebenshil-
fe auf den Weg, die nichts kostet. Das
rote Piinktchen am PC und iiberall,
wo Stresssituationen zu erwarten
sind, kann daran erinnern, kleine Ent-
spannungsiibungen einzuschieben
und den Kiefer locker zu lassen. Ich
brauche diese Punkte ja auch! Und
seien Sie nicht zu streng. Zur Ent-
spannung ist erlaubt, was hilft, sollte

TIhre Zusatzbotschaft lauten - und
wenn es Raucherstabchen sind."
Auch von Irrungen und Wir-
rungen der Funktionsspezialisten
weill Meyer zu berichten: ,So wurde
doch einst die retrale Kontaktposition
(RKP) als die einzige reproduzierbare
angesehen und der Kiefer zur Bissre-
gistrierung forciert nach hinten ge-
driickt. Selbst ausgefeilte Technik
kann unter Umstinden in die Irre fiih-
ren. Wer viel misst, misst oft Mist.”

Am Ende dieses ersten Teils steht ein
leidenschaftliches Pladoyer fir die
Zahnerhaltung: ,Zihne sind taktile In-
strumente. Mit ihrer Hilfe kann der
Organismus ein vergessenes, aber ur-
spriinglich richtig erlerntes Bewe-
gungsmuster wiederbeleben. Ein Im-
plantat kdnnte das niemals leisten.”
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Nach dem , Brunch & Work" in der Pau-
se geht es an die praktischen Anlei-
tungen. Fragen werden gestellt und
prompt erschopfend beantwortet.
Zahnarzt Dr. Andreas Zettler aus Lii-
beck bringt auf den Punkt, wie die
meisten seiner Kollegen an diesem
Sonnabend nach Hause fahren: ,Mo-
tiviert, gut gelaunt. Dieses Update hat
uns in Erinnerung gerufen, was man
eigentlich schon einmal gelernt haben
sollte, aber nicht immer vor Augen
hat.”

Dass Meyer und auch Dr. An-
dreas Sporbeck als zustindiger Kam-
mervorstand flir die Organisation des
Fortbildungstages rauschenden Beifall
Aufbissschiene oben oder unten? — , In der Regel in dem Kiefer, in dem weniger Zdhne bekommen, ist mehr als verdient.
fehlen. Der Unterkiefer ist meist fiir die Patienten angenehmer!*“ % CORNELIA MULLER

11. Institutstag der Zahndrztekammer Schleswig-Holstein
Keramikimplantate aus Zirkondioxid in der dentalen Implantologie

Samstag, 31. Januar 2015 9.30 Uhr - 14.00 Uhr
Zahnirztekammer Schleswig-Holstein  Heinrich-Hammer-Institut Westring 496, 24106 Kiel
Programm

9.30 Uhr Historie, wissenschaftlicher Hintergrund, klinische Anwendung und

prothetische Konzeption von Keramikimplantaten
Dr. Michael Gahlert, Miinchen

11.15 Uhr  Brunch and Work

12.00 Uhr Verhalten der Hart- und Weichgewebe periimplantir, Asthetisches Potential
Prof. Dr. Dr. Heinz Kniha, Miinchen

13.45 Uhr Diskussion

14.00 Uhr Voraussichtliches Ende des 11. Institutstages

Das erneute Aufkommen vollkeramischer dentaler Implantate im Jahre 2005 aus dem Hochleistungswerkstoff
Zirkondioxyd léste groBe Emotionen und Hoffnungen aus, aber auch Zweifel und Ablehnung. Limitationen und
isthetische Risiken mit Titanimplantaten in der einsehbaren Zone in Form von Geweberezession, ,interdentalen
schwarzen Dreiecken” und mucosaler Metallschatten sind hinldnglich bekannt und werden mittlerweile auch auf
den groBen Kongressen offen angesprochen.

Die Prisentation rollt die historische Entwicklung, wissenschaftliche Basis, klinische Anwendung und prothe-
tische Konzeption auf.

Teilnehmergebiihr: 95 Euro fiir Zahnarztinnen und Zahnarzte
Punktebewertung entsprechend der Empfehlung der BZAK/DGZMK: 5 @
Anmeldung unter Kurs-Nr. 15-01-080 | www.zaek-sh.de, Rubrik Fortbildung .

Tel.: 0431/26 09 26-82 | Fax: 0431/26 09 26-15 | E-Mail: hhi@zaek-sh.de e
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