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fit und gesund

Bei Kieferorthopädie denken viele Menschen spontan an Kinder und Jugendliche 
mit silbrig glänzenden Zahnspangen. Doch diese zahnärztliche Disziplin vermag 
mehr als nur schöne gerade Zähne zu schaffen. Zahnfehlstellungen, besonders im 
Seitenzahnbereich, führen oft zu funktionellen Problemen, die sich nicht nur auf 
die Mundhöhle beschränken. Dr. Thomas Sagner, Facharzt für Kieferorthopädie, 
erklärt die vielseitigen Behandlungsmöglichkeiten seines Fachgebietes.

Die ursprüngliche Assoziation, Kieferorthopädie sei nur für Kinder, ist nach- 
vollziehbar. Der Ursprung des Wortes Orthopädie in seinem altgriechischen 
Wortstamm (ortho = gerade, paidi = Kind) bedeutet „gerades Kind“ und weist auf 
eine wichtige Aufgabe der Kieferorthopädie hin, nämlich die Wachstumssteuerung 
der Kieferbasen und Zähne. Die anatomisch korrekte Einstellung von Zähnen ist 
jedoch lebenslang möglich und erfährt nicht selten gerade im Erwachsenenalter 
zunehmende Bedeutung, da Fehlstellungen von Zähnen zu Fehlfunktionen 
der Kaumuskulatur und absteigend zu Beeinträchtigungen des gesamten 
Bewegungsapparats beitragen. Dieses Krankheitsbild ist mittlerweile als CMD 
bekannt und involviert mehrere medizinische Disziplinen. Eine stabile und ausgewogene Bisslage stellt die 
Grundlage dar, dass Orthopädie, Physiotherapie und Osteopathie im Rahmen einer CMD-Behandlung anhaltenden 
Erfolg erzielen. Für das Erreichen einer solchen Bisslage sind oft viele zahnärztliche Bereiche gefragt, auch die 
Kieferorthopädie. Das grundsätzliche Gestalten harmonischer Zahnbögen sowie das Aufrichten gekippter Zähne 
ist die Kernaufgabe der Kieferorthopädie. Dies wiederum stellt eine wichtige Voraussetzung für Implantologie 
und Zahnersatzmaßnahmen dar, welche endgültig Zahnverlust und Abnutzungserscheinungen an den Zähnen 
rehabilitieren. Ein nicht zu verachtender Nebeneffekt gut ausgeformter Zahnbögen ist ein oft erheblicher Zugewinn 
an oraler Ästhetik, was nicht selten den Patienten wieder ein entspanntes Lächeln zurückgibt. Beim Thema Ästhetik 
besteht oft die Sorge, sich während der Behandlung mit den oben erwähnten silberglänzenden Spangen exponieren 
zu müssen. Es gibt jedoch einige Möglichkeiten, Spangen wenig oder sogar ganz unsichtbar zu gestalten. So steht 
hier die komplett unsichtbare Lingualtechnik zur Verfügung, bei der die Spange zungenseitig angebracht ist, was 
aber individuell eine Umstellung für die Zungenfunktion bedeutet. Eine Alternative sind zahnfarbene Brackets, 
die nur gering von der Umwelt wahrgenommen werden, aber keine funktionellen Irritationen mit sich bringen. 
Auch die Anwendung aktiver Schienen ist in Abhängigkeit der Behandlungsaufgaben eine ästhetisch interessante 
Möglichkeit.
So bietet das Fachgebiet Kieferorthopädie die Möglichkeit, mannigfaltige Probleme mit Zähnen hand-in-hand-
greifend mit anderen Disziplinen der Zahnheilkunde anzugehen, um nicht zuletzt wieder ein strahlendes und 
gesundes Lächeln zu erhalten.

     

KIEFERORTHOPÄDIE
auch etwas für Erwachsene

Jährlich erleiden rund 250.000 Menschen in Deutschland  
einen Herzinfarkt. Durch eine verbesserte Rettungskette im  
Rahmen von Herzinfarktnetzwerken und Notfall-Herz- 
katheter mit Stentimplantation konnte die Sterblichkeit in  
den letzten 20 Jahren jedoch deutlich auf ca. 30 Prozent  
gesenkt werden. Der Kardiologe Dr. Alexander Faupel  
klärt über Risikfaktoren und Vorsorgemaßnahmen auf. 

Bei einem akuten Herzinfarkt wird ein meist durch eine arteriosklerotische Plaquebildung an der Arterienwand (Plaque = 
Belag aus Cholesterin und anderen fettartigen Substanzen, der den Blutfluss behindert) vorgeschädigtes Herzkranzgefäß 
durch eine spontane Plaqueruptur und ein sich bildendes Blutgerinsel verschlossen. Dies führt zu sehr starken Schmerzen 
im Brustbereich, die häufig bis in den linken Arm und in den Unterkiefer ausstrahlen. Die wirksamste Herzinfarkt-Vor-
sorge ist ein gesunder Lebensstil: Mediterrane Ernährung, ein kluger Umgang mit Stress und eine Normalisierung des 
Gewichtes (ein BMI < 25 wäre optimal) sind erste Schritte, die jeder selbst umsetzen kann. Wer das Rauchen aufgibt, 
halbiert sein Herzinfarktrisiko. Und wer auf eine gute körperliche Fitness achtet, verringert es noch mehr. Ideal sind  5 x 
wöchentlich für 30 Minuten Ausdauerbewegungen wie flottes Gehen, Laufen oder Radfahren und eine insgesamt aktive 
Lebensweise, die bewusstes Treppensteigen, Spazierengehen oder Wandern mit einschließt. Zudem sollte der jährliche 
Herz-Check nicht versäumt werden, bei dem die Cholesterin- und Blutzuckerwerte kontrolliert werden und auf Blut-
druckwerte im Normbereich (130/80 mmHg) geachtet wird. Zur Untersuchung sind weiterhin ein ausführliches Labor, 
ein Ruhe-EKG, eine Herzechokardiographie, die Sonographie der Halsarterien und ein Belastungs-EKG sinnvoll. Danach 
kann vom Spezialisten in Absprache mit dem Hausarzt abgeschätzt werden, ob eine weitere Bildgebung, ein Cardio-CT 
(Darstellung der Herzkranzarterien ohne Risiko) oder eine Herzkatheteruntersuchung durchgeführt werden sollte, die eine 
vorsorgliche Stentimplantation ermöglicht. 
Sollten Sie jedoch akute Beschwerden wie Brustenge, Druck und Schmerzen im Brustbereich und Atemnot bei körper-
licher Belastung verspüren – Frauen bemerken übrigens eine Herzkranzgefäßverengung auch an häufiger Übelkeit und 
Bauch- oder Rückenschmerzen – ist eine notärztliche Versorgung und sofortige kardiologische Untersuchung erforderlich. 

Dr. med. Alexander Faupel, Privatärztliche Facharztpraxis für Kardiologie und Innere Medizin, 
Friedrich-Herschel-Str. 1, 81679 München-Bogenhausen. Tel. 089/90475080, www.kardiologie-mb.de
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