Kiefergelenkstdérungen nicht ignorieren!
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Auch Zahnarzte kénnen Physiotherapie verordnen

Bochum, 26. Juni 2012. Haben Sie Schulter-Nackenverspannungen, Schwindel, Kopfschmerzen, Ohrgerdusche oder ein
knackendes Kiefergelenk? Dann leiden Sie wahrscheinlich unter einer Kiefergelenkstérung, der sogenannten cranio-
mandibuléren Dysfunktion (CMD). Hauptursache sind Uber- oder Fehlbelastun-gen der Kaumuskulatur. Aber auch Stress oder
nachtliches Zéhneknirschen kdnnen die Beschwerden ausldsen. Da die Ausldser von Schmerzen, Knacken und Fehlfunktionen
komplex sind, werden die Symptome oft verkannt. Zudem wissen Patienten und einige Zahnarzte haufig nicht, dass
physiotherapeutische MaRnahmen wirksam helfen kénnen. ,Wurden Kiefergelenkstdrungen diagnostiziert, haben Zahnérzte oder
Kieferorthopaden die Méglichkeit, Physiotherapie zu verordnen erklart Ute Repschlager, Vorsitzende des Bundesverbands
selbststandiger Physiothe-rapeuten — IFK e. V. ,Manuelle Therapie oder Krankengymnastik kénnen daflr sorgen, Schmerzen zu
reduzieren und die Beweglichkeit zu verbessern.”

Bei Kiefergelenkstérungen ist die Gelenkverbindung zwischen Ober- und Unter-kiefer nur eingeschrénkt funktionstiichtig. Das
Kiefergelenk ist eines der komplizier-testen Gelenke im ganzen Kdorper. Es ist unter anderem fiir Vorwarts-, Rickwarts- und
Seitwartsbewegungen des Unterkiefers zustandig. Bereits kleine Veranderungen in diesem Bereich kdnnen einen grof3en
Einfluss auf den gesamten Koérper haben. Daneben werden Symptome wie Muskelverspannungen oder Kopfschmerzen leicht
mit einem Halswirbelsdulen-Syndrom verwechselt.

Nach der (zahn-)arztlichen Diagnose flihrt auch der Physiotherapeut einen ausfihrlichen Befund durch: Die Untersuchung
schlie3t das gesamte Kausystem, die Muskulatur, Halswirbelséule und Zéhne ein, um eventuelle Ursachen der Stérung zu
entdecken. So umfangreich die Griinde fiir Kiefergelenkstérungen sein kénnen, so vielfaltig sind auch die
Behandlungsmethoden. Am effektivsten zeigen sich Techniken der Manuellen Therapie und krankengymnastische Ubungen, die
zur Mobilisierung der Gelenkstrukturen und Koordination der Muskulatur beitragen. Auch spezielle Entspannungs-techniken
helfen, die Uberbeanspruchten Muskeln zu entlasten. ,Zudem ist die Anlei-tung zu Eigenaktivitaten entscheidend, um das
Zusammenspiel verschiedener Muskelgruppen langfristig positiv zu beeinflussen”, so Ute Repschléger.

AuRer einem systematischen Haustibungsprogramm erhalten die Patienten eine individuelle Beratung zur Erkrankung.
Zusatzlich zu physiothera-peutischen MaZnahmen kann eine Aufbiss-Schiene notwendig sein, die beim Zahnarzt angepasst
wird. Eventuell wird auch eine Zahnbehandlung beim Kieferorthopaden/-chirurgen nétig. Ute Repschlager: ,Hier ist eine enge
Zusammenarbeit zwischen den Berufsgruppen gefragt, um Beschwerden zu lindern.”



