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Von Dr. David Lee Raßloff

Oldenburg – Zähneknirschen 
und -pressen, medizinisch als 
Bruxismus bezeichnet, ist weit 
verbreitet. Schätzungen zufol-
ge leiden bis zu 25 Prozent der 
Erwachsenen zumindest zeit-
weise unter nächtlichem oder 
auch tagsüber auftretendem 
Bruxismus. Die Folgen sind oft 
erheblich: abgeriebene Zahn-
substanz, empfindliche Zähne, 
Verspannungen der Kaumus-
kulatur, Kopf- und Nacken-
schmerzen sowie Beschwer-
den im Kiefergelenk (CMD). 
Neben bewährten Therapien 
wie Aufbissschienen rückt seit 
einigen Jahren eine weitere Be-
handlungsoption in den Fo-
kus: Botulinumtoxin, besser 

toriellen Ursachen. Häufig 
spielen Stress, psychische Be-
lastung, Schlafstörungen oder 
Fehlfunktionen im Kausystem 
eine Rolle. Beim nächtlichen 
Zähneknirschen wirken enor-
me Kräfte auf Zähne und Kie-
fer – teils stärker als beim nor-
malen Kauen. Die klassische 
Therapie besteht in der Anfer-
tigung einer individuell ange-
passten Aufbissschiene. Diese 
schützt die Zähne vor weite-
rem Substanzverlust, beseitigt 
jedoch nicht zwangsläufig die 
Muskelüberaktivität selbst.

Wie wirkt Botox bei Bru-
xismus?

Botulinumtoxin ist ein Pro-
tein, das die Signalübertragung 

zwischen Nerv und Muskel vo-
rübergehend hemmt. Wird es 
gezielt in überaktive Kaumus-
keln – meist den Musculus 
masseter und gegebenenfalls 
den Musculus temporalis – inji-
ziert, reduziert es deren Kraft-
entwicklung. Das Ziel ist nicht 
eine vollständige Lähmung, 
sondern eine kontrollierte Ab-
schwächung der Muskelaktivi-
tät. Dadurch verringert sich die 
Press- und Knirschkraft, wer-
den Muskelverspannungen re-
duziert, können Schmerzen 
deutlich nachlassen, wird wei-
terer Zahnschaden begrenzt. 
Die Wirkung tritt in der Regel 
nach wenigen Tagen ein und 
hält etwa sechs Monate an. Da-
nach kann die Behandlung bei 
Bedarf wiederholt werden.

Für wen ist Botox geeig-
net?

Die Behandlung kommt 
vor allem infrage bei:

• starkem Bruxismus mit 
massiver Muskelhypertrophie

• chronischen Schmerzen 
trotz Schienentherapie

• funktionellen Beschwer-
den im Rahmen einer CMD

• Patienten, bei denen kon-
servative Maßnahmen nicht 
ausreichend greifen

Fazit: Individuelle Ent-
scheidung statt Trendbe-
handlung

Botulinumtoxin ist keine 
„Lifestyle-Behandlung“, son-
dern kann bei ausgewählten 

Patienten mit Bruxismus 
eine medizinisch sinnvolle 
Ergänzung sein. Entschei-
dend ist eine sorgfältige Diag-
nostik, eine umfassende Auf-
klärung und eine individuell 
abgestimmte Therapiepla-
nung. Als Zahnarzt sehe ich 
meine Aufgabe darin, Patien-
ten ganzheitlich zu beraten: 
von der Ursachenanalyse 
über bewährte Schutzmaß-
nahmen wie Aufbissschienen 
bis hin zu modernen Thera-
pieoptionen wie Botox – 
wenn sie medizinisch indi-
ziert und sinnvoll sind. Bru-
xismus ist behandelbar. 
Wichtig ist, frühzeitig aktiv zu 
werden, um dauerhafte Schä-
den an Zähnen und Kieferge-
lenk zu vermeiden.

bekannt als „Botox“. Bruxis-
mus ist keine reine „Zahn-
krankheit“, sondern eine funk-
tionelle Störung mit multifak-
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Botox gegen Bruxismus

Neue Möglichkeiten bei 
der Kostenübernahme

Für viele Betroffene beson-
ders wichtig: Die Frage, ob die 
Krankenkasse die Kosten für 
eine Liposuktion übernimmt. 
Lange Zeit war das in der gesetz-

u Fortsetzung von Seite 32 lichen Krankenversicherung in 
der Regel nur bei einem Lipö-
dem im Stadium III möglich. 
Seit einer Neuregelung des Ge-
meinsamen Bundesausschus-
ses kann die Behandlung nun 
unter bestimmten Vorausset-
zungen auch in den Stadien I 
und II übernommen werden.

Zu diesen Voraussetzungen 
der Kostenübernahme gehören 
unter anderem:

 eine eindeutig gesicherte 
Diagnose durch qualifizierte 
Fachärzte (Gefäßchirurgen, 
Phlebologen oder Dermatolo-
gen mit lymphologischer Erfah-
rung). Der später operierende 

Plastische Chirurg darf die Diag-
nose nicht stellen, um eine ob-
jektive medizinische Beurtei-
lung sicherzustellen.

 eine mindestens sechs-
monatige konservative Behand-
lung unter ärztlicher Aufsicht

 eine genaue Dokumenta-
tion der Beschwerden und Ein-

schränkungen
 ein Body-Mass-Index 

(BMI) unter 35
 gegebenenfalls eine 

nachgewiesene Gewichtsab-
nahme bei starkem Überge-
wicht

 ergänzend die Beurtei-
lung der Fettverteilung, zum 

Beispiel über das Verhältnis von 
Taille und Hüfte

Wichtig ist außerdem, dass 
die Liposuktion in einem von 
den Krankenkassen anerkann-
ten operativen Zentrum durch-
geführt wird.
P @   Mehr Infos: www.steinstraes-
ser.de/liposuktion-lipoedem
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