Diagnostik & Therapie

Endlich wieder normal essen

Erfolgreiche Kiefergelenkrekonstruktion an der
Klinik for Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie

Die Deutsche Gesellschaft fiir Plastische
und Wiederherstellungschirurgie hat die
Klinik und Poliklinik fiir Mund-, Kiefer-

Prioperativer Zustand mit seit vier Jahren vollstindig aufgehobener
Mundéffnung durch eine Verkndcherung der Kiefergelenke nach einem
Unfall 1999. Der junge Patient konnte sich in diesen Jahren nur durch
die Zahnliicke mit fliissiger Nahrung und Brei ernihren (links).
Rechts: Postoperativer Zustand mit wiederhergestellter Mundoff-
nung. Eine normale Ernihrung mit Abbeiflen und Zerkleinerung fester
Nahrung ist nach der Kiefergelenkrekonstruktion wieder moglich.

und Gesichtschirurgie/Plastische Chir-
urgie des Universitatsklinikums Jena mit
dem 1. wissenschaftlichen Vortragspreis
ausgezeichnet. Dr. Dr. Michael Thorwarth
erhielt die Zuerkennung des einmal jahr-
lich vergebenen Preises fiir die Vorstel-
lung eines innovativen chirurgischen
Konzeptes zur Kiefergelenkrekonstruk-
tion anldsslich der 43. Jahrestagung der
Gesellschaft in Ulm.

Ausgezeichnet wurde dabei ein Verfah-
ren zur Wiederherstellung des Kiefer-

KLINIKMAGAZIN 65 1/06

gelenks unter Verwendung von Ohr-
knorpeltransplantaten und nach Rekon-
struktion der Gelenkkapsel durch Bin-
degewebe- und Muskel-
faszien.

Mund 6ffnen war
nicht mehr moglich

Die Notwendigkeit sol-
cher Operationen wurde
am Beispiel eines 17-jdh-
rigen Patienten, der nach
einem frithkindlichen
Unfall seit vier Jahren an
einer vollstindigen Ver-
knocherung des Kiefer-
gelenks litt, geschildert.
DadieMundoffnungnicht
mehr moglich war, konn-
te die Erndhrung tiber die-
sen Zeitraum nur durch
fliissige Kostiiber eine seit
dem Unfall bestehende
Zahnliicke erfolgen.

I

KM- anline: www.med.uni-jena.de

Der 17-jihrige Patient und seine Mutter freuen
sich zusammen mit Dr. Dr. Michael Thorwarth
und Klinikdirektor Prof. Dr. Dr. Stefan Schultze-
Mosgau (1i.) iiber die erfolgreiche Behandlung
Fotos: Grau

Um demjungen Mann einenormale Mund-
offnung, das Abbeiflen und die Aufnahme
vonfester Nahrung zu ermoglichen, wur-
de das Kiefergelenk mittels oben genann-
ter Technik erfolgreich rekonstruiert.

Innovative Verfahren werden in Jena
routinemaflig eingesetzt

Das Kiefergelenk ist eines der am meisten
beanspruchten Gelenke und zeigtals Dreh-
gleitgelenk einen komplizierten Aufbau.
Durch unphysiologische Kaubewegungen
und fehlende Abstiitzung auf den Zahnen
leiden immer mehr Patienten an Abnut-
zungserscheinungen und einer Verlage-
rung des Diskus, einer knorpeligen Schei-
be im Kiefergelenk, die die Drehgleit-
bewegung schmerzfrei ermoglicht und
die durch ein Ohrknorpeltransplantat in
einer relativ einfachen Operation ersetzt
werden kann.

Die Techniken der Kiefergelenkrekon-
struktion mit Knorpeltransplantaten und
mikrochirurgisch anastomosierten vas-
kuldren Transplantaten werden heute
routinemdfsig an der Klinik und Polikli-
nik fiir Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie/Plastische Chirurgie des Uni-
versitdtsklinikums Jena eingesetzt.

Auf diese Weise konnte bereits bei vielen
Patienten eine natiirliche, schmerzfreie
Mundoffnung und normale Kaufunktion
wiederhergestellt werden.

Ansprechpartner:

Prof. Dr. Dr. Stefan Schultze-Mosgau
Direktor der Klinik und Poliklinik
fiir Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie/Plastische Chirurgie

Links: Zustand vor der Operation im Computer-
tomogramm mit vollstindiger Verkndcherung des
rechten Kiefergelenks (roter Pfeil).

Rechts: Zustand nach der Kiefergelenkrekon-
struktion mit einem Ohrknorpeltransplantat und
neuer Gelenkkapsel. Im Rontgenbild zeigen sich
ein regelrechter Gelenkspalt und ein wiederher-
gestelltes Kiefergelenk (roter Pfeil). ~Abb.: IDIR



