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70 % Ich hab

der deutschen Bevolkerung Riicken!
leiden an

Kopfschmerzen

60 %
der deutschen Bevolkerung
leiden an

Rickenschmerzen

Gesundheitsberichterstattung des Bundes , Hrsg. Rob ert Koch-Institut

W Nr_Rainard Qchasla Hamaln

Das 21. Jahrhundert

Therapieempfehlungen nichtsezifischer Ruckenschmerzen (NSRS)

Bettruhe max. 1-2 Tage.

Bewegungs- und Haltungsschulung

Mobilisierung und Aktivierung so bald wie méglich

Krankengymnastische und psychosoziale Diagnostik bei Chronifizierung
(Schmerzdauer tiber 3 Monate, Krankschreibung tiber 4 Wochen, mehr als 2

Rezidive im Jahr). In diesem Fall:

Interdisziplinare Therapie (Physio-  und Psychotherapie)

(North American Spine Society, Deutsche Gesellschaft zum Studium des Schmerzes,
Arzneimittelkommission der Deutschen Arzteschaft)

Muskulatur und Zahnsystem
- neuromuskulare Zusammenhange

19.9.2009
Mdunster

Dr. Rainard Scheele

Praxis fur ganzheitliche und neuromuskulare Zahnheilkunde
Himmelreich 9 31785 Hameln Tel. 05151-25959
www.zahnarzt-scheele.de

W nr

Bei
85 bis 90 %

der Patienten mit
Ruckenschmerzen
kann die Ursache nicht gefunden werden

(unspezifische Ruckenschmerzen)

Gesundheitsberichterstattung des Bundes , Hrsg. Rob ert Koch-Institut
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Elemente der ganzheitlichen Zahnmedizin
Craniomandibulare Orthepadie

Klinische Diagnostik
Schmerzdiagnostik
Bildgebende Diagnostik Kieferorthopéadie (Zahnsystem)
Parodontologie Orthopadie (Korperhaltung)
Prophylaxe Manualtherapie
Kariologie Kinesiologie
Fillungstherapie Homoopathie
Endodontie Ausleittherapie
Implantologie Orthomolekulare Ernahrung
Chirurgie Psychologie
Prothetik Hypnose

Akupunktur

...und noch viele weitere!

Funktiondiagnostik
Funktionstherapie




Wirbelsaule Funktionelle

und Haltung Elemente

Kopf
Atlas-Axis-Occiput
Kopfgelenke
(EECEENE

HWS
BWS
Schultern

Arme
Hénde
Lws

Beckenring
Kreuzbein
Darmbeine
Kniegelenke
FuBgelenke

hasla H

Occipitalmuskeln (20)

Problemkreis Suboccipital Triangle
bei Verspannung

nGeféalleinengungen

sNerveinklemmungen

nCervikaler Schwindel

aTinnitus

Gegenspieler
zum Trapezius:

sHypertoner M. pectoralis superior

=M. Sternocleidomastoideus (SCM
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Kopfvorhaltung

Kopfvorhaltung

erfordert

starkere Extension der HWS
héhere Muskelaktivitat

der Nackenmuskulatur

der Riickenmuskulatur
Riickverlagerung des Unterkiefers
durch Ligament (Omohyoid)

Gesichts - und Hals — Muskulatur (60)

Muscles of Facial Expression: Lateral View

Muscles of Neck: Anterior View

Regulative Haltungssteuerung

Beinléngendifferenz
- echt oder funktionell?
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Die Beckenhaltung
beeinflusst

die funktionelle Beinlange
die Wirbelsaule

die Kopfstellung

den Unterkiefer

die Okklusion.
Umgekehrt beeinflusst
die Okklusion

die Kopfhaltung

die Wirbelséule

und die regulative Haltung
des Beckens.

Kopfvorhaltung

Falsche Kopfhaltung
Verursacht durch
erhéhten Muskeltonus

= Einengung

= von occipitalen und cervikalen

Nerven
und
Gefalen

z.B. der Arteria vertebralis
z.B. Schmerzprojektionen aus

Triggerpoints




Ordnung des Neuromuskularen Systems

e A VAN Storfaktoren

Nerven Ga
Steuerung é“’anism,-uS

Kontrolle Regulation =y

Knochen sind stabilisierendes Kerngertist
Hebelelemente und Kraftverstarker

Zahne sind sensible und taktile Endorgane S
Geben Riicksignal tiber Ausfilhrung des Signals

Kiefergelenk: Darstellung und Vaorstellung

O Lateraler Pol

Schragprojektion
nach Schller

Diskus
Knorpelschicht

Triggerpoints mit Schmerzprojektion

M. Temporalis ant. M. sternocleidomastoideus

Die Kiefergelenke

gehoren funktionell zu den Kopfgelenken
und sind paarig und miteinander verbunden.
werden durch Bander und Muskeln gefuihrt

Schmerzen
im Kiefergelenk

Schmerzprojektion
des M. pterigoideus
lateralis und medialis

Abb. aus Travell, Simons: Myofascial Pain and Dysfun  ction.The Trigger Point Manual. Volume 1
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Triggerpoints mit Schmerzprojektion

M. digastricus. M. pterygoideus med.

rheala Hamealn




Triggerpoints mit Schmerzprojektion Schadelwachstum und Kiefer-Orthopadie

Gesichtsschadel
wéchst von der Kindheit
bis zum Erwachsenenalter
um das 3-fache

Das Verhaltnis

der KiefergroRe zur ZahngroRe andert
sich durch Wachstum erheblich.

Die bleibenden Zahne haben schon
die endguiltige GroRe und stimulieren
das Knochenwachstum.

Erwachsene Zéhne
- im Kinderkiefer warten
) auf die Entfaltung Vorausschauende
M. masseter M. trapezius

des Knochens. Kiefer-Orthopadie

Was kann schief gehen? Schiefe Ebenen im skelettalen System

S Antrieb durch Muskelzug
aNCR SIS CeTal Vektorale Kraftverteilung

Oberkiefer

re[rusive
‘ omDOneme

in )
den K/eferge en

ken
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Eleien der Belsfon Oberkiefer asymmetrisch

Di; )
Reziproeg ’Scusprolaps M. prerygoiden®
1 s Ve

\'S \a
Fossa . ’ .
Gesichtsschadel

/ M :
Alveolarfortsatz Pteygoigey,
' F ! ' Skelettal lateraljs s
0

= /] m
/ - Masg,
Dental \ oy

Zéhne
Okklusion

Alveolarfortsatz

Skelettal

Kompensatorische
Zentrische okklusale Krafte treffen = Mehrleistung der Muskeln
vertikal auf die Okklusionsebene

® beim Abgleiten




Muskelaktivitat und Vektoren Retrale Condylenverlagerung bei mangelnder posteriorer
) ) Kompensatorische Hyperaktivitat fZahnabst[Jtzung - mit Diskusprolaps

A\
PN . . ]
retral und schlieRerg\ Feinabstimmung lateral und anteriot des M. temp. post. zur .
% Vermeidung del rkontakte /€] Kompensatorische Hyperaktivitét

y
/£ 3 oder regulative Hemmung der Mm. masseter,

N . . &
Feinabstimmung lateral und anterior /& Mm. pterygoidei und Mm. temporales ant.

/5
s
3

Condylare
cranial-retrale
Kompression

der

g ; retral und 6ffnen %
Ligamentum H Weichgewebe .
omohyoideum Kompensator : ths M. digastricus
zur Vermeidung der frontalen Uberbelastung
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Kraftoptimum des Muskels Was bedeutet die Myozentrik ?

Hebeln macht stark® Entrimpeln Sie ihre alten Dogmen!

Optimale Kraftentwicklung v
bei entspannter Muskellange . e
P J Die Schwierigkeit beim Lernen
ist nicht der neue Stoff, sondern
zu lang ,, zu kurz s s die fehlende Bereitschatft,
' - die alten Mauern zu tiberspringen.

Lerne die Regeln
um sie zu brechen Dalai Lama

M
]
s
k
E
|
k
r
a
f
t

>>>Muskellange<<< _ . Quantensprung Simplify your thinking!
in der Naturwissenschaft
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Myozentrik Definition

Die neuromuskulare Bisslage wird tUber die
Ruhe-Schwebe-Lage des Unterkiefers bestimmt.

Was bedeutet die Myozentrik ?

Aus der TENS-Stimulation ergibt sich bei
aufrechter Kopfhaltung eine isotonische
Bewegung des Unterkiefers, die aus
einer synchronen Kontraktion der
Elevator-Muskeln entsteht.

Am einer solchen isotonischen
SchlieRbewegung des Unterkiefers liegt
die physiologisch erstrebenswerteste

L Myozentrische
Position aller okklusalen Zahnkontakte Ruheschwebelage

der Zahn-Medizin evr " :
: z (Okklusion).

W Nr Rainard Qchasla Hamaln
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Die myozentrische Okklusion Wie ist die entspanpte phy3|qlqg|sche Lage
. . v o . o des Unterkiefers definiert?
erlaubt ein gleichmaBiges und gleichzeitiges I ) S
Der Kopf steht im Gleichgewicht senkrecht tiber der Wirbelsaule
UmSChalten del’ Muskulatur Alle Muskeln des Kopf-, Hals-, Kieferbereichs sind entspannt
von einer (evtl. nach TENS)

Der Unterkiefer schliet durch symmetrisches isotones Aktivieren
der Elevatoren aus der Ruheschwebelage in die Position durch
iSOtoniSChen - - gleichzeitiges L{nd gleichméaRiges kraftlést?? Landen
auf das Registrat =
auf die Zahnkontakte
: ohne Abgleiten
ZU einer 1 Die Kondylen hangen
iIsometrischen ‘ — Sripan

seitensymmetrisch
(Kraftanbau) ohne craniale oder

Kont tion. retrale Kompression
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(Annéherung)

Ermittlung der Myozentrik
mit TENS

Vorbehandlung der Muskulatur

= durch Transcutane-Elektro-Neuro-Stimulation
= Taktfrequenz 40 Aktionen pro Minute

= Verhéltnis Impuls zu Intervall 1:1000

Kinesiographie der UK-Bewegung

EMG an der Muskulatur

= Die Stimulation der Muskulatur erfolgt . :
e ) ) ’ wandeln die Signale des Patienten
vorrangig Uber die motorischen Anteile zu objektiven Fakten
. . . " T - fur die Diagnose von Schmerzursachen
des N. trigeminus und nicht tiber oberflachliche - fiir wertvolle Entscheidungshilfen
bzw. drtliche Stimulation. in der Therapie
® W zur nachweisbaren Erfolgskontrolle
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Zentrik - Fehler der Zahnheilkunde ? Zentrisches Registrat —klassisch?
Ergonomische Arbeitshaltung des Zahnarztes
am liegenden Patienten ?
2\;\““ - unter den Oberkiefer ?

) = © Fiir eine effiziente
oﬁ‘g A Wo soll der Unterkiefer Registrierung der Bisslage
ik tickenlagen
ipp
osition

nichts ist so real wie die Wirklichkeit...
- aus der Zahnarztwoche Juli 2007-

istockfolie

Turbo Aliad |~ —/ ; - "
Ergo X5 GTI - “4Abb. 9: Uberpriifung des Registrats mittels Schi

]



Der senkrechte Biss

Das Registrieren der Bisslage
erfolgt an einem separaten Termin

Professor B.M. — Music-Maste|
of Myocentric

....sowie die Psyche !

Wenn Du deprimiert bist. ist es
ungeheuer wichtig, cine ganz
bestimmte Haltung anzunehmen

So stehe ich,
wenn ich depri-
miert bin

Wenn Du also etwas von Deiner
Niedergeschlagenheit haben willst,
dann mufit Du so dastehen....

Das Verkehrteste was Du tun
kannst, ist aufrecht und mit er-
hobenem Kopf dazustehen, weil
Du Dich dann sofort besser fuhlst.

GALVANISMUS - Metall im Mund?
Amalgam, Gold, andere Metalle ?

ES STIMMT: MEIN MANNSCHLA T MIC
ABER KONNEN MEINE  DEPRES—
SIDNENM){JICHTDOLH

T Mns oo e [

Einflu auf das neurologische System = Sollwertverstellung

W Nr Rainard Schaala Hamaln

Das stomatognathe System wirkt auf die Haltung
von Behandler und Patient
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Haltung

, 1aS PI‘O
ist Glll - rerdukt
physischen
und
psychischen
Erfahrungen !

Paul Watzlawick

4 UNGwCKuS(%{m

Das Duale Nervensystem
1. Gleichstrom

das analoge Gleichstromsystem ist ein
evolutionar altes System

aus perineuralen Zellen wie Gliazellen im Hirn
oder Schwann’sche Zellen peripher

steuert die Bereitschaft der Neuronen,
ZNS Signale auszufiihren
es funktioniert bei Trance - Hypnose heilend
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Galvanismus - Mundstrome - Batterie

2 Wechselstrom Verschiedene Metalle im Mund wie Gold oder
Silber-Amalgam kénnen in einer leitfahigen Lésung
junges evolutionares System (Speichel) Elektronenwanderung bewirken
Frequenz: Hz pro Sekunde Ab 100 Millivolt (mV) wahrnehmbar
Schmerzwahrnehmung als Batterie-Geschmack

Bewusstsein Das natirliche Zellmembran-
Wahrnehmung ist eine aktive Leistung des ZNS Potential liegt bei

der Vergleich der Daten aus Inputsignalen, ca 90 — 120 Millivolt

bei ter Filt B .
e.l permanenter Fiterung, Messung mit Micro-Potential
mit Daten aus dem Memory (erworbene Daten) . ) .
(Leitwert, Fa.Pitterling)
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Das Duale Nervensystem

Einfaches Untersuchungsprotokoll Einfaches Untersuchungsprotokoll
Hat das Zahnsystem einen storenden Einfluss? Hat das Zahnsystem einen storenden Einfluss?

Steht der Patient gerade?
Augenachse

Intraoraler Befund:
Tragt der Patient Zahnersatz? Gesichtsmittellini
Gibt es verschiedene Metalle im Mund? SSICNES €

Kennt der Patient den Batteriegeschmack bei Besteck oder Ohrenachse
Alufolie? Schulter

Becken
Symmetrische Bezahnung

Ist die Okklusionsebene gerade? (Spatelprobe)
Gibt es im Unterkiefer ,durchhdngende” Briicken?
Gleitet der Unterkiefer beim Zubiss Okklusionsebene mit Spatel

aus der maximalen Offnung zur Seite oder nach retral? GRS U] SR o (RIS dlilS

Ist die Mundéffnung eingeschrankt? SKD kleiner 30 mm? A_ndett gy _belm Fesicn Zubies 2
. die Zéhne die Gesamthaltung?
Knacken die Kiefergelenke?

ArmIéngenreerxteét
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Hat das Zahnsystem einen stérenden Einfluss? Elektromyografie

TEST Anlegen der Elektroden
Watterolllen eiuf d|§ Seitenzahne Iegen‘ L!ﬂd zubeilRen lassen M T EeES a
Der Patient lauft eine Acht zur Neutralisierung der Muskelketten Am Haaransatz
= Im Verlauf der Muskelfasern
Andert sich durch den Watterollentest auf
den zahnen die Haltung zum Besseren? e eleben
Kontrolle Armlangenreflextest Ml EsEn
Kontrolle an den Korperachsen \ S
Schulter, Kopf, Becken, Median | : M.Digastricus
parallel zur Mandibula
FAZIT: vorn direkt hinter Kinn
Neuromuskular orientierter Zahnarzt ey, M Temporaks post
. . ssymmetrisch . ’
empfohlen. Eine Korrektur der Kieferhaltung -gleiche Hohe Posturale Muskulatur SCM
durch eine neuromuskulare Aufbissschiene P G OlAT

X 5 | am Haaransatz
W induziert eine Verbesserung der Gesamthaltung




Messungen mit den Scans 9 und 10

Elektromyografie

Darstellung der einzelnen Muskelableitungen

Ruhepotential vor und nach TENS-Anwendung
VPOV PRI I SN W1
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Mude Muskeln?

Test der Muskulatur auf Dauerbelastung tiber 10 Sekunden
Ermudungsgefalle der Muskulatur auf nattrlicher Okklusion
Auf Watterollen

Anderung der Triggerfrequenz

Aussage Uber chronische Uberlastung

me ool om oo oo oos o oo om oo 0w o ow o o
W T T T ENiGe 200 T SefA T Spesd= 10
N Rainard Srhasla Hamain

Empfehlungen

ISBN 3 - 928554 - 47-6

ISBN 300 - 0082 - 43-3

Warum denn
so verbissen?

Keensiornesn

Nachster Kurst (r zahn arzte

und ORhop aden:am
10.10. in K 6In bei

Artikel und Fragebogen download www.zahnarzt-scheele.de
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Die optimale Lage des Unterkiefers

Ableitung symmetrischer Muskelgruppen
Mm. masseter und/oder
Mm. temporalis ant.

Seitensymmetrie

des Muskeltonus

bei

Synchronisation

von M.Masseter

und M.Temporalis

Gleiche Startposition

bei der Umschaltung von

auf isometrische
Kontraktion

Messbare Kontrolle
der Muskulatur
in Echtzeit

Scan 11 mit dem K7

Unspezifischer R tickenschmerz :-spezifischer R Uckenschmerz
Causa: Wechselwirkung CMD — Cranio -Cervivale -Dysfunktion

Besserung Riickenschmerz bei 404 CMD-Patienten
durch interdiszipli nentherapie

be e
guten bis sehr g > 70 %tige

Besserung  —|
Patienten mit

Riicken-
schmerzen

50-70 %tige
30-50 %tige Besserung

Keine Besserung

Besserung
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Studie Losert-Bruggner / Hiilse, durchschnitticher B eobachtungszeitraum 2 Jahre

Vielen Dank fir Ihre
Aufmerksamkeit

Dr. Rainard Scheele
Zahnarzt
Himmelreich 9
31785 Hameln

Praxis fur ganzheitliche
und neuromuskulare
Zahnheilkunde
Tel. 05151-25959

www.zahnarzt-scheele.de




