B Weisheitszdhne

Sie sind zu
nichts gut und machen dartber
hinaus meistens noch Probleme
— auBer, sie werden rechtzeitig
entfernt. Dabei ist eine opera-
tive Weisheitszahnenftfernung
weit weniger schliimm als off
beflrchtet. Sonja Niederbrunner

icht jeder hat alle, manche haben

keine, andere nur zwei oder drei.

Meistens aber kommen alle vier
- und machen Probleme. Besser gesagt: Sie
konnen zu Problemen fithren, wenn sie nicht
rechtzeitig entfernt werden. Weisheitszihne
— die achten Zihne ab der Mittellinie und des-
halb im Fachjargon die ,,Achter genannt - sind
heute meistens tiberfliissig. In der fritheren Ent-
wicklungsgeschichte des Menschen war der
Kiefer grofler angelegt und bot dadurch Platz
fur die zusatzlichen Beifer. Die vor allem dann
unniitz sind, wenn sie sich nicht harmonisch in
die Zahnreihen einfiigen, und das ist fast immer
der Fall. ,,Es gibt auch Menschen, deren Weis-
heitszdhne durchbrechen und sich problemlos
einfiigen. Dann — und wenn es absehbar ist,
dass keine Probleme entstehen werden — gibt
es keinen Grund, sie zu entfernen®, so Robert
Bauder, Zahnarzt in Kitzbithel. Doch leider
koénnen die Achter sich selten so einfiigen, dass
es keine Probleme gibt. Meistens heifit es also:
Sie miissen raus. ,Bei der Entwicklung jedes
Zahnes entsteht im Kieferknochen zunéchst
die Zahnkrone, danach die Zahnwurzel. Nor-
malerweise wird ein sich entwickelnder Zahn
durch den Wachstumsschub der entstehenden
Zahnwurzel aus dem Kieferknochen heraus in
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die Kauebene geschoben. Jeder Zahn kann im
Durchbruch gestért sein, nur kommt das bei
den Weisheitszahnen iiberproportional haufiger
vor*, so Bauder. Bei der iiberwiegenden Mehr-
heit der Weisheitszihne verlduft der Durch-
bruch prblematisch, wofiir es verschiedene
Griinde gibt: Der Zahn liegt oftmals schief und
stofit bei seinem Wachstum an den davor ste-
henden Backenzahn wo er auf ,,Halbmast“ hin-
gen bleibt — er tritt also nur unvollstandig durch,
was man im Fachjargon Teilretention nennt.
Aus diesen Durchbruchs-Problemen ergeben
sich dann verschiedene Komplikationsméglich-
keiten: ,,Sobald die Krone des Weisheitszahnes
einmal eine Verbindung zur Mundhéhle hat,
besteht die Gefahr einer Infektion, weil dann
Bakterien, die in der Mundhohle immer zahl-
reich vorhanden sind, in den Spaltraum um die
unvollstindig durchgebrochene Zahnkrone ein-
dringen kénnen und zu einer gelegentlich auch
akut verlaufenden Infektion fihren kénnen®,
erklart Bauder. Hinzu kommt, dass bei nicht
reguldr durchbrechenden Weisheitszihnen in
diesem schwer zugénglichen Areal der Mund-
hohle schlecht zu reinigende Nischen entstehen.
In diesen Nischen vermehren sich Bakterien be-
sonders gut, was dann beispielsweise zu Karies
bei den Weisheitszihne selbst oder auch den
davor liegenden Backenzihnen fithren kann.
Auch parodontale Probleme und Infektionen
des umgebenden Weichgewebes sind typische
Folgen.. ,,Eine Infektion kann zwar oft zundchst
lokal behandelt werden, indem die betroffenen
Schleimhautareale geéffnet, gespilt und ge-
sdubert werden, die dauerhafte Losung dieses
Problems liegt aber fast immer nur in der Ent-
fernung des verursachenden Zahns.*

ENTWURZELT. Man muss, besser gesagt

sollte, mit der Entfernung auch nicht warten, bis
die Zihne erst durchgebrochen sind: , Es ist eine
Standardvariante, die Zihne zu entfernen, be-
vor sie durchgebrochen sind. Wenn deutlich ist,

Robert Bauder, Zahnarzt

dass sie im Falle eines

Durchbruchs keinen

Platz haben ist es bes-

ser, sie zu entfernen,

bevor sie ernsthafte

Komplikationen ver-

ursachen konnen.

Zu frith sollte dieser

Eingriff aber nicht er-
folgen: Die Krone sollte ausgebildet und auch
die Wurzeln in Ansitzen schon entwickelt sein.
Dann aber ist ein derartiger Eingriff oft pro-
blemloser, als bereits ausgewachsene Zahne zu
entfernen, denn Weisheitszdhne neigen dazu,
sehr unregelmafiige Wurzeln mit Kriimmungen
und Haken auszubilden. Diese kénnen dann
bei der Entfernung zu héherem operativem
Aufwand und mehr Komplikationen bei der
Operation fuhren“ Denn Komplikationen kann
es —wie bei jeder anderen Operation - natiirlich
geben, iiber diese wird der Patient aber von
seinem Arzt aufgeklart. ,,,, [ypische Komplikati-
onsmoglichkeiten nach der Operation sind eine
gestorte Wundheilung, die vermehrt bei Rau-
chern auftritt. Uber spezielle Operationsrisiken
bei der operativen Zahnentfernung mufl immer
aufgeklart werden: Speziell bei der Zahnent-
fernung im Unterkiefer ist es so, dass die sich
bildende oder ausgepragte Wurzel in der Nahe
des Hauptunterkiefernervs liegt — oft kritisch
nah. Auch bei einer korrekt durchgefiihrten
unteren Weisheitszahnentfernung kann es in
ganz seltenen Fallen zu Nervschidigungen
kommen. Um das Komplikationsrisiko gering
zu halten ist eine vorherige Rontgendiagnos-
tik, evtl sogar mit Dental CT, sehr wichtig,
weist Bauder auf eine mégliche Schidigung
hin, die aber nicht dramatisch sein muss. Wird

Das viel verbreitete Geriicht, dass Weisheits-
zahne die Ursache fir sich verschiebende Zéhne
sind, ist nur sehr eingeschrdnkt richtig: .Im
Allgemeinen wird das Uberschatzt. Manchmal frifft
es zu, beispielsweise, wenn die Wachstumsrich-
tung extrem nach schrdig vorne geht, was oft bei
den unteren Weisheitszéhnen der Fall ist. Jedoch
kann man auch bei Menschen ohne Weisheits-
z@hne oder im Fall einer rechtzeitigen Enffernung
beobachten, dass sich im Laufe der Jahre die
Fontzdhne zusammenschieben®, erkldrt Bauder.

der Nerv beim Eingriff nur bertihrt oder ge-
quetscht, fithrt das nur vortibergehend zu einer
Gefiihlsstorung, die nach einiger Zeit wieder
verschwindet. Nur in sehr extremen Fillen
kann es passieren, dass dieser Nerv durchtrennt
wird, was zu einem bleibenden Gefiihlsausfall
fithren kann, der aber — wie oft verwechselt
- nichts mit einer Lahmung zu tun hat. Ein-
gebiifdt wird die Sensibilitit — diese Komplika-
tion ist allerdings sehr selten und kommt nur
im Promille-Bereich vor. ,,Auflerdem kann es
passieren, dass der Zungennerv, der auf der
Zungenseite des Weichgewebeareals liegt, im
Rahmen der Operation unbemerkt irritiert oder
sogar beschidigt wird, was bedeutet, dass diese
Zungenhilfte gefiithls- und geschmacksgestort
bleiben kann®, so Bauder tiber eine mégliche
Komplikation, die zwar sehr selten tatsachlich
eintritt, iber welche aber informiert werden
muss. Dennoch: Eine Zahnentfernung ist nie
angenehm und die meisten Patienten haben
Angst vor dem Eingriff — auch wenn sich diese
im Nachhinein nicht bestitigt. Eine Vollnar-
kose ist dabei aber nicht das Mittel der Wahl.
»Das Thema Weisheitszahnentfernung ist in
der Regel eine klare Sache fiir einen ambulanten
Eingriff“, so Bauder. ,,Eine Vollnarkose nimmt
nur das Operationstrauma, die Beschwerden
nach dem Eingriff, die in etwa 30 bis 50 Prozent
der Patienten fiir circa eine Woche haben, blei-
ben die gleichen.” Meistens ist es nur die Angst
vor der Operation, die Patienten lieber nicht
miterleben méchten. Allerdings: Weit tiber 90
Prozent der Fille verlaufen véllig problemlos,
auch bei Angstpatienten. ,Es gibt auflerdem
immer die Méglichkeit der Pramedikation mit
Beruhigungsmitteln®, erldutert Bauder. Aufier-
dem ist emnes klar: Nicht nur eine Operation
birgt gewisse Risiken, auch das Unterlassen
kann zu schwerwiegenden Komplikationen
fuhren. Karies, Zysten, Abszesse, pathologische
Verianderungen, Infektionen - schmerzhafte
Angelegenheiten, weit schmerzhafter als eine
Zahnentfernung. ,In der weit tiberwiegenden
Anzahl der Fille geht dieser, zusammen mit
dem Patienten gefithrte Abwagungsprozess,
zu Gunsten einer rechtzeitigen Entfernung der
Weisheitszihne aus“, so Bauder. Denn in der
Regelist alles ein paar Tage nach der Operation
vorbei - richtig gekiihlt und mit Schmerzmit-
teln versehen sind diese paar Tage immer noch
leichter auszuhalten als immer wiederkehrende
Komplikationen.
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