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Vorwort

Endlich ist es geschafft, die 3. Auflage der Zahnärztlichen Chirurgie und Implantologie zu
präsentieren. Die Motivation zur Überarbeitung, Aktualisierung und Ergänzung war nach der
hohen Nachfrage eine Selbstverständlichkeit für die Autoren und uns. Es ist diesmal erneut
und zusätzlich gelungen, renommierte Autoren aus dem zentral-europäischen Raum zu ge-
winnen, um diesem Buch ein wissenschaftlich fundierten und internationalen Charakter zu
verleihen. Es ist sozusagen eine deutsch-österreichisch-schweizerische Koproduktion der re-
nommiertesten Universitäten im deutschsprachigen Raum. Das Buch fokussiert auf die klini-
schen Schwerpunkte der Zahnärztlichen Chirurgie und Implantologie und kann aufgrund der
detaillierten und ausführlichen Inhalte nicht mehr nur als Einführung angesehen werden.

Viele Kapitel wurden grundsätzlich überarbeitet oder ergänzt, um den aktuellen Wissens-
stand, wissenschaftliche Stellungnahmen sowie Leitlinien und Empfehlungen einzuarbeiten.

Die Überarbeitung erfolgte auch diesmal im Dialog mit den Studierenden, die durch kon-
struktive Kritik, Verbesserungsvorschläge und deren Umsetzung mit dazu beigetragen haben,
dass ein lehrfreundliches Werk entstanden ist.

Im äußeren Erscheinungsbild wurde die bewährte Struktur mit Hervorheben von Schlag-
wörtern, Merksätzen und zahlreichen Tabellen, die das Lernen und Wiederholen vereinfa-
chen, beibehalten. Theoretischer Hintergrund und praktisches Vorgehen am Patienten wer-
den mithilfe von Zeichnungen und Abbildungen vermittelt. Als methodische Ergänzung wur-
den Videosequenzen als QR-Codes eingefügt, die eine Veranschaulichung der Entitäten und
deren Behandlung visualisiert.

Unser Dank gilt insbesondere den Autoren, die durch ihr Fachwissen und ihre Kompetenz
zum Gelingen im Wesentlichen beigetragen haben. Beim Deutschen Ärzteverlag möchten wir
uns für die hervorragende Unterstützung sowie die großzügige Ausstattung und Gestaltung
bedanken.

Unter der Prämisse: „Man sieht nur, was man weiß“ (Johann Wolfgang von Goethe) sol-
len dem Leser die Grundlagen der Diagnostik und Therapie vermittelt werden. Denn „Wissen
ist Macht“ (Francis Bacon). 

Und daher unser Wunsch: „Möge die Macht mit dem Leser sein“.

Krems/Hannover/Freiburg, im Oktober 2018         Die Herausgeber
R. Gutwald
N.-C. Gellrich
R. Schmelzeisen
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Hinweise zu den QR-Codes

Über die im Buch abgedruckten QR-Codes haben Sie die Möglichkeit, mit Ihrem Smartphone
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Ihnen mühsames Recherchieren im Internet. Sie müssen sich lediglich eine entsprechende
App laden. Über die unter den QR-Codes aufgeführten Kurz-URL’s können Sie die Videos
auch auf Ihrem PC abspielen. Zur Besseren Orientierung sind im Anschluss alle Videos mit
thematischer Bezeichnung aufgeführt.
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http://bit.ly/zci-video04
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http://bit.ly/zci-video05

Video 6: Zystektomie einer nasopalatinalen Zyste
http://bit.ly/zci-video06

Video 7: Mund-Antrum-Verbindung mit positivem direkten Nasenblasversuch
http://bit.ly/zci-video07

Video 8: Operative Entfernung Weisheitszahn 48
http://bit.ly/zci-video08

Video 9: Einzelzahnimplantat 11 (guided)
http://bit.ly/zci-video09

Video 10: Implantate im Unterkiefer (interforaminal)
http://bit.ly/zci-video10
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Video 11: Entnahme und Transplantation eines retromolaren Knochenblocks
http://bit.ly/zci-video11

Video 12: Externer Sinuslift
http://bit.ly/zci-video12

Video 13: Vestibulumplastik mit freiem Schleimhautransplantat vom Gaumen
http://bit.ly/zci-video13

Video 14: Verschluss einer Mund-Antrum-Verbindung (MAV) mit einem Trapezlappen aus der
Wange (Rehrmann-Plastik)
http://bit.ly/zci-video14

Video 15: Eröffnung einer akuten eitrigen Sinusitis rechts (Kieferhöhlenempyem) über die Fossa canina
http://bit.ly/zci-video15

Video 16: Entfernung eines Aspergilloms aus der linken Kieferhöhle
http://bit.ly/zci-video16

Video 17: Entfernung von Zahnresten und Abdruckmaterial aus der rechten Kieferhöhle
http://bit.ly/zci-video17

Video 18: Entfernung einer Retentionszyste aus der linken Kieferhöhle
http://bit.ly/zci-video18

Video 19: Enukleation eines pleomorphen Adenoms aus der rechten Gl. Parotis
http://bit.ly/zci-video19

Video 20: Nekroseabtragung und plastische Deckung im rechten Oberkiefer
http://bit.ly/zci-video20

Eine Gesamtschau aller 20 Videos erhalten Sie über diesen QR-Code:

PDF 1: Patientenrechtegesetz (im Downloadbereich unseres Shops abrufbar)

PDF 2: Literaturverzeichnis Kap. 13 (im Downloadbereich unseres Shops abrufbar)
http://bit.ly/zci-download
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1 Anatomische Grundlagen

M. C. Metzger

1.1 Mundhöhle

! Als Mundhöhle, Cavitas oris, bezeichnet man den Raum, der
vorn durch die Lippen und die Mundspalte, seitlich durch die
Wangen, unten vom Mundboden mit der Zunge und oben durch
den harten und weichen Gaumen begrenzt wird. Sie öffnet sich
nach hinten durch die Schlundenge, Isthmus faucium, in den
Schlund, Pharynx. Bei geöffneten Zahnreihen ist die Mundhöhle
ein einheitlicher Raum; bei Kieferschluss lässt sie sich unterglie-
dern in den Mundvorhof, Vestibulum oris, den Raum zwischen
Zahnreihen und Lippen bzw. Wangen und die eigentliche Mund-
höhle, Cavitas oris, den vorn und seitlich von den Zähnen um-
schlossenen Raum.

1.1.1 Mundschleimhaut

Die Mundhöhle und der Pharynx bilden zusammen den Kopfdarm, der
von einer Schleimhaut ausgekleidet ist. Sie besteht aus einem mehr-
schichtigen unverhornten Plattenepithel und einer Lamina propria,
die ohne scharfe Grenze in die Tela submucosa übergeht. Die Mund-
schleimhaut wird durch einen Überzug von Schleim feucht gehalten,
der in den zahlreichen in der Mundhöhlenwand gelegenen Speichel-
drüsen produziert wird. Die für den übrigen Verdauungskanal typischen
Schichten der Lamina muscularis mucosae und der Tunica muscularis
fehlen im Kopfdarmbereich.

Die Mundschleimhaut beginnt vorn am Lippenrot, überzieht die
Rückseite der Lippen, die Innenseite der Wangen und schlägt im Fornix
vestibuli auf das Zahnfleisch über. Sie geht nach Auskleidung der ei-
gentlichen Mundhöhle kontinuierlich in die Schleimhaut des Pharynx
über.

Merke
In den Bereichen, in denen die Schleimhaut in erhöhtem Maße den
mechanischen Belastungen beim Kauen ausgesetzt ist, ist sie im
Sinne einer „mastikatorischen Schleimhaut“ modifiziert (erhöhte
Verhornungstendenz): im Bereich des harten Gaumens, am Zun-
genrücken, im Bereich des Zahnfleischs (Gingiva).
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Am Gaumen sitzt die Schleimhaut unverschieblich auf der knöchernen
Unterlage, da Lamina propria, Tela submucosa und Periost durch derbe
kollagene Faserbündel straff miteinander verbunden sind. Das Epithel
zeigt stellenweise deutliche Verhornungstendenzen.

Auf dem Zungenrücken ist die Schleimhaut nahezu fixiert; da hier
Fasern der Lamina propria und der Submukosa eine innige Verbindung
mit der Zungenaponeurose eingehen. Auch hier kommt es besonders im
vorderen Zungenbereich zu Verhornungen der Schleimhautoberfläche.

Das Zahnfleisch (Gingiva) ist der Teil der Mundschleimhaut, der
die Außen- und Innenfläche des Alveolarfortsatzes von Ober- und Un-
terkiefer bedeckt. Es ist drüsenfrei.

Der vom Zahn abgewandte Teil des Epithels bildet das äußere
Saumepithel. Es hat lange Epithelzapfen, die sich mit dem darunterge-
legenen Bindegewebe intensiv verzahnen. Lamina propria und Submu-
kosa bilden Faserzüge (Fibrae gingivales), die die Mukosa fest mit dem
Periost der Alveolarfortsätze verbinden; man spricht hier vom „Muko -
periost“. Das äußere Saumepithel zeigt ebenfalls Verhornungstenden-
zen.

Der dem Zahn zugewandte Teil der Gingiva, das innere Saumepi-
thel, geht am freien Rand der Alveolarfortsätze aus dem äußeren Saum-
epithel hervor. Es ist flacher, weniger mit der Unterlage verbunden und
weist keine Verhornungstendenzen auf. Zwischen den Zähnen ist die
Gingiva zu flachen Aufwölbungen, den Interdentalpapillen, aufgewor-
fen.

Die gingivale Lamina propria ist reich an freien Zellen, besonders an
Lymphozyten und Mastzellen.

1.1.2 Lippen

Die Ober- und Unterlippe, Labium superius und inferius oris, begren-
zen die Mundspalte, Rima oris, die, in Höhe der Mitte der oberen
Schneidezähne gelegen, sich nach lateral bis zum 1. Molaren erstreckt.

Die Lippen sind Weichteilfalten, deren muskuläre Grundlage vom
M. orbicularis oris gebildet wird. Außen sind sie von Haut (mehr-
schichtiges verhornendes Plattenepithel mit Haaren, Talg- und
Schweißdrüsen), innen von Mundschleimhaut (s.o.) überzogen. Haut
und Schleimhaut gehen am Lippenrot ineinander über. Das Lippenrot
weist ein höheres, jedoch deutlich weniger verhorntes Epithel auf als
die Haut, die Bindegewebspapillen sind auffällig hoch und enthalten
reichlich Blutkapillaren, was die Rotfärbung des Lippenrandes bewirkt.

Unter der Schleimhaut finden sich zahlreiche kleine Drüsen, die als
mukoseröse Speicheldrüsen, Gll. labiales, zu den Drüsen der Mund-
höhlenwandung gehören.
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1.1.3 Wangen

Die Wangen oder Buccae sind Weichteilfalten, wie auch die Lippen. Sie
weisen auch deren Schichtung auf. Die muskuläre Grundlage bildet hier
der M. buccinator, dem auf der Innenseite die Schleimhaut unver-
schieblich anhaftet. Dies verhindert, dass beim Kauen die Schleimhaut
zwischen die Zahnreihen gerät. Zwischen dem M. buccinator und dem
M. masseter liegt der gut abgegrenzte verschiebliche Wangenfettpfropf,
Corpus adiposum buccae (Bichat-Fettpfropf), der je nach Beanspru-
chung der Wange verformbar ist. Unter der Wangenschleimhaut liegen
gemischte Speicheldrüsen, Gll. buccales und freie, d.h. nicht an Haare
gebundene Talgdrüsen.

Gegenüber dem oberen 2. Molaren ragt als kleine Vorwölbung die
Papilla parotidea, die Mündung des Ausführungsgangs der Ohrspei-
cheldrüse (Ductus parotideus) in das Vestibulum oris vor.

1.1.4 Mundvorhof

Der Mundvorhof, Vestibulum oris, ist die spaltförmige Furche zwi-
schen den Lippen, bzw. Wangen, den Alveolarfortsätzen von Ober- und
Unterkiefer und den Zähnen. Bei lückenlosem Gebiss steht das Vestibu-
lum oris lediglich durch die engen Interdentalspalten und durch das
Trigonum retromolare – ein Dreieck zwischen dem letzten Molaren und
dem Vorderrand des Ramus mandibulae – mit der eigentlichen Mund-
höhle in Verbindung.

Die Lippen- und Wangenschleimhaut gehen am oberen, bzw. unte-
ren Rand des Vorhofs (Fornix vestibuli) in das Zahnfleisch über. In den
Vorhof mündet der Ausführungsgang der Ohrspeicheldrüse, der Ductus
parotideus.

Die Weite des Vestibulum oris kann durch den M. orbicularis oris
und durch den M. buccinator reguliert werden (s. Tab. 1.1).

1.1.5 Mundboden

Der Mundboden, Diaphragma oris, spannt sich in dem von der Man-
dibula gebildeten Bogen bis zum Zungenbein, Os hyoideum, aus. Die
muskuläre Grundlage des Diaphragma oris stellt der M. mylohyoideus
dar. Ihm ist mundhöhlenwärts der M. geniohyoideus aufgelagert, der
M. digastricus unterlagert ihn halsseitig. Diese Muskeln bilden zusam-
men mit dem M. stylohyoideus die obere Zungenbeinmuskulatur, su-
prahyale Muskulatur (s. Abb. 1.1a und b, Tab. 1.2).
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