
Die Zeiten, in denen sich nur Teenager beim  
Kieferorthopäden behandeln ließen, sind lange vorbei.  

Immer öfter wünschen auch  Erwachsene eine  
Korrektur von Zahnfehlstellungen. Zwei  Experten  

beantworten die 9 wichtigsten Fragen
 Text:  Kristin Suhr

Endlich  
schöne Zähne 
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2.
KÖNNEN SCHIEFE ZÄHNE  
ZU GESUNDHEITLICHEN 
PROBLEMEN FÜHREN?

1.
WIE KOMMT ES ÜBER-
HAUPT ZU SCHIEFEN 
ZÄHNEN?
„Meist sind Fehlstellungen entweder 
genetisch bedingt, also vererbt, oder 
aber erworben, z. B. durch frühzeitigen 
Milchzahnverlust. Dadurch verschiebt 
sich das Gebiss und die bleibenden 
Zähne wachsen von vornherein schief“, 
erklärt Dr. Martin Seefeld, Kiefer-
orthopäde mit Praxis in Baldham bei 
München. Auch der natürliche Alte-
rungsprozess spielt eine Rolle: „Im Alter 
nimmt die Höhe des Knochens ab 
und damit auch die Qualität der Veran-
kerung der Zähne. Sie werden an-
greifbarer für Kräfte, die im Kiefer wir-
ken. Wenn sich Zähne dann nicht 
allseits perfekt abstützen, ist das Ge-
biss weniger stabil und darum an-
fälliger für altersbedingte Veränderun-
gen. Es kann dann zu sogenannten 
Zahnwanderungen kommen“, so der 
Experte. Manchmal findet man übri-
gens auch keinen Grund für die Fehl-
stellung. Sie ist einfach eine Spielart 
der Natur.

Zähne nutzen sich durch essen, kauen und aufei nan-
derpressen mit der Zeit ab. Man nennt diesen  
natürlichen Verschleiß Abrasion. „Bei denen, die eine 
Fehlverzahnung, also z. B. schief stehende Zähne 
haben, kann es zu atypischen Abrasionen und einem 
vorschnellen Verschleiß kommen“, sagt Experte 
Martin Seefeld. Aber auch Beschwerden an ganz 
anderen Stellen des Körpers können ihre Ursache  
in Zahnfehlstellungen haben: „Wir haben viele Patien-
ten, die uns Orthopäden oder HNO-Ärzte schicken. 
Wenn die Zähne schief stehen, wird das Kiefergelenk 
überlastet und das führt oft zu Rückenschmerzen, 
Kopfschmerzen, manchmal auch Tinnitus oder Mi- 
gräne“, berichtet Dr. Angelika Frankenberger, Kiefer-
orthopädin aus Frankfurt am Main und Gründerin 
von ilovemysmile.de.
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5.

4.
WAS SIND DIE VOR- UND 
NACHTEILE EINER FEST-
SITZENDEN SPANGE?

Ja, das geht! Der Grund: 
Zähne sitzen auch nach Ab-

schluss der Wachstumsphase nicht un-
verrückbar im Kiefer fest. Für Zahnkorrektu-
ren ist es deshalb nie zu spät. Theoretisch 

jedenfalls. Was es braucht, sind noch fest genug im 
Gebiss verankerte Zähne, gesundes Zahnfleisch sowie 
ein möglichst kariesfreies Gebiss! Abgeknirschte Zähne, 
Zahnverlust oder Zahnersatz verkomplizieren dagegen 
eine Zahnregulierung. „Massiv geschädigte Zähne lassen 
sich nicht mehr gerade stellen“, sagt Kieferorthopädin 
Frankenberger. Die bislang älteste Patientin von Martin 
Seefeld war stolze 83 Jahre alt. Das Beispiel macht 
Mut, allerdings räumt der Kieferorthopäde ein, dass 
Zahnregulierungen „mit zunehmendem Alter 
schwieriger werden“. Und Kieferfehlstellungen 

(z. B. ein Über- oder Unterbiss)? Lassen 
sich im Erwachsenenalter nur noch 

operativ beheben.
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3.

Eine feste Zahnspange besteht aus sogenannten 
Brackets, kleinen Elementen aus Metall, Kunststoff 
oder Keramik, die meist außen auf den Zähnen kle-
ben und mit einem Bogen aus Draht verbunden sind. 
Dieser Drahtbogen zieht oder drückt die Zähne in   
die gewünschte Richtung. Bei regelmäßigen Kontroll-
terminen wird der Bogen in der Praxis nachge-
spannt oder ausgetauscht. Vorteil der Methode:  
optimale Behandlungsergebnisse selbst bei schweren 
Fehlstellungen, und das „komplett unabhängig von 
der Patientenmitarbeit“, wie Expertin Franken-  
berger betont. Nachteil: Deutliches Sprechen fällt 
Bracketträgern erst mal schwer, außerdem stört  
die Spange beim Essen und der Mundhygiene. Die 
optisch unauffälligste Variante bei festen Spangen 
bietet die sogenannte Lingualtechnik, bei der die  
Brackets auf die Innenseite der Zähne geklebt wer-
den. Nachteil: Die Zunge hat deutlich weniger Platz 
und verletzt sich häufig an den Brackets. Außerdem 
ist das Sprechen eine Herausforderung und die 
Mundhygiene fällt auch noch mal schwerer. 

WAS IST DIE UNAUFFÄL-
LIGSTE ART, SCHIEFE  
ZÄHNE ZU KORRIGIEREN?
Ein transparenter Aligner (engl.: to 
align = auf eine Linie bringen) ist eine 
dünne, nahezu unsichtbare Schiene,  
die über eine Zahnreihe gestülpt wird. 
Jeder Patient erhält dabei individuell 
gefertigte (BPA-freie) Kunststoff-Zahn-
schienen. Mithilfe eines Computergrafik-
Verfahrens wird jeweils ausgehend vom 
Ist-Zustand der Zahnreihen ein vorher 
bestimmtes Behandlungsziel darge-
stellt und in einzelne Phasen unterteilt. 
Für jede dieser Phasen werden dann 
unterschiedliche Schienen produziert, 
die jeweils circa zwei Wochen lang zu 
tragen sind. Durch Druckausübung einer 
Schiene werden die Zähne kontinuier-
lich in die vorher errechnete Richtung 
einer bestimmten Phase bewegt, be-  
vor die nächste Schiene folgt. Geeignet 
ist die Aligner-Therapie mittlerweile  
für fast jede Fehlstellung. Erwachsene 
schätzen die diskrete Art der Zahnre-
gulierung. „Zum Essen oder für einen 
Vortrag kann ein Patient die Schienen 
auch herausnehmen“, sagt Kieferortho-
pädin Frankenberger. Angeboten wer-
den die Schienensysteme auch bei On-
lineportalen (z. B. plusdental.de oder 
drsmile.de). Nach nur einem Termin in 
einer Partner-Zahnarztpraxis zum An-
fertigen eines 3-D-Scans bekommt der 
Patient die entsprechenden Schienen 
per Post. Bei dem einen oder anderen 
Patienten mit einer leichten Fehlstel-
lung im Bereich der Frontzähne kann 
damit ein zufriedenstellendes Ergeb - 
nis erreicht werden. „Aber ob bei diesen 
Onlineangeboten alle Aspekte berück-
sichtigt werden, die für die Gesundheit 
des Zahns bzw. auch für die Nachhal-
tigkeit des Ergebnisses erforderlich sind, 
ist eine andere Frage“, sagt Martin  
Seefeld.
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VERURSACHT DIE ZAHNKORREKTUR 
SCHMERZEN?

Es wäre gelogen, würde man versprechen, das Korrigieren 
von Zahnfehlstellungen könnte gänzlich schmerzlos ge-
schehen. Das Schmerzempfinden ist allerdings eine höchst 
individuelle Angelegenheit. Im besten Fall ist lediglich ab 
und zu ein etwas unangenehmer Druck zu spüren. Träger 
fester Spangen klagen vor allem in den ersten Tagen nach 
Einsetzen eines neuen Bogens über Schmerzen. „Das fühlt 
sich ungefähr so an, als ob beim Essen ein Stück Karotte 
zwischen den Zähnen hängen bleibt. Unangenehm, aber 
doch erträglich“, sagt Kieferorthopädin Frankenberger. 

8.

6.
WIE LANGE DAUERT  
EINE ALIGNER-THERAPIE?

9. WIE HOCH SIND DIE KOSTEN UND WERDEN SIE ÜBERNOMMEN?

Leider 
nicht von alleine. 

Auch nach der Behandlung 
müssen die Zähne in ihrer neue 

Position gehalten werden. Es gilt, sie 
zu stützen, damit sie sich nicht wieder in 
die Fehlposition zurückbewegen. Dafür gibt 
es zwei Möglichkeiten: eine den Zahnbogen 
stabilisierende Nachtschiene oder einen 
dünnen, auf die Zahninnenseite geklebten 
Draht. Dieser sogenannte Retainer (engl.: 
to retain = fixieren) verhindert das 
Wegdrehen einzelner Zähne. Die 
Medthode empfiehlt sich vor 
allem zum Fixieren der 

Social Six.
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Kommt ganz auf den Grad der Zahn-
fehlstellung an – und auf die Ansprü-
che eines Patienten. Vielen genügt die 
Korrektur der sogenannten Social  
Six, der vorderen sechs Frontzähne, 
die man beim Sprechen und Lachen 
zeigt. „Eine Fehlstellung im Frontzahn-
bereich lässt sich in der Regel sehr 
schnell korrigieren“, sagt Kieferortho-
päde Seefeld. Patienten (und deren 
Familien, Freunde und Bekannte) be-
merken eine Veränderung häufig  
bereits nach zwei bis drei Monaten. 
Allerdings braucht es für schnelle Er-
folge auch eine gehörige Portion Dis-
ziplin: Die Schiene ist 22 Stunden am 
Tag zu tragen. Wer der Versuchung 
erliegt, sie tagsüber für längere Zeit 
herauszunehmen, verlängert die Be-
handlungsdauer. Und: „Für einen Kie-
ferorthopäden ist eine schnelle Korrek-
tur der Social Six oft unbefriedigend, 
weil für ein optimales Ergebnis aus 
zahnmedizinischer Sicht neben dem 
ästhetischen auch der funktionelle As-
pekt berücksichtigt werden muss,  
für den eine sehr viel längere Behand-
lungsdauer nötig wäre“, sagt Experte 
Seefeld.

Die Preise richten sich nach dem Grad der Zahnfehlstellung 
und damit nach der Behandlungsdauer. Bei Zahnspangen 
liegen die Kosten zwischen 1000 und 15 000 Euro. Auch 
bei der Behandlung mit Zahnschienen hängt der Preis 
vom Korrekturaufwand ab. Muss zum Beispiel nur ein 
Zahn zurückgedreht werden und wird dafür nur eine 
Schiene benötigt, kostet das um die 200 Euro. Bei einer 
leichten Frontzahnkorrektur muss man aber schon mit 
etwa 2000 Euro rechnen, bei einer mittelschweren Front-

zahnkorrektur mit 3000 bis 5000 Euro. Die gesetzlichen 
Krankenkassen übernehmen ab einem Alter von 18 Jah-
ren die Behand lungen nur noch in schweren Ausnahme-
fällen. Erstattet werden die Kosten beispielsweise bei  
Patienten, die aufgrund einer Zahnfehlstellung nicht mehr 
sprechen oder kaum noch essen können. Die privaten Kas-
sen übernehmen einen Großteil der Behandlung bei Patien-
ten, deren Verträge  kieferorthopädische Maßnahmen aus-
drücklich miteinschließen.
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