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Zusammenfassung

Es bestehen nachweisbare Zusammenhange zwischen den funktionellen orofazialen
Gegebenheiten und der Gebisssituation. Im Rahmen der zahnérztlichen Behandlung
mit Zahnspangen werden deshalb Patientinnen zur logopadischen Therapie
Uberwiesen, um den kieferorthopadischen Prozess zu unterstitzen. Die
logopadische Diagnostik von orofazialen Dysfunktionen bringt das Problem der
Festlegung von Sensitivitats- und Spezifitatskriterien mit sich, weil alleine durch die
Beschreibung einer Dyskinesie noch keine sichere Aussage gemacht werden kann,
ob und in welchem AusmaB sie sich auf die kieferorthopadische Behandlung

auswirkt.

Fir die Beleuchtung dieser Kernproblematik, befasst sich diese Studie mit der
Erforschung einer pragnanten Mdglichkeit, die Notwendigkeit einer begleitenden

logopédischen Behandlung evidenzbasiert argumentieren zu kénnen.

Basis der Arbeit ist die Hypothese, dass bei Vorliegen einer orofazialen Dysfunktion
durch eine Beurteilung der oralen Stereognosie, Voraussagen Uber den Verlauf der

kieferorthopadischen Behandlung méglich sind.

So wird ein logopadisches Diagnoseverfahren beschrieben, mit Hilfe dessen
bedeutsame Informationen, flr die Dauer und die Erreichbarkeit der Ziele von zahn-

arztlichen Behandlungen mit Zahnspangen, gewonnen werden kann.

Dafur wurde eine Methodik fur die primare logopédische orofaziale Untersuchung
samt einem Scoring entwickelt, wodurch die Relevanz vorliegender Dyskinesien
beurteilbar wird.

Weil der wesentliche Faktor nicht in erster Linie die Art der Auspragung der
orofazialen Dysfunktion, sondern vielmehr die vorhandene Zweipunkt-
Diskriminationsfahigkeit im Mundraum ist, kam es zur Pragung des Begriffs der
Orofacial Preconditions (OFP). Diese orofazialen Grundvoraussetzungen erwiesen
sich als ausschlaggebende Indikatoren fur die Abschéatzbarkeit des Erfolgs.
Insgesamt werden in der Studie 47 Félle betrachtet, wobei die Analyse durch eine
Kontrollgruppe gelingt. Diese besteht aus 14 Personen, denen bei geplanter oder
laufender KFO-Behandlung eine logopéadische Therapie verordnet wurde, diese aber

nach initialer logopadisch-orofazialer Diagnostik nicht durchgefliihrt werden konnte.
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Die Arbeit bestatigt, dass OFP-Werte signifikante Wahrscheinlichkeiten fur den
kieferorthopéadischen Behandlungsverlauf darstellen. Es konnte nachgewiesen
werden, dass eine adaquate kieferorthopadische Behandlungsgeschwindigkeit und
die Erreichung des gesteckten Zieles zu Recht nur bei guten OFP erwartet werden
kann. Das betrifft etwa die Hélfte der Félle. Die Ubrigen Patientinnen (mit schwachen
oder mittleren OFP), konnten nur zu 50% bzw. 57% im erwarteten Tempo behandelt
werden und sie erreichten nur zu 63% bzw. 71% das geplante kieferorthopadische
Ziel.

Bei getrennter Betrachtung von Therapie- und Kontrollgruppe zeigte sich, dass beim
Ausbleiben der logopadischen Therapie und fehlenden guten OFP Werten, lediglich
13% - 33% eine adaquate KFO-Behandlungsgeschwindigkeit aufweisen und 67% -

75% der Betroffenen das KFO-Ziel nicht erreichen.

Des Weiteren belegt die Studie hdchstsignifikant, dass unabhéngig von OFP-Werten,
logopédische Therapie als Erfolgsgarant flr eine optimierte kieferorthopadische
Behandlung zu bezeichnen ist. Betroffene Patientinnen, die der logopadischen
Therapie zugefuhrt wurden, rangierten bei der adaquaten Behandlungs-
geschwindigkeit und bei der Zielerreichung mit einer Quote von 94% bzw. 97%. Dem
gegenuber konnten bei Nichtbehandlung Prozentsatze von nur 36% bzw. 43%
erreicht werden.

Die Studie dokumentiert deutlich, dass bei Vorliegen einer orofazialen Dysfunktion im
Rahmen einer KFO-Behandlung mit Zahnspange, jede Patientin und jeder Patient
einer logopéadischen Diagnostik zugefuhrt werden muss. Anderenfalls wéare bei der
Gruppe der Betroffenen, die keine guten OFP-Werte aufweisen kénnen, mit einer
unnétig langsamen kieferorthopadischen Behandlung zu rechnen. Darlber hinaus
wurde die Anzahl derjenigen, die das geplante kieferorthopédische Ziel erreichen um

67-75 Prozentpunkte sinken.
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Abstract

There are proven links between the functional orofacial conditions and the dental
situation. As a part of the dental treatment with braces, the patients are referred for
speech therapy to assist them in the overall orthodontic process. The speech-
language diagnosis of orofacial dysfunctions raises the problem of determining the
level of sensitivity and the specific criteria related because solely by describing the
dyskinesia there is no reliable statement that can be made as to whether and in what
extent it has an impact on the orthodontic treatment.

To raise awareness of these core problems and based on the evidence, this study is
concerned with exploring the possibility to argue the need for an accompanying
speech therapy treatment.

The basis of this research is the hypothesis that in the presence of orofacial
dysfunction predictions about the course of orthodontic treatment are made possible
by the assessment of oral stereognosis.

With the help of this important information, the logopaedic diagnostic procedure is
described with regards to the duration and the reachability of the objectives of dental-
medical treatments with braces.

Therefore there is method developed for the primary logopaedic orofacial
examination using the scoring scale which makes the relevance of the present
dyskinesis assessible.

Because the essential factor is not the kind of severity of orofacial dysfunction, but
rather the existing two-point discrimination ability in the oral cavity, it led to the
development of the term Orofacial Preconditions (OFP). These orofacial basic
prerequisites proved to be the decisive indicators for the predictability of success.

A total of 47 cases are examined in the study and a control group is used to reach
the results. These cases consist of 14 people that had a prescribed speech therapy —
they were either in planned or ongoing orthodontic therapy — but the speech therapy
was not carried out of after the initial logopedic orofacial diagnostic.

This research thesis confirms that OFP values represent significant probability in the
orthodontic treatment process. It can be proven that an adequate level of orthodontic
treatment and the achievement of a set goal can be expected only with a good OFP

value. This affects around half of the cases. The remaining patients (with low and
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medium OFP values) could be treated with 50% and 57% respectively of the set
duration of the treatment and they reached only about 63% or rather 71% of the

planned orthodontic goal.

When treatment and control group are examined separately, it shows that without
speech therapy and with absence of good OFP values, only 13 - 33% have an
adequate orthodontic treatment speed and 67% - 75% of those affected do not reach

the set orthodontic goal.

In addition, the study is highly significant because it shows that, regardless of OFP
values, the speech therapy ca be regarded as a success guarantee for an optimized
orthodontic treatment. Affected patients that were involved in speech therapy are
ranked in the adequate treatment and with achieving set objectives with a rate of
94% and 97% respectively. On the other hand, without treatment the achieved values
are of only 36% and 43%.

The study documents clearly that, with the existence of orofacial dysfunction in the
context of orthodontic treatment with braces, every patient has to go through speech
therapy diagnosis. Alternatively in the focus group that did not have good OFP values
unnecessarily slow orthodontic treatment results would be expected. Moreover, the
number of those who reached the planned orthodontic goal would fall by 67-75

percentage points.
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