
 

 

 
 WOFÜR BRAUCHT MAN EIN ZUNGENBAND? 

 
Das Zungenband reguliert die Beweglichkeit der Zunge im Mundraum. 
Vor der Geburt sollten sich die festen Kollagenfasern am Zungenband zurückbilden. 
Passiert dies nur unvollständig, bleiben die festen Fasern am Bändchen bestehen und 
schränken die Zunge in ihrer Beweglichkeit ein. Der Körper muss mühselig andere 
Bewegungsmuster finden, um die Funktionen wie Saugen, Schlucken, Sprechen, Kauen 
usw. ausführen zu können.  
 
 

Manchmal ist es direkt bei der Geburt sichtbar, manchmal nur schwer zu erkennen. Kinderärzte und Hebammen gehen 
sehr unterschiedlich mit dem Thema um und sind oft nicht ausreichend bezüglich dieser Thematik informiert. 
 
Für die physiologische Entwicklung der Kiefer muss die Zunge ihren Platz aber ohne Anstrengung am Gaumen 
einnehmen können, da die Zunge der Wachstumsmotor des Oberkiefers ist. Während der kieferorthopädischen 
Behandlung ist die mühelose korrekte Zungenruhelage am Gaumen wichtig für das Stabilisieren des bereits Erreichten. 
 

 
 
NICHT IMMER GLEICH ZU SEHEN 
 
Der Funktionstest „Zunge ansaugen“ 
Es braucht Erfahrung, um zu entscheiden, ob ein Zungenband zu kurz ist oder durch Dehnung doch seine Funktion 
erfüllen kann. Oftmals nimmt der Patient gar nicht wahr, dass das Zungenbändchen zu kurz ist und seine eigentliche 
Funktion nicht optimal erfüllen kann. Die Fachdisziplinen, die bei einer Entscheidung helfen können, sind 
Kieferorthopäden, Zahnärzte, Logopäden, Atemtherapeuten und Kinderzahnärzte. Wichtig ist aber, dass sich diese 
Experten mit dem Thema Zungenband in letzter Zeit auseinander gesetzt haben, da noch viel veraltetes Wissen in 
Umlauf ist. Idealerweise sollte die Entscheidung gemeinsam aus unterschiedlichen Perspektiven getroffen werden. 
Lässt sich das Zungenband nicht genügend dehnen, empfehlen wir „die Befreiung der Zunge“, d.h. die 
Durchtrennung der festen nicht dehnbaren Fasern des Bandes. 
 
INTERDISZIPLINARES VORGEHEN: 
 
Sehr wichtig zu wissen: Es braucht auf jeden Fall ein interdisziplinäres Vorgehen zumindest zwischen Logopädie 
und Chirurgie bei der Durchtrennung: Vor der Durchtrennung (Frenotomie oder Frenuloplastik) müssen die 
Dehnungsübungen erlernt werden, die nach der Durchtrennung unbedingt täglich mehrmals durchgeführt werden 
müssen, damit die Wunde gedehnt wird! 
 

Weitere Literatur zum restriktiven Zungenband:  

deutsch: A. Beckmann, U. Uhlmann: Das restriktive Zungenband, Quintessenz Verlag 
www. Zungenbandzentrum.de  
www.defagor.de 
englisch:  www.thebreathinstitute.com   R. Baxter:  Tongue Tied      L. Kotlov:  SOS 4TOTS 
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