WISSENSCHAFT & PRAXIS

Wie Salz die p380/MAPK

beeinflusst

Ein Interview mit Priv.-Doz. Dr. Eva Paddenberg-Schubert von Paul Bartkowiak.

Auf der 57. Jahrestagung der Arbeitsgemeinschaft fur Grundlagenforschung (AfG) der
Deutschen Gesellschaft fiir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde (DGZMK) wurde in Mainz
unter anderem die Nachwuchswissenschaftlerin Priv.-Doz. Dr. Eva Paddenberg-Schubert
mit dem AfG-elmex®-Vortragspreis 2025 ausgezeichnet. Ihre Forschung zur myeloischen
p38a/MAPK und ihr Einfluss auf die Makrophagen- und Osteoklastenaktivitat unter ver-
schiedenen Salzkonzentrationen er6ffnen neue Einblicke in die molekularen Mechanismen
der kieferorthopadischen Zahnbewegung. Im Interview teilt Dr. Paddenberg-Schubert,
Oberarztin an der Poliklinik flir Kieferorthopadie des Universitatsklinikums Regensburg,

ihre Motivation, Methodik und potenzielle Relevanz der Erkenntnisse.
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Frau Dr. Paddenberg-Schubert,
was hat Sie zu lhrer Forschung
motiviert?
Unsere Arbeitsgruppe' ist be-
strebt, die molekularen Wirk-
mechanismen der kieferortho-
padischen Zahnbewegung zu
erforschen. Makrophagen und
Osteoklasten sind Zellen von
fundamentaler Bedeutung fur den
Knochenumbau, der die Grund-
voraussetzung fur eine orthodonti-
sche Bewegung darstellt. Grundsatz-
lich reguliert die untersuchte Protein-
kinase (p38a/MAPK) die Proliferation und
Differenzierung unter anderem von Osteo-
klasten und ihren Vorlauferzellen. Weiterhin
wissen wir aus vorherigen Arbeiten, dass dia-
tetisches Kochsalz, welches teilweise in ho-
hen Konzentrationen konsumiert wird, die
Zahnbewegung beeinflusst. Auch ist bekannt,
dass erhohte Salzkonzentrationen mithilfe der
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Kinase (p38a/MAPK) auf die Genregulation
einwirken. Unklar war hingegen, inwiefern diese
Proteinkinase die Aktivitat von Makrophagen

+Weiterhin wissen wir aus
vorherigen Arbeiten, dass dia-
tetisches Kochsalz, welches
teilweise in hohen Konzentra-
tionen konsumiert wird, die
Zahnbewegung beeinflusst.”

und Osteoklasten wahrend der kieferorthopa-
dischen Zahnbewegung bei verschiedenen di-
atetischen Salzkonzentrationen beeinflusst.
Daher untersuchten wir diese Fragestellung
mithilfe eines Mausmodells und anschlieBen-
den Zellkulturversuchen.
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Welche Rolle spielt die p380/MAPK-Re-
gulation fiir die Makrophagen- und Osteo-
klastenaktivitat, und wie verandert sich
diese Rolle unter verschiedenen Salzkon-
zentrationen?

Die p380a,/MAPK scheint flir die erhéhte Zahn-
bewegung und Aktivitédt von druckstimulier-
ten Osteoklasten unter hohen Salzkonzentra-
tionen essenziell zu sein, da das Fehlen der
Kinase diese Bewegungs- und Aktivitétsstei-
gerung hemmte. Weiterhin zeigte sich, dass
die p38a/MAPK fir die kochsalzabhangige
Genregulation durch Makrophagen erforder-
lich ist. Somit scheint die untersuchte Kinase
fr die unter Hochsalzbedingungen beobach-
tete Zunahme der Zahnbewegung und Osteo-
klastenaktivitat sowie fur die veranderte Gen-
expression in Makrophagen von Bedeutung zu
sein.

Inwiefern kénnten die Erkenntnisse lhrer
Forschung fiir die Behandlung in der Pra-
xis relevant sein?

Aktuell sind weitere Untersuchungen erforder-
lich, um die hier erlangten Erkenntnisse in der
Behandlung kieferorthopadischer Patienten
anwenden zu kénnen. Das schlie3t auch die
Untersuchung moglicher unerwinschter Ne-
benwirkungen wie Zahnwurzelresorptionen
ein. Allerdings tragen die Ergebnisse schon
jetzt zu einem besseren Verstandnis der Wirk-
mechanismen der Zahnbewegung bei. So
konnte beispielsweise in Abhangigkeit vom
diatetischen Salzkonsum die Geschwindigkeit
der Zahnbewegung bereits pratherapeutisch
prognostiziert und somit die Therapieplanung
flr die einzelnen Patienten individualisiert
werden.

I Zur Arbeitsgruppe gehdren neben Priv.-Doz. Dr. Eva Padden-

berg-Schubert Florian Fischer, Prof. Dr. Jonathan Jantsch,
Prof. Dr. Dr. Christian Kirschneck, Prof. Dr. Dr. Peter Proff sowie
Prof. Dr. Agnes Schréder.




Integration in die iOrtho™ Software
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Integration der iOrtho™ Software von Angel Aligner™ mit iie systems
- fur einen schnelleren und effizienteren Behandlungsablauf!

Dank der Integration ist das Anlegen eines neuen Angel Aligner™ Patienten ab
sofort direkt Uber iie systems moglich. Dabei kénnen die in der Patientenakte
hinterlegten Informationen, Bilder und STL-Dateien automatisch Ubernommen
werden.

Das bedeutet fur Sie: keine doppelte Dateneingabe mehr.

Ein neuer Angel Aligner™ Patient wird somit direkt Uber iie systems angelegt und die
Verschreibung vorbereitet. AnschlieRend kann die Verschreibung in der iOrtho™
Software vervollstandigt und eingereicht werden.

angelaligner.com

Besuchen Sie auch: angelaligner.com/de

Angelalign Technology (Germany) GmbH | WankelstraRe 60 | 50996 K&In
+49 221 8282 8915 | care.de@angelaligner.com

Entdecken Sie unsere
Behandlungsmoéglichkeiten

Angel Aligner™ deckt ein vielfaltiges Produktsortiment ab, welches die
Behandlung von Kindern bis hin zu erwachsenen Patienten umfasst.

Jetzt scannen!

Unsere bewahrte Behandlungsméglichkeit fiir die mandibulére Protrusion
feiert 10-jahriges Jubilaum!

JUBILAUM

Zwei kieferorthopadische Behandlungsphasen in einer einzigen
kombiniert!

Mit klassischen Twin-Block-Apparaturen gliedert sich die Behandlung in der Regel
in zwei Phasen: Phase | konzentriert sich auf die kieferorthopddische Funktions-
therapie, wahrend Phase Il den Fokus auf die Korrektur von Zahnfehlstellungen und
die korrekte Einstellung der Okklusion legt.

Die Angel Aligner™ A6-Mandibulare-Protrusionslosung kombiniert beide Behand-
lungsphasen. Dabei werden sowohl Zahnfehlstellungen als auch die Bisslage
gleichzeitig korrigiert, wodurch die Behandlungseffizienz verbessert und die
Behandlungsdauer verkurzt werden kann.
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