
Zwei weitere Patienten, die
effiziente, ästhetische Bra-
ckets genießen durften …

Fallbeispiel 2 (Abb. 21 bis 24)
Lene ist im Alter von 14 Jahren
nicht begeistert über die Not-
wendigkeit einer festen Klam-
mer und Kieferorthopädinnen
gegenüber eher skeptisch. Aber
wir konnten ihr Vertrauen ge-
winnen und Lene überzeugen,
dass ihr Lächeln mit geraden
Zähnen wirklich gewinnen wird
(Abb. 21a,b). Die Beklebung er-
folgte in zwei Stufen, wobei die
größeren Behandlungsaufgaben
im Oberkiefer lagen und des-
halb dort begonnen wurde. Lene
hat eine Klasse II/1-Malokklu-
sion mit labial durchbrechenden
oberen Eckzähnen und einem
Diastema mediale, das „uncool“
ist. Skelettal weist sie eine distale
Konfiguration mit einem ANB-
Winkel von 6° auf bei neutralen
vertikalen Verhältnissen (Index:
76,8%) mit hyperdivergenten Ba-
sen (ML-NL 28,5°). Der Wunsch
nach einer perfekten Zahnästhe -
tik und einem umwerfenden
Lächeln wird verständlich, denn
als Hockeyspielerin in den Ham-
burger Elbvororten muss man
einfach gut aussehen. 
Lene wurde im Oberkiefer mit
Clarity SL indirekt von 5 bis 5
beklebt. Als Vorbe reitung für
den im Verlauf der Behandlung
geplanten Einsatz von Forsus-
Federn (Forsus Fatigue Resis-
tant Device*) zur Korrektur der
Klasse II-Malokklusion wurden
die Zähne 16 und 26 mit Bän-
dern mit Headgear-Tubes ver-
sorgt. Der Schwerpunkt uns e -
rer Behandlungen liegt auf ko-
operationsfreien Mechaniken
und ästhetischen Apparaturen.

Dies hat den Vor teil, dass die
Patienten darüber glücklich
sind und die Endergebnisse
vorhersehbar besser werden
(Abb. 21a–e). 
Ein halbes Jahr später wurde
der Unterkiefer mit SmartClip
indirekt beklebt, um am Ende
der Behandlung zwei harmoni-
sche Zahnbögen in Einklang zu
bringen (Abb. 22a–e). Der erste
Bogen war jeweils ein 16 heat
activated Nitinol, der im Ober-
kiefer nach 2/3 der Behandlungs-
zeit in 16 x 25 Beta III Titanium
gewechselt wurde. Im Unterkie-
fer war die Bogenfolge: 16 heat

activated Nitinol, 14 x 25 heat
activated Nitinol und 16 x 25
Beta III Titanium als Finishing-
Bogen (23a–e).
Nach 13-monatiger Behand-
lungszeit mit festsitzender Ap-
paratur freute sich Lena sehr,
die Brackets „loszuwerden“!  In-
zwischen war sie mit ihrer Mut-
ter zur Retentionskontrolle in
unserer Praxis und beide sind
vom Endergebnis nach wie vor
begeistert – wir auch! Wir wün-
schen Lene weiterhin viele Sie -
ge in der Hockeymeisterschaft –
und natürlich immer mit Mund-
schutz (Abb. 24a–g)!

Fallbeispiel 3 (Abb. 25 bis 28)
Melanie ist 13,8 Jahre alt, als wir
ihre kieferorthopädische Regu-
lierung beginnen. Bei sagittal
neutralen Verhältnissen (Index:
74,9%) hat auch Melanie eine
hyperdivergente Basenrelation,
deren Ursache in der Neigung der
Maxilla liegt (ML-NL 23°) im pro-
gnathen Gesichtstyp. Durch ein
kräftiges Kinn (Pg-NB 4,9mm)
wird der Holdaway-Winkel auf 
-1,9° reduziert und bei einer 
Angle-Klasse II mit Tief- und
Deckbiss lautet die Behand-
lungsaufgabe, die oberen Front-
zähne so weit wie möglich nach

vorn zu bringen, um das Lip-
penprofil zu unterstützen (Abb.
25a–g).
Jede Protrusion eines Deck -
bisses wirkt sich eher positiv
auf die Lippenunterstützung
und die Menge des sichtba-
ren Lippenrots aus und hat 
im Gegensatz zu anderen Aug-
mentationsverfahren den Vor-
teil, dass mit körpereigener
Substanz gearbeitet wird und
das Ergebnis eine sehr gute
Langzeitprognose hat. Mela-
nie ist im Oberkiefer mit Cla-
rity SL und im Unterkiefer mit
SmartClip beklebt worden. In
der gleichen Sitzung werden
Bite-Stopps an den Palatinal-
flächen der Zähne 11 und 21
geklebt, um den Biss sicher 
zu sperren. Alternativ könnte
man mit der Behandlung im
Unterkiefer zu einem späteren
Zeitpunkt beginnen, dies ver-
längert jedoch die Gesamtbe-
handlungszeit (Abb. 26a–e).
Der erste Nivellierungsbogen
ist ein 16 heat activated Niti-
nol, der beim Folgetermin im
Oberkiefer gegen einen 16 x 
25 HANT ausgetauscht wurde,
einen Monat später ebenfalls 
im Unterkiefer. Nach sieben
Monaten in der Behandlung
entlassen wir Melanie mit 17 x
25 Beta III Titanium-Bögen im
Ober- und Unterkiefer in ihren
6-monatigen USA-Auslands-
aufenthalt. Da es keine Gum-
miligaturen im Mund gibt, die
nach einigen Monaten „dena-
turieren“ und keine Ligatur -
enden, die pieksen könnten,
bereitet dies wenig Sorgen.
Sie hat Crimpstopps im Ober-
kiefer zwischen 2 und 3 für das
Tragen von Klasse II-Gummi-
zügen und die Tüte mit 6mm-
medium-Gummizügen wird mit
nach San Francisco reisen. Sol-
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Abb. 22a–e: Nach sechs Monaten: Beklebung im Unterkiefer mit Clarity SL und SmartClip (16 heat activated Nitinol).
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Abb. 23a–e: Nach zwölf Monaten aktiver Behandlung.

Fortsetzung aus KN 9/11
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Abb. 21a–g:Vor der Behandlung (a, b) und am

Tag der Beklebung: Clarity SL im Oberkiefer,

16 heat activated Nitinol (c–g).

Fallbeispiel 2 (Abb. 21 bis 24)



che auf dem Bogen angebrach-
ten Haken haben den Vorteil,
dass sich mesial davon keine
Lücken bilden, wie es der Fall
sein kann, wenn ein Patient die
Gummizüge direkt am Haken
der 3er-Brackets oder an Ko-
bayashis trägt (Abb. 27a–e).
Melanie hat so gut auf die in -
termaxillären Gummizüge rea -
giert, dass bei ihrer Rückkehr
aus den USA fast eine Klasse
III bestand. Dies ließ sich aber

durch entsprechende geänder -
te Gummizugrichtung rasch
korrigieren. Nach 16-monati-
ger aktiver Behandlung er-
folgte dann die Entbänderung
und Melanie trägt jetzt noch
Drahtretainer und eine tief -
gezogene Schiene im Oberkie-
fer (Abb. 28a–g). Gute Mund-
hygiene vorausgesetzt, sehen
wir in einer festen Apparatur
kein Hinderungsgrund für ei-
nen geplanten Auslandsauf-

enthalt – bei einem Schüler-
austausch in die USA ist eine
Multibracketapparatur ja fast
schon „hype“! Schiefe Zähne
gehen jedenfalls gar nicht!

Zusammenfassung

• Mit der Umstellung von Cla-
rity auf Clarity SL ist in un -
serer Praxis die Effizienz in
den Behandlungsabläufen

erneut gesteigert worden. Ei -
ne Praxis ohne ästhetische,
moderne selbstligierende Bra-
ckets mit maximalem Patien-
tenkomfort ist heutzutage
nur noch schwer vorstellbar.
Unsere Patienten sind glück-
lich, dass keine verfärbenden
Ligaturen oder zeitaufwendi -
ge Drahtligaturen mehr not-
wendig sind. Doch – so auf-
merksam sind Patienten! In
der Übergangsphase haben

wir zwei Schwestern be-
klebt: die Ältere erhielt Cla-
rity und die jüngere Clarity
SL. Und da sie gelegentlich
gemeinsam kommen, müs-
sen wir jetzt die Rückfragen
beantworten, wieso die Älte -
re länger im Stuhl sitzt und
mehr „Tüdeldrähte“ (= nord-
deutsch für Ligaturen!) im
Mund hätte.
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Abb. 24a–g: Nach der Behandlung.



• Patientenzufriedenheit ist ein
nicht zu unterschätzender Fak-
tor in unserer Praxis, aus dem
deutlich ablesbar ist, dass viele
unserer ehemaligen Patienten
ihre Freunde, Bekannten und
Kollegen zu uns empfehlen.
Aber besonders glücklich sind
unsere Patienten und wir über
die Tatsache, dass wir Keramik-
brackets mit der Methode des
indirekten Klebens in kürzes-
ter Zeit und alle auf einmal 
kleben können. Eine 7–7-Be-
klebung mit chemisch härten-
dem Klebstoff (z.B. Transbond
IDB*) ist für Ober- und Unter-
kiefer in 30 Minuten machbar
und dies inkludiert bereits das
Einsetzen der Dräh te! Auch mit
dem bei Keramikbrackets be-
sonders gutanwendbaren licht -
härtenden Kunststoffen, wie
z.B. Transbond LV, dauert es
aufgrund der kürzeren Belich-
tungszeiten mit Hochleistungs-
LEDs kaum länger.
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Abb. 26a–e: Am Tag der Beklebung: Clarity SL im

Ober- und Unterkiefer, 16 heat activated Nitinol.
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Abb. 27a–e: Nach sieben Monaten Behandlung: 17 x

25 Beta III Titanium-Bögen mit Crimpstopps für inter-

maxilläre Klasse II-Gummizüge.
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Fallbeispiel 3 (Abb. 25 bis 28)
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Abb. 25a–g: Vor der Behandlung.
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Abb. 28a–g: Nach der Behandlung.
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• Unsere Helferinnenzufrie-
denheit konnten wir durch
die Verwendung von Clarity
SL ebenfalls steigern, denn
mit der kompletten Umstel-
lung auf die selbstligieren-
den Brackets SmartClip und
Clarity SL braucht jetzt nie-
mand mehr (im schlimmsten
Fall) 24 Drahtligaturen pro
Patient einsetzen (Wir kle-

ben bis zum 7er und dann
muss auch der konvertierte
6er eine Ligatur erhalten!).
Einzige Ausnahme davon sind
natürlich unsere IncognitoTM-
Fälle. 

• Und wie steht es um die 
Behandlerzufriedenheit? Pro
Zeiteinheit ist mit der An-
wendung von selbstligieren-
den Brackets einfach mehr
Arbeit zu schaffen. Das heißt
im Klartext, dass wir entwe-

der am Vormittag mehr Pa-
tienten bekleben können oder
wir können uns mehr Freizeit
gönnen, um unseren Hobbys
nachzukommen. Mit ästhe ti -
schen Keramikbrackets er-
weitert sich der Kreis der -
jenigen Patienten, die sich
auch während der Tragezeit
einer festsitzenden Appara-
tur optisch nicht beeinträch-
tigt fühlen möchten. Mit der
Zufriedenheit unsere Mitar-

beiterinnen steht und fällt
das Klima in unserer Praxis,
das sich wiederum sofort auf
die Patienten überträgt. Und
wenn das rundum positiv ist,
dann wird der Besuch beim
Kieferorthopäden fast so et-
was wie ein Wellness-Aufent-
halt. Da wir in der Erwachse-
nenbehandlung in ständiger
zeitlicher und finanzieller
Konkurrenz zu Friseur, So -
larium, Nagelstudio, neuem

Au to und Fitness-Studio ste-
hen, sollten wir uns dem stel-
len: mit ästhetischen Bra-
ckets und einem Behand-
lungsergebnis, das aus einer
funktionierenden, perfekten
Okklusion und einem schö-
nen Lächeln besteht. 
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