
Nein, in seinem Bericht äußerte
das ABO keine konkreten Beden-
ken zu bestimmten Behandlungs-
methoden oder -philosophien.
Tatsächlich wurde das ursprüng-
liche Straight-Wire-Konzept ent-
wickelt, um Kieferorthopäden zu
ermöglichen, eine Behandlung
effizienter abzuschließen. Eine
Grundlage dafür bildeten teil-
weise die Fehler, die Andrews
bei der Analyse der sogenannten
„ideal“ abgeschlossenen Fälle ge-
funden hatte.

Was zeichnet das ButterflyTM-
System aus?
Das ButterflyTM-System basiert
auf einem neuartigen vorpro-
grammierten Low-Profile-Bra-
cket, das mit einem vertikalen
Slot ausgestattet ist. Dieser er-
laubt es, das Bracket mit einer
Vielzahl von Auxiliaries zu kom-

binieren und vergrößert somit
die Anzahl seiner Einsatzmög-
lichkeiten. Zum Beispiel können
im Zuge der Behandlung Haken
oder T-Pins angebracht werden,
sobald der Einsatz von Gummi-
zügen notwendig ist. Das wiede-
rum verringert den Bedarf an be-
reits im Vorfeld mit Haken ausge-
statteten Brackets (Abb. 1a, b; 2).
Außerdem erhalten der Behand-
lungskomfort und die Berück-
sichtigung ästhetischer Aspekte
eine größere Bedeutung, ganz im
Sinne des Patienten. Dies wird
durch das niedrigere Profil des
Brackets, sein miniaturisiertes
Siamese-Twin-Design sowie die
abgerundeten Tie-Wings ermög-
licht. In Kombination mit dem
Verzicht auf bisher übliche Ha-
ken tragen die Butterfly-Brackets
dazu bei, dass die Apparatur kom-
fortabler, ästhetisch ansprechen-
der und vor allem hygienischer
wird.

Wie unterscheidet sich das
System von „gewöhnlichen“ Bra-
ckets?
Es werden mit diesem System
einfache Lösungen für eine Viel-
zahl klinischer Probleme ange-

boten, mit denen Behandler tag-
täglich konfrontiert werden. Der
Schlüssel für die Entwicklung
war für uns dabei, sich nicht nur
auf die Gestaltung der Brackets
selbst zu konzentrieren, sondern

auch andere Belange einer Pa-
tientenversorgung in das Kon-
zept des gesamten Behandlungs-
systems einzubeziehen. Zum Bei-
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Abb. 9d: Der TAD-Bissöffner (TAD Bite Opener) ist ein intrusives Minischrauben-Auxiliary zum Öffnen von
Überbissen. 

a b Abb. 2 Abb. 3 Abb. 4

Abb. 1a, b: Eigenschaften des ButterflyTM-Systems: Low-Profile-Brackets für ein verbessertes ästhetisches Gesamtbild und einen besseren Komfort aufgrund der Vielseitigkeit des vertikalen Slots. – Abb. 2: Vertikaler Slot für einfache Handhabung und Vielseitigkeit. – Abb. 3, 4:

Auxiliary-Haken oder T-Pins für Gummizüge können leicht durch den vertikalen Slot hinzugefügt werden, wann immer diese notwendig sind. Sie bieten dadurch eine Vielzahl biomechanischer Möglichkeiten.

Abb. 5 Abb. 6a Abb. 6b

Abb. 7: Mit der U-turn-Feder wird ein Auxiliary für Vierkantbögen angeboten, welches in den vertikalen Slot
passt. Es wird entweder für Clockwise- oder Counterclockwise-Rotationen individuell angepasst und kann
von okklusal oder gingival eingebracht werden. 

Abb. 5: Eine „Sling tie“ oder „v-tie“ (Stahlligatur durch vertikalen Slot) von einem blockierten Zahn zum Drahtbogen bietet eine „Low-Friction“-Option zur Förderung eines früh-
zeitigen dentalen Alignments. – Abb. 6a, b: Herkömmliche Begg-Auxiliaries für den vertikalen Slot, wie Aufrichte- (b) und Rotationsfedern (a), können eingesetzt werden, um
die Korrektur ausgeprägter Rotationen zu erleichtern, die parallele Ausrichtung der Wurzeln zu verbessern und dienen als Verankerungsunterstützung.

Abb. 9a Abb. 9b

Abb. 9a:Monkey Hook zur Unterstützung bei impaktierten, rotierten bzw. verlagerten Zähnen. Er kann auch
eingesetzt werden, um eine elastische Kette oder Feder an einer Minischraube zu befestigen. – Abb. 9b:

Die Kilroy-Feder ist ein justierbarer Helfer hinsichtlich der Durchbruchsrichtung impaktierter Zähne.1

Abb. 9c: Ein extrusives Minischrauben-Auxiliary zum Schließen offener Bisse stellt die Ulysses-Feder dar. 

Abb. 8: Die Compliance+-Feder, ein Auxiliary für den vertikalen Slot, hilft dabei, die Mitarbeit des Patienten
beim Tragen von Gummizügen zu unterstützen. Sie kann alternativ eingesetzt werden (am runden Bogen),
um einen individuellen labialen Wurzeltorque zu generieren. 



spiel haben wir verschiedene
Zu satzfedern wie den „Monkey
Hook“ (Abb. 9a), die „Kilroy
Spring“ (Abb. 9b) und unseren
„Molar Jack“ konstruiert. Diese
erleichtern unsere klinischen
Möglichkeiten beim Umgang
mit retinierten Zähnen.
In diesem Zusammenhang arbei-
ten wir daran, die Jet-Produktfa-
milie (Distal Jet, Spring Jet und
Uprighter Jet etc.) zu erweitern.
Verschiedene Universitäten ha-
ben Studien zur Distal-Jet-Ap -
paratur durchgeführt und deren
Ergebnisse haben sehr dabei ge-
holfen, unsere klinischen Tech -
niken weiterzuentwickeln. Dies
beinhaltet auch die Kombina-
tionstherapie von Klasse II-Fäl-
len, wo festsitzende FKO-Geräte
wie Jasper Jumper, Gentle Jum-
per oder Ribbon Jumper einge-
setzt werden können, nachdem
die Mo larendistalisation abge-
schlossen ist. Außerdem haben
wir den einfachen, verstell- und
autoklavierbaren Wyrid-Lippen-
abhalter (Fa. Glenroe Technolo-
gies) vorgestellt, der eine bessere
Sicht auf die Seitenzähne beim
direkten Kleben der Brackets er-
möglicht. Wir haben zudem die
grundlegende anatomische Bo-
genform (Natural Arch Form III)
und den Rainbow Closing Loop-
Drahtbogen eingeführt.  
Des Weiteren haben wir das 
Eagle-No-Drift-Adhäsiv ins Sor-
timent aufgenommen, um die
Möglichkeit des Vorabbeschich-
tens der Bracketbasen mit Ad -
häsiv vor dem eigentlichen Kle-

betermin zu schaffen. Darüber
hinaus setzen wir den sehr ein-
fach anzuwendenden No-Mix-
MR-Bandzement (lichthärtend)
ein, um den Positionierungspro-
zess der Apparatur noch weiter
zu vereinfachen. 

Wie verhalten sich die Kosten
im Vergleich zu konventionellen
Bracketsystemen?
Ich denke, die Kosten dieses
Systems sind vergleichbar mit
denen anderer konventioneller
Twin-Brackets.

Können Sie einige besondere
Eigenschaften nennen?
Um die bisher bekannten Kon-
zepte vorprogrammierter Bra-
ckets zu verbessern, haben wir
beim Butterfly-Bracketsystem
sieben einzigartige Funktionen
geschaffen. Diese Modifizierun-
gen orientieren sich an den Er-
kenntnissen des ABO und bein-
halten einen progressiven pos -
terioren Torque, eine reversible
Angulation des zweiten Prämo-
laren, einen präventiven ante rio -
ren Torque im UK, eine mandibu-
läre progressive anteriore Angu-
lation, austauschbare Molaren-
röhrchen mit einer Angu lation von
–6° sowie eine höhere Flexibilität
des Einsatzes sowohl bei Extrak-
tions- als auch Non-Extraktions-
fällen. Letztlich haben wir jedoch
noch lange nicht alle Einsatz-
möglichkeiten des für uns mitt-
lerweile unentbehrlich geworde-
nen vertikalen Slots erschlossen.

Warum ist der vertikale Slot
so wichtig?

Indem wir einen einfachen ver -
tikalen Slot hinzufügen, öffnet
sich uns eine völlig neue Welt
von Behandlungsmöglichkeiten
und Zusatzoptionen. Zuerst ein-
mal verringern wir durch den Ver-
zicht auf Kugelhaken das Risiko
von Weichteilirritationen und re-
duzieren die Ansammlung von
Essensresten und Plaque, wäh-
rend wir gleichzeitig das Einle-
gen des Bogendrahts erleichtern.
Zudem kann ein einfacher T-Pin
überall an der Apparatur ange-
bracht und wieder entfernt wer-
den, wann immer der Einsatz
von Gummizügen notwendig ist
(Abb. 3). Dies wiederum macht
den Einsatz von Kobayashi-Ties
und gelöteten Haken nahezu
überflüssig. Um die Vorteile des
vertikalen Slots zu nutzen, haben
wir eine Reihe von Auxiliaries
wie die U-turn-Rotationsfeder 
(Abb. 7), den Überkorrektur-Ro-
tationskeil, die Compliance+-Fe-
der (Abb. 8) für einzelnen Wur-
zeltorque und das Tragen von
Gummizügen sowie den Power
Arm für die Retraktion mithilfe
von Kräften, die näher am Wider-
standszentrum des Zahns wir-
ken, entwickelt. 
Eine der einfachsten Anwen-
dungsmöglichkeiten des vertika -
len Slots besteht bei blockierten
oder verlagerten Zähnen. In sol-
chen Fällen ist es nahezu unmög-
lich, während des frühen Align-
ments einen Drahtbogen in das
Bracket einzubringen. Eine Stahl-
ligatur oder ein Gummiband hin-
gegen können durch den vertika-
len Slot hindurch zu einer Schlau -
fe und um den Bogen gebunden
werden (Abb. 5).

Wie kann Butterfly die vom
ABO beschriebenen Probleme
lösen?
Der progressive posteriore Torque
wurde in die Butterfly-Prescrip-
tion aufgenommen, um sich der
ungünstigen bukko-lingualen In-
klination der posterioren Zähne
zu widmen – dem von der ABO
meistgenannten Fehler. Bedenkt
man das extreme Maß an poste-

rioren lingualen Kronentorque
im Unterkiefer, welches in viele
Straigh-Wire-Prescriptions ein-
gebracht wurde (teilweise, um ei -
ne sogenannte „kortikale Veran-
kerung“ zu erreichen), erscheint
es nachvollziehbar, dass diese
Fehler so häufig auftreten.  
Dieses Dilemma wird durch die
steigende Zahl der Expansions-
behandlungen (oft bei Anwen-
dung kommerzieller, überexpan-
dierter Bogenformen) und eine
Prescription, die meistens nur ein
begrenztes Maß eines maxillären
posterioren lingualen Kronen-
torques bietet, noch verschlim-
mert. 

Die Butterfly-Prescription wur de
um einen verstärkten maxillären
posterioren Torque ergänzt, um
ein bukkales Kippen der Mola-
ren zu minimieren, während hin-
gegen ein reduzierter mandibu-

lärer posteriorer Torque das typi-
sche „Einrollen“ oder eine Linguo -
version der unteren Molaren –
wie dies oft bei Straight-Wire-Be-
handlungen auftritt, reduziert.
Dieser kombinierte Effekt stellt
eine Verbesserung in der finalen
bukko-lingualen Okklusion dar,
indem die Wilson-Kurve abge-
flacht, der posteriore Overjet mi-
nimiert und die Prominenz der pa-
latinalen Höcker reduziert wird
(Abb. 16). 
Wird während der Behandlung
mehr oder weniger posteriorer
Torque appliziert, dann scheinen
Beta-Titan-Bögen mit einem pro-
gressiven Torque dritter Ordnung

im Vergleich zu Edelstahlbögen
effektiver und komfortabler zu
sein. 
Die Wahl einer Bogenform, wel-
che der anatomisch korrekten
Zahnbogenform entspricht (z.B.
Natural Arch III) ermöglicht die
Beibehaltung des Abstandes 
der Eckzähne. Bei entsprechen-
der Ausrichtung des Bogens ent-
spricht die Form den natürlichen
Zahnbögen des Patienten, wo-
durch eine bessere Stabilität nach
Behandlungsende sowie ei ne na-
türliche Ästhetik erreicht werden.

Warum gibt es bei dieser Pre -
scription zwei Optionen für den
mandibulären anterioren Torque? 
Während einer Straight-Wire-
Behandlung können unschöne
Nebeneffekte auftreten, z.B. dass
sich die oberen und unteren Front-
zähne nach labial neigen (das be-
deutet Instabilität, Lippenprotru-
sion und eine erschwerte Veran-
kerung). Als ein weiterer Neben-
effekt kann eine Drehung der
Unterkieferebene im Uhrzeiger-
sinn auftreten (die die Klasse II-
Relation vergrößern und die Sta-
bilität verringern kann) und eine
Extrusion der oberen Schneide-
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Abb. 19: Der ästhetische Effekt und die durch den progressiven posterioren Torque des Butterfly-Systems
resultierende Okklusion kombiniert mit der Koordination der Natural Arch III-Bogenformen. 

Abb. 10 Abb. 11

Abb. 10: Die Bowman-Modifikation stellt eine evidenzbasierte Erweiterung des Distal Jet zur Molarendis -
talisation dar. – Abb. 11: Horseshoe Jet – minischraubenunterstützte Apparatur zur Distalisation von Molaren,
bei deren Einsatz ein anteriorer Verankerungsverlust vermieden wird.

Abb. 12 Abb. 13 Abb. 14a Abb. 14b

Abb. 12: Für eine bessere Stabilität und Sicht während des direkten Klebevorgangs eignet sich der Einsatz des Wyred-Lippenunterstützers, eines verstellbaren Wangenhalters aus Federstahl. – Abb. 13: Um ein natürlicheres
Lächeln sowie eine anatomische Bogenform zu erhalten, wurde die Natural Bogenform III gewählt. – Abb. 14a, b: Das orange Kastensystem gewährleistet ein lichtsicheres, effizientes und organisiertes Management von 
mit lichthärtendem Adhäsiv vorbeschichteten Brackets. 

Abb. 15 Abb. 16 Abb. 17 Abb. 18

Abb. 15: Entfernungsset für kieferorthopädische Adhäsive nach Entbänderung. – Abb. 16: Progressiver posteriorer Torque hilft dabei, die Okklusion durch Verringerung der Wilson-Kurve zu verbessern. Gepunktete Linie: 
Ideale Wilson-Kurve. Durchgezogene Linie: bukkal geneigte obere Molaren und „eingerollte“ untere Zähne können der Okklusion entgegenwirken. – Abb. 17: Ein ungenügender posteriorer lingualer Kronentorque im OK kom-
biniert mit einem übermäßigen Kronentorque im UK, wie bei zahlreichen vorprogrammierten Apparaturen der Fall, kann eine ungünstige posteriore Okklusion hervorrufen. – Abb. 18: Das Butterfly-System weist einen ver -
stärkten progressiven Kronentorque im oberen posterioren Bereich auf und reduziert den progressiven Kronentorque im UK, um die posteriore Okklusion zu verbessern. 

a b

Abb. 20a, b: Die Divergenz der unteren Schneidezahnwurzeln wird häufig nicht mithilfe vorprogrammierter
Prescriptions behoben, da diese keine Angulation der Wurzeln vorsehen und meist keine Full-Size-Bögen 
zur Anwendung kommen. 
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zähne (Zahnfleisch mehr sicht-
bar). Das Butterfly-System kann
durch einen präventativen lin-
gualen Kronentorque von –5° bei
den unteren Frontzähnen be -
wirken, dass sich die Schneide-
zähne während der Nivellierung

nicht neigen. Brackets mit einem
optionalen Torque von –10° sind
ebenfalls erhältlich und werden
von uns zur Anwendung bei
Klas se II-Fällen empfohlen, um
die labiale Neigung aufgrund des
Einsatzes von Klasse II-Gummi-
zügen oder festsitzender FKO-
Apparaturen wie Jasper Jum-
pers oder Herbst zu vermeiden. 

Arbeiten von Creekmore, Alexan-
der, Gianelly und AlQuabandi
beschrieben zudem die einge-
schränkte Kontrolle der labialen
Proklination der Schneidezähne
während der Nivellierung, selbst
bei Vierkantbögen, insbesonde re
wenn Klasse II-Gummizüge zur
Anwendung kommen. Folglich
wird ein lingualer Kronentorque,
wie er in die Prescription für die
unteren Frontzahnbrackets in -
tegriert wurde, empfohlen. Der
Kliniker wird versuchen, ca. 20%
seines Lagerbestandes mit –10°
Frontzahnbrackets für den Un -
terkiefer auszustatten und den
Rest mit der Standardvariante
von –5°. Diese beiden Torqueva -
rianten minimieren das Maß an
Ausgleichsbiegungen, wie sie
zum Ausgleich labial geneigter
Schneidezähne notwendig sind.
Ist weniger Torque erforderlich,
einfach einen geringer dimen-
sionierten Vierkantbogen ver-
wenden. 

Was ist mit der Angulation
der unteren Schneidezähne?
Das ABO war besonders wegen
der Fehler bei der Angulation 
der anterioren Wurzeln besorgt
(Abb. 20a, b). Eine progressive
mandibuläre mesiale Kronennei-

gung bei den Frontzahnbrackets
wurde kreiert, um solche Fehler
zu reduzieren und die Stabilität
abgeschlossener Fälle zu erhö-
hen, indem die Schneidezähne
wie Zeltpflöcke aufgestellt wer-
den. Dadurch wird die distale Kro-
nenneigung der unteren Schnei-
dezähne minimiert und die uner-
wünschte Konvergenz der Wur-
zeln. 
Die Kombination von präventi-
vem anterioren Torques und An-
gulation scheinen wichtige Fak-
toren nicht nur für die Verbes -
serung der Ästhetik von finalem
Lächeln und Profil zu sein, son-
dern auch für die Stabilität des
Endresultates. 

Hat sich das ABO auch mit
Fehlern bei der Anpassung der
Höckerabhänge bei abgeschlosse -
nen Fällen auseinandergesetzt?
Ja, an dritter Stelle der Proble -
me nannte das ABO Diskrepan-
zen hinsichtlich der Höckerab-
hänge, wobei 55% der Fehler
zwischen den oberen wie unte-
ren ersten und zweiten Molaren
und 33% zwischen dem zweiten
Prämolaren und ersten Molaren
auftraten. Dieses Dilemma ent-
steht aus der unterschiedlichen
Höhe der mesialen und distalen
Höckerabhänge, insbesondere
bei den oberen ersten Molaren.
Die Standard-Molarenbänder
werden aus distaler Sicht zu weit
nach gingival ausgerichtet, wo-
durch sich die molaren Bukkal-
tubes nach distal neigen. Das Er-
gebnis ist ein Hervortreten der
distobukkalen Höcker des ers -
ten Molaren, Diskrepanzen bei
den Höckerabhängen sowie ok-
klusale Interferenzen. 
Das Butterfly-System kann die-
sen potenziellen Problemen ent-
gegenwirken. Erstens haben wir 
–6° Neigung zur Befestigung von
Attachments an den ersten Mo-
laren hinzugefügt, um den Un -
terschied bei der mesialen und
distalen Höhe der Höckeranhän -
ge dieser Zähne auszugleichen.
Jetzt können die Bänder gleich-
mäßig mesial und distal ange-
bracht werden, jedoch der Slot
im Bracket bleibt ausgerichtet.
Einmal mehr stellt dies eine ein-
fache Lösung für einen häufigen
klinischen Fehler dar. 

Welche Art von Molarenröhr-
chen empfehlen Sie für das But-
terfly-System?
Obwohl das Kleben von Bra-
ckets auf den Molaren beliebter
geworden ist, bietet die Vielsei-
tigkeit eines Dreifach-Bukkal -
tubes am Band des oberen ers-
ten Molaren zahlreiche Vorteile.
Die Wandelbarkeit des Haupt-
Bukkaltubes gewährleistet ein
einfacheres Einbringen größerer
Drahtbögen sowohl beim ersten
als auch zweiten Molaren, wäh-
rend ein zusätzlicher Tube das
einfache Einbringen eines zwei-
ten Teil- oder kompletten Bogens
ermöglicht. Schließlich erweist
sich der Headgear-Tube hinsicht-

lich des zusätzlichen Einsatzes
eines zervikalen Headgears, fest-
sitzender FKO-Geräte (z.B. Jas-
per, Gentle oder Ribbon Jumper),
eines Lipbumpers nach Korn oder
anderer Auxiliaries als nützlich
(Abb. 25).

Welche weiteren Eigenschaf-
ten können bei der Anpassung
der Höckerabhänge helfen?
Optionale Offset-Klebebasen für
die Prämolarenbrackets bedeu-
ten größere Klebeflächen, um
sowohl die Haftkraft zu vergrö-
ßern als auch die Positionierung
besser sichtbar zu machen. Das
Offset erlaubt es uns zudem, das
Bracket mehr nach gingival aus-
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ButterflyTM-Behandlungslösungen

Behandlungsaufgabe Setup-Modifikation beabsichtigter Effekt

Non-Extraktion Standard Anpassen der Höckerabhänge 
(Klasse I oder II) von 1. Molaren und 

2. Prämolaren  

Non-Extraktion (Klasse II) Optional -10° untere Schneide - fängt labiales „Flaring“ ab
zähne Bowman- Modifikation
oder Horseshoe-Jet-Distalisation

Extraktion 1. Prämolar Herumdrehen der Brackets für verbessert Parallelität der
rechten und linken Wurzeln
2. Prämolaren 

Extraktion 2. Prämolar Platzieren des 2. Prämolaren- verbessert Parallelität der
brackets auf 1. Prämolaren Wurzeln

Protraktion der Molaren Aufrichtefedern in V-Slots der fängt anteriore Retraktion ab
oder Prämolaren Eckzähne
„rutschende“ Verankerung 

Tiefbiss Austausch der unteren  Eckzahn- fördert Bissöffnung
brackets, Hinzufügen eines Biss-
öffnungs-Overlay- Bogens in
Auxiliary-Molarentube
(TAD Bite Opener Auxiliary)13

Offener Biss Posteriore Intrusion mithilfe von fördert Schließen des Bisses
Minischrauben, selektive 
Extrusion mittels Ulysses- 
Feder an Minischraube 

nach lingual stehende seit- Austausch der lateralen Schneide- zusätzlicher labialer
liche Schneidezähne zahnbrackets oder Hinzufügen Wurzeltorque

der Compliance+-Feder5

Low-Friction-Lückenschluss Bidimensionale .018� anteriore reduziert Gleitreibung
und .022� posteriore Butterfly-Bra-
ckets oder Dual-Dimensionsbogen5

Asymmetrischer Beta-Titan T-loop15 keine Reibung behindert den
Lückenschluss

Pseudo-Klasse III Quick Fix-Apparatur vorhersagbarer Overjet 

Bogen-Koordination erweiterte, Vierkant-Overlay- fördert oder hemmt Expansion
Bogen in Molaren-Auxiliary-Tube des Bogens

Abb. 24a–d: Abgewinkelte Erste-Molaren-Attachments helfen bei der zu den bukkalen Höckern parallelen
Ausrichtung der Molarentubes, damit eine Parallelität der Molaren- zu den Prämolarenwurzeln realisiert und
die Bildung eines offenen Bisses an den mesiobukkalen Höckern verhindert werden kann. 

Abb. 27a, b: Low-Profile-Offset-Prä-
molarenbrackets reduzieren den vor-
zeitigen Bracketverlust signifikant.

Abb. 28: Reversible Brackets für die oberen und unteren zweiten Prämolaren
erweitern die Behandlungsmöglichkeiten sowohl bei Non-Extraktions- als
auch Extraktionsfällen. Durchgezogene Linie: Extraktion, gepunktete Linie:
Non-Extraktion.

Abb. 29a, b Abb. 30

Abb. 29a, b: Abgewinkelte Brackets für die zweiten Prämolaren verbessern die Anpassung der Rand -
leisten vom zweiten Prämolaren und ersten Molaren bei Non-Extraktions-Situationen. – Abb. 30:

Ein Wechsel des 2. Prämolarenbrackets (in beiden Zahnbögen) von rechts nach links und umgekehrt hilft
dabei, die Wurzeln in Extraktionsfällen parallel auszurichten. 

a

Abb. 22 Abb. 23a Abb. 23b

b

Abb. 21a, b: Die progressive Angulation der Schneidezähne des Butterfly-Systems bewirkt ein Aufstellen der Wurzeln gleich Zeltpflöcken für eine bessere Stabilität. 

Abb. 22: Iatrogener offener Biss an den mesiobukkalen Höckern der Molaren, hervorgerufen durch eine unerwünschte Angulation des Molarentubes. – Abb. 23a, b:

Abgewinkelte Erste-Molaren-Attachments des Butterfly-Systems.

a b

Abb. 26a, b: Optionale Low-Profile(LP)-Tubes mit fotochemisch 
geätzter Gitternetzbasis, wie sie das gesamte Butterfly-System 
bietet.

vorher nachher

a b

c

d

a b

Abb. 25: Das Dreifach-Molarenröhrchen bietet 
einen konvertiblen Haupttube, einen zusätzlichen
Tube für Teil- oder komplette „Overlay“-Bögen sowie
einen Headgear-Tube für festsitzende FKO-Geräte
oder den Headgear.



zurichten, um die Anpassung der
Höckerabhänge zu verbessern. 
Eine mesiale Kronenneigung
wur de zudem in die Prescription
der Brackets für die zweiten Prä-
molaren integriert. Diese Nei-
gung hilft, die Diskrepanzen  bei
den Höckerabhängen zwischen
dem zweiten Prämolaren und
ersten Molaren bei Non-Extrak-
tionsfällen zu reduzieren. Für
eine noch größere Vielseitigkeit
können die se Brackets sogar he -
rum gedreht und auf der entgegen-
gesetzten Seite platziert werden.
Dadurch erreichen wir eine dis-
tale Kronenneigung, um den pa-
rallelen Verlauf der Zahnwurzeln
zwischen dem zweiten Prämolaren
und dem Eckzahn während des
Lückenschlusses bei Extraktions-
fällen zu verbessern (Abb. 28).

Welche Lösungen werden für
Overjet-Probleme angeboten?
Sowohl die anterioren als auch
posterioren Overjet-Probleme
können durch einen angemesse-
nen bukko-lingualen Torque und
die Wahl von mehr anatomisch
geprägten Bogenformen mini-
miert werden. Die Anpassung des
progressiven Torques beim But-
terfly-System hilft dabei, hervor-
stehende obere Molaren oder
„eingerollte“ untere Frontzähne
zu reduzieren, indem die Werte
bei den unteren hinteren Zähnen
verringert und bei den oberen
vergrößert werden.
Das Management der Bogenform
leidet unter der zeitgemäßen Ver-
wendung signifikant überex-
pandierter handelsüblicher Bo-
genformen. Wenn diese breiten
Bogenformen mit den immer be-
liebteren, teuren Behandlungs-
methoden kombiniert werden,
kann es im Ergebnis zu einer un-
gleichmäßigen Dentition, einer
sowohl anterioren als auch pos-
terioren Diskrepanz beim Over-
jet und zum distalen Kippen der
Schneidezahnkronen kommen.
Ein solcher Effekt wurde von Bill
Proffit als „kieferorthopädischer
Look“ beschrieben. Es ist wichtig,
möglichst eine Bogenform zu
wählen, die der ursprüngli chen
Zahnbogenform des Patienten
vor Beginn der Therapie ent-
spricht. Gleichzeitig sollte ver-
sucht werden, die ursprüngli chen
Eckzahnabstände zu bewahren,
um die Stabilität zu vergrößern.
Weiterhin sollte die Koordination
der Bogenformen während der
gesamten Behandlung mit Hin-
blick auf diese beiden Regeln
überprüft werden. Ziel sollte sein,
eine stabile und gleichzeitig na-
türliche Erscheinung zu errei-
chen. Mit anderen Worten: Dem
Patient sollte man nicht ansehen,

dass er eine kieferorthopädische
Behandlung hinter sich hat. Ver-
suchen Sie nicht, ein kieferortho-
pädisches Kunstwerk zu kreie-
ren, sondern machen Sie das na-
türliche Aussehen Ihres Patien-
ten zu Ihrer Handschrift! 

Können Sie zusammenfas-
sen, was Sie bei der Entwicklung
dieses Systems besonders be-
achtet haben?
Ästhetik, Tragekomfort, Vielsei-
tigkeit und Farbenvielfalt fal-

len mir da als Erstes ein. Zu-
sammenfassend könnte man
sagen, dass Butterfly ein ästhe-
tisch ansprechendes Miniatur-
Twin-Bracket ist, dessen Vielsei-
tigkeit und Vorteile durch den
vertikalen Slot noch erweitert
werden. Das Bracket hat zudem
ein flacheres Profil mit abgerun-
deten Kanten an den Tie-Wings,
um den Tra gekomfort zu erhö-
hen. Zusätzlich sind die bunten
Gummiligaturen ein besonde-
res Highlight für viele Patien-

ten, die nun die Brackets tra -
gen können, die ihrem persön-
lichen Geschmack am ehesten
entsprechen. Unser Butterfly-
System basiert auf Modi fika -
tionen des Konzepts vorpro-
grammierter Brackets, die wir
in Resonanz auf die vom ABO
beschriebenen Probleme umge-
setzt haben. 
Dieses sowie auch andere Kon-
zepte, die ich entwickelt habe,
versucht, kleine aber kontinu -
ierliche Verbesserungen für den 

Behandlungsalltag zu bewirken.
Mit George Eliott’s Worten: „Wo -
zu leben wir, wenn nicht dazu,
uns gegenseitig das Leben ein -
facher zu machen?“ 

Originaltext „The Butterfly Sys-
tem: Brackets, Pre scription and
Auxiliaries“ er schienen in Or-
thod Pract US 2(3):18–28, 2011.
Das System ist bei der
Firma American Or-
thodontics erhältlich
(Anm. der Re daktion). 
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ANZEIGE

Abb. 31a, b Abb. 32a, b Abb. 33a, b

Abb. 31–33: Extraktionsfall, welcher mit dem Butterfly-System behandelt wurde. Das Umkehren des rechten und linken zweiten Prämolarenbrackets in beiden Zahnbögen verbesserte die parallele Ausrichtung der Wurzeln während des Lückenschlusses. 
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