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sGenaue, unverfalschte und vollstandige Informationen*

KN sprach mit Dr. J. Martin Palomo, Associate Professor und Direktor der Orthodontic Residency sowie Direktor des
Craniofacial Imaging Center der Case Western Reserve University Cleveland/Ohio, iiber den klinischen Einsatz von digitaler Volumentomografie
(Cone-Beam-CTs) in der Kieferorthopéadie.

5 Wie viele KFO-Patienten wei-
sen Threr Meinung nach derzeit
mindestens eine rechtfertigende
Indikation fiir ein Cone-Beam-
CT (DVT) im Rahmen einer kie-
ferorthopéddischen Diagnose auf?
Wir alle wissen, dass es aufgrund
der sogenannten ,rechtfertigen-
den Indikationen® in der Kiefer-
orthopédie keinen routinemafi-
gen Einsatz von CBCTs geben
kann. Der Grund fiir diese recht-
fertigenden Indikationen hat mit
der Strahlenbelastung zu tun und
diese diirfte heutzutage eigent-
lich kein Thema mehr sein. Auf-
grund aktueller Fortschritte in der
CBCT-Technologie konnen wir
jetzt 3-D-Aufnahmen bei niedri-
geren Strahlendosen realisieren
als dies bei vielen existierenden
2-D-Geréten der Fall ist, die ge-
nerell verwendet werden. Einen
Grund, statt einer 2-D- eine 3-D-
Aufnahme zu verwenden, stellt
das Mehr an diagnostischer In-
formation dar, die genau, unver-
falscht und vollstdndig ist. Fille,
bei denen wir es mit Asymme-
trien zu tun haben, anterior-pos-

terioren Diskrepanzen oder nicht
durchgebrochener Dentition, kon-
nen wir meiner Meinung nach in
3-D besser analysieren.

Y CBCT-Spezialisten betonen
stets, dass rechtfertigende Indi-
kationen fiir ein CBCT in der Kie-
ferorthopédie sich komplett von
anderen Fachbereichen der Zahn-
medizin unterscheiden, da ein Pa-
tient hier fiir gewohnlich nur ei-
ne spezifische rechtfertigende In-
dikation fiir eine CBCT-Aufnahme
aufweist. Dennoch weisen KFO-
Patienten meist eine ganze Serie
an ,rechtfertigenden Indikatio-
nen“ wie ein individuelles peri-
dentales Knochenangebot, Be-
funde der nasalen Luftwege, Si-
nusbefunde, TMJ-Befunde oder
Befunde der posterioren Luftwege
auf. Wie denken Sie dariiber?

Ich denke, der einzige Grund, der
gegen eine 3-D-Aufnahme spricht,
ist, wenn der Patient dadurch ei-
ner groBeren Strahlung ausge-
setzt wire. Ist dies nicht mehr der
Fall, kann ich keinerlei Vorteil bei
Einsatz von zweidimensionalen

gegeniiber dreidimensionalen
Aufnahmen erkennen. Ich glaube,
dass die durch ein DVT gesam-
melte Information einen grofien
Unterschied in der Diagnostik
und Behandlungsplanung aus-
macht und nicht auf eine ein-
zelne Indikation reduziert ist.

B Planmeca bietet ein neues
yultra low dose protocol“ mit
14,7uSv fiir ein groBes Field-of-
View-DVT. Konnte dies den Durch-
bruch der CBCT-Technologie in
der Kieferorthopédie bedeuten?
Ja. Eine solch geringe effektive
Dosis zu erreichen, ist bahnbre-
chend in der Kieferorthopéadie.
Es wird uns ermoglichen, die Vor-
teile von DVTs oOfter zu nutzen,
ohne dass der Patient dabei einer
groferen Strahlung ausgesetzt ist.

B9 Aktuelle Studienzeigen,dass
es nicht einen wissenschaftlichen
Beleg dafiir gibt, dass es durch
Strahlendosen unter 100pSv zu
irgendwelchen nachteiligen Ne-
benwirkungen fiir das Gewebe
kommt. Dariiber hinaus sind im-

mer mehr Erkenntnisse verfiig-
bar, dass das alte LNT-Modell
(Linear No Teshold) nicht gene-
rell giiltig ist. Was denken Sie,
warum ignorieren so viele Threr
Kollegen diese wissenschaftli-
chen Fakten?

Ich glaube nicht, dass diese Fak-
ten ignoriert werden. Jedoch da es
keinen Nachweis fiir eine Heilung
bzw. fiir eine Nicht-Schidigung
bei niedrigen Dosen gibt, muss

SN Adresse

J. Martin Palomo DDS, MSD

Case School of Dental Medicine
Associate Professor and Director of
Orthodontic Residency

Director Craniofacial Imaging Center
2124 Cornell Rd.

Cleveland

OH 44106

USA

Tel.: +1216 368-2449

Fax:+1216 368-0145
palomo@case.edu
http://orthodontics.case.edu
http://ImagingCenter.case.edu

ein verantwortungsbewusster
Gesundheitsdienstleister unter
Annahme des extremsten Fall-
szenarios arbeiten, was in die-
sem Fall das LNT-Modell ist. Wir
hoffen, dass sich zeigen wird,
dass dies nicht der Fall ist, doch
bis dahin sollten wir diesem Mo-
dell folgen.
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~DIE PERLE IST DER INBEGRIFF NATURLICHER SCHONHEIT.
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discovery® pearl — das neue, hochasthetische Bracket von Dentaurum — hat sich in Gber drei Jahren
Entwicklungszeit zum neuen MaBstab in der asthetischen Zahnkorrektur entfaltet: Im Ceramic
Injection Molding-Verfahren aus hochreinem, polykristallinem Aluminiumoxid hergestellt, passt sich
discovery® pearl dank seiner Farbe, hohen Transluzenz und idealen GréBe nahezu unsichtbar an die
naturliche Zahnumgebung an. Fir eine faszinierend diskrete und hocheffiziente Zahnkorrektur, die alle
Vorteile der discovery® Bracketfamilie bietet.
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