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I EVENTS

Mutiger Jubilaumskongress mit (inter-)nationaler Top-Besetzung

Fiinf Jahre Symposium zur Erwachsenenkieferorthopédie.

Zum Jubildum musste das Sym-
posium von IKG und BDK aus
technischen Griinden umziehen
— und fand an neuer Stelle zu
neuer GroBe: Uber 140 Teilneh-
mer kamen Anfang Juli 2015 nach
Stuttgart, um zusammen mit der
wissenschaftlichen Leiterin Prof.
Dr. Angelika Stellzig-Eisenhauer
(Wiirzburg) und Dr. Gundi Min-
dermann als Représentantin der
Veranstalter IKG und BDK ein
Update aus (inter-)nationaler
Sicht zu genieflen. Die Meniikarte
des Symposiums entsprach einem
Angebot fiir fachliche Gourmets:
Alle Referenten gehorten zur re-
nommierten Angle Society und
stellten nicht nur herausragende
Falle vor, sondern auch, ein Zei-
chenwahrer Grofie, selbst einge-
stufte ,Misserfolge*.

»,Das Jubildiumsprogramm ist ein
wunderbares Beispiel dafiir, was
wir heute in der Erwachsenen-
kieferorthopédie leisten konnen,
aber auch dafiir, wo wir unsere
Grenzen erkennen miissen®, sagte
Professor Stellzig-Eisenhauer zur
BegriiBung. Sie sei sehr gliicklich,
dass alle eingeladenen Referen-
ten trotz teilweise komplizierter
Anreise nach Stuttgart gekom-
men seien. Dass die Symposium-
teilnehmer dies ebenso sahen,
zeigte der lang anhaltende Bei-
fall am Schluss des Tages und
der trotz sommerlicher Hitze bis
zum Endevoll besetzte Saal. Bei-
fall gab es aber auch zu Beginn:
Dr.Mindermann dankte Profes-
sor Stellzig-Eisenhauer fiir die
hervorragende wissenschaftliche
Leitung der Symposien in den
letzten fiinf Jahren und Dr. Bjérn
Ludwig (Traben-Trarbach) fiir
sein unermiidliches Engagement
wéahrend dieser Zeit. Die Veran-
staltungsreihe habe fast Auflen-
seitercharakter gehabt, als sie im
Jahr 2011 mit 32 Teilnehmern an
den Start gegangen sei — mittler-
weile habe sie sich zu einem Fix-
punkt fiir alle Kolleginnen und
Kollegen entwickelt, die sich fiir

ANZEIGE

Blumen als Zeichen fiir groBen Dank und Beifall fiir ein ungemein erfolgreiches Konzept: Dr. Gundi Mindermann (I.) dankte Prof. Dr. Angelika Stellzig-Eisenhauer nicht nur
fur funf Jahre groRen Einsatz fiir das Symposium zur Erwachsenen-Kieferorthopédie, sondern auch fiir ein ungemein hochwertiges Jubilaumsprogramm.

Erwachsenenkieferorthopidie
interessieren: ,Dasist Ihr Erfolg,
liebe Frau Professor Stellzig-
Eisenhauer! Dafiir bedanken
wir uns sehr herzlich!“

Was die internationale kiefer-
orthopéddische Wissenschaft und
Praxis aktuell zum Thema Er-

wachsenenkieferorthopédie
diskutiert, stellten die Refe-

renten zu den unterschied-

lichsten Themen vor und po-
sitionierten sich auch mit eige-
ner Erfahrung. Spannend begann
es bereits mit Dr. Ute Schneider-
Moser (Bozen/Italien). Beim The-
ma Liickenoffnung versus Lii-
ckenschluss bei Nichtanlage der
oberen seitlichen Schneidezédhne
wurde deutlich, dass Liickenoff-
nung in der amerikanischen Fach-
welt favorisiert wird, der Kiefer-
orthopéddische Liickenschluss
hingegen in der européischen.
Und, dass Dr. Schneider-Moser
dem Consensus der europdischen

im Blick behalten ...

Immer das

~ Wichtigste

Angle Society aus dem Jahr 2012
nicht uneingeschrédnkt folgen
mag. Am Beispiel einer Liicken-
offnung mit anschlieBender Im-
plantatversorgung zeigte sie, wie
ausreichend Platz fiir das Implan-

tat nicht nur im Kronen-, sondern
auch im Wurzelbereich geschaf-
fen werden kann, um dieses ge-
fahrlos fiir die Nachbarzéhne und
den umgebenden Knochen inse-
rieren zu konnen. Ihre Einschét-
zung zur modernen Erwachse-
nenkieferorthopédie allgemein:
,Die interdisziplindre Zusam-
menarbeit ist Kunst, sie ist krea-
tiv und sie ist Leidenschaft! Wir
miissen offen bleiben fiir die Evi-
denz anderer! Esistunglaublich,
was heute alles erreichbar ist!“

Beispiele, auch fiir kritische Po-
sitionen, lieferten die nachfolgen-
den Referenten wie Dr.Thor Hen-
rikson (Malmoé/Schweden), der
bekannte: ,Bei Erwachsenen ar-
beite ich am liebsten mit Kera-
mikbrackets. Ich habe viele Jahre
lingual gearbeitet—und viele graue
Haare bekommen!“ Bukkale Bra-
ckets seien ,keine glamourdse
Behandlung, bringen aber ein

pravention.
funktion.
asthetik.

perfektes Ergebnis!“Eine eigens
durchgefiihrte Fragebogenaktion
beleuchtete, wer eigentlich ,der
erwachsene Patient“ in der Kie-
ferorthopédie ist. Demnach kam
fast jeder zweite auf Uberweisung
vom Hauszahnarzt, Anlasse wa-
ren , Asthetik“ oder auch eine
voranschreitende Zahnfehlstel-
lung. Zwei Drittel aller Patienten
wurden mit bukkalen Brackets
versorgt,73 % im Ober-und Unter-
kiefer, knapp ein Drittel
benoétigte eine Extrak-
tionstherapie. Entspre-
chende Patienten stellte er in
Féllen und Lésungen vor.
Aufeinen , Blick hinter die Kulis-
sen“nahm Dr. Lorenz Moser (Bo-
zen/Italien) die Teilnehmer mit,
genauer: auf den Weg, die wahre
Geschichte hinter einem Fall zu
suchen. Am Beispiel von sechs
Patienten mit Tiefbiss lehrte er
Sehen: ,,Was fiir ein skelettales
Problem steht dahinter?“ Seine
Empfehlung: ,Keep it simple. Die
Auswahl der Brackets spielt keine
Rolle - nur richtig positionieren
sollte man sie konnen!“ Sponta-
nen Zwischenbeifall gab es fiir
sein kritisches Statement: ,Es
ware schon, hier auch den einen
oder anderen Zahnarzt zu sehen
—die sehen doch solche Patienten
in ihrer Praxis!“

Um den Vergleich konventionel-
ler Konzepte versus Unterkiefer-
distraktion im Bereich kombiniert
kieferorthopéadisch-kieferchi-
rurgischer Verfahren ging es bei
Dr. ArniThordarson (Reykjavik/
Island). Im Fokus stand das Ver-
meiden kurzzeitiger oder dauer-
hafter Nervverletzungen. An Bei-
spielen wurde deutlich, dass nicht
prinzipiell das klassische Vorge-
hen der Unterkiefervorverlage-

rung nach Obwegeser-Dal Pont,
sondern die individualisierte Os-
teotomie der sichere Weg sei. Zu-
dem habe sich die Piezochirurgie
als schonendes Verfahren erwie-
sen. Auch eine Distraktionsosteo-
genese konne eine gute Alter-
native zur herkbmmlichen Me-
thode sein.

Sehr mutig war Dr. Karin Binner
Becktor (Kopenhagen/Dénemark),
die explizit ihre ,Misserfolge“ mit
dem Auditorium teilte, um daraus
zu lernen. Dabei konzentrierte sie
sich auf die Lingualtechnik, um
die Moglichkeiten und Grenzen,
mit und ohne Zahnextraktionen,
zu diskutieren. Am Beispiel eines
Liickenschlusses sagte sie: ,Da
bin ich mit der lingualen Appara-
tur Kklar gescheitert.“ Auch Félle
mit vorzeitigem Debonding stell-
te sie vor, ,weil der Behandlungs-
verlauf nicht wiinschenswert
war“ und zu Wurzelresorption ge-
fiihrt hatte. Die Reihe eindrucks-
voller und erkenntnisreicher
»Misserfolge“ fiihrte Dr. Bjorn
Ludwig im Abschlussvortrag
gleich mit weiteren eigenen Bei-
spielen weiter: ,Diese Patientin
hier war nach der Behandlung
nicht zufrieden. Grund: Sie woll-
te aussehen wie frither. Meine
Lehre: Bei der Erwachsenenbe-
handlung geht es auch um die Er-
wartungshaltung der Patienten.
Diese hatte ich vergessen, zu er-
kunden.“ Dabei sei es gar nicht
so einfach, Misserfolg zu defi-
nieren: ,Diese Frage macht mich
ganz unruhig.“ Auch eine nicht
ausreichende Diagnostik kénne
zum Scheitern fiihren: ,Der Fall
sah total leicht aus, bis ich die
Diskusverlagerung entdeckte...”
Da das optische Ergebnis bei der
Erwachsenenbehandlung meist
im Fokus steht, sei eine umfang-
reiche fotografische Dokumenta-
tion unumginglich, ebenso wie
eine gut visualisierte Patienten-
aufkldrung. Seinen Abschluss-
worten, adressiert an Professor
Stellzig-Eisenhauer, schlossen
sich Auditorium und Veranstal-
ter an: ,,Vielen Dank fiir finf grof3-
artige Jahre!“ Die Veranstaltungs-
reihe wird, das sicherten IKG und
BDK zu, fortgesetzt, ab 2016 un-
ter Leitung von Prof. Dr. Philipp
Meyer-Marcotty (Gottingen),der
das Konzept mit eigenen Facetten
neu gestalten wird. Der Termin
wird in Kiirze fixiert. =5
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Accusmile’.
itale KFO nach Maps.

Accusmile® von FORESTADENT gibt Ihnen die volle Kontrolle iiber die
digitale KFO-Behandlung mit Alignern. Ob 3D-Scan des Abdrucks,
digitales Setup mit der Orchestrate 3D Software oder das Herstellen
von Alignern: Welche Schritte der Fertigung in lhrer Praxis stattfinden,
bestimmen Sie selbst. Auch eine Neuanfertigung bei Beschddigungen
oder Verlust ist innerhalb weniger Minuten realisierbar. Denn die
Tiefziehmodelle sind bei Ihnen vor Ort. Auch kurzfristige Anderungen
der Behandlungsabldufe sind méglich. So haben Sie jede Phase der
digitalen Planung und Fertigung im Griff. Bestimmen Sie selbst
das Tempo Ihres Einstiegs in die digitale KFO und nutzen Sie die

Modglichkeiten der Wertschopfungskette in Ihrer Praxis optimal aus.
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