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55 Aktuell

Laserin der
KFO-Praxis (2)

Wie die Lasertechnologie
in der Kieferorthopadischen
Klinik zum Einsatz kommt,
erldutert Dr. M.Sc. Peter Klee-
mann in Teil 2 der dreitei-
ligen KN-Artikelserie. Da-
bei stehen insbesondere die
Hartgewebeanwendungen im
Mittelpunkt.
Wissenschaft & Praxis
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Wartezimmer-
Aufenthalt

Helmut SeBler zeigt Mog-
lichkeiten auf, wie Patienten
das Warten in KFO-Praxen
so angenehm wie moglich
gestaltet und dabei gleich-
zeitig die Patientenbindung
erhoht werden kann.
Praxismanagement
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Ablaufe
verschlanken

Wie mithilfe eines pro-
fessionalisierten Qualitéts-
managements listige biiro-
kratische Prozesse in der
kieferorthopéddischen Pra-
xis verschlankt werden kén-
nen, erlautert Renate Maier.

Praxismanagement
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WCO im Portrat

KN sprach mit den Ge-
schaftsfiihrern der World
Class Orthodontics/Ortho
Organizers GmbH, Hubert
Stiefenhofer und Michael
Penthin, tiiber aktuelle Ent-
wicklungen sowie kiinftige
Projekte.

Portrat
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Mechanische Strategien zur Verbesserung
der Behandlungsstabilitat offener Bisse

Ein Beitrag von Prof. Dr. Guilherme Janson, Direktor der Abteilung Kieferorthopidie der Bauru Dental
School der Universitit Sao Paulo/Brasilien, und Prof. Dr. Fabricio Valarelli von der Inga Dental School
in Maringa/Brasilien sowie Koordinator des Orthodontic Specialty Program des Dental Post-Graduate

Institute in Bauru/Sao Paulo.
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Abb. 1: Die Gaumenklammer funktioniert wie eine mechanische Barriere fir die Zunge, wobei sie die normale vertikale Entwicklung der Frontzahne ermdglicht.

In der Behandlung von Milch-
zahn- und Wechselgebissen muss
die Therapie und Stabilitét eines
frontal offenen Bisses anders
angegangen werden als im blei-
benden Gebiss, da die dentoske-
lettale Reaktion auf die Behand-
lung und die Stabilitidt anders
sind.'

Behandlung im Milchzahn-
und Wechselgebiss

Die Behandlung im Milchzahn-
und Wechselgebiss kann wie folgt
zusammengefasst werden: Vor
einem Alter von fiinf Jahren soll-
ten keine Apparaturen eingesetzt
werden. Es wird lediglich eine

Der progene Formenkreis

Ein Beitrag zur Therapie von Klasse III-Dysgnathien von Kiefer-
orthopéde Dr. Heiko Goldbecher und Priv.-Doz. Dr. Dr. Robin
Seeberger, Facharzt fiir MKG-Chirurgie und Oralchirurgie.

Die Klasse III-Dysgnathie stellt
eine skelettale Abweichung der
Lagebeziehung zwischen Ober-
und Unterkiefer in der Sagittal-
ebene dar. Haufig ist diese mit ei-
ner Abweichung der Grofe des
Oberkiefers (klein) und Unterkie-
fers (grof) kombiniert. In Abhéin-
gigkeit, in welcher(n) der jeweili-
gen Ebene(n) die Lagebeziehung
zwischen Ober- und Unterkiefer
noch zusétzlich eine Abweichung
erfahrt, ergeben sich weitere Pro-
bleme in der Therapie und Reten-
tion des Behandlungsergebnisses:
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Ebenen

Sagittalebene (KIG M):

progen <> pseudoprogen
Vertikalebene (KIG O):

offen <> tief

Transversale (KIG K):

ein- oder beidseitiger Kreuzbiss

Friihbehandlung -
frihe Behandlung

Die hdufigste Anomalie des pro-
genen Formenkreises ist in der
Milchzahndentition und dem frii-
hen Wechselgebiss der ein- oder
beidseitige Kreuzbiss (Abb. 1).
So macht der Kreuzbiss ca. 35 %
der Frithbehandlungsfélle im Pa-
tientengut unserer KFO-Praxis
aus. Kreuzbisse lassen sich gut
mithilfe herausnehmbarer Be-
handlungsmittel, wie z.B. einer
Dehnplatte mit seitlichen Aufbis-
sen (Abb. 2), therapieren. Wenn
sich andere Abweichungen wie
z.B. offene Bisse hinzugesellen,
besteht auch die Moglichkeit, den
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Belohnungsstrategie empfohlen,
d.h.vorzuschlagen, die Gewohn-
heit des Daumen- oder Schnul-
lerlutschens gegen ein Spielzeug
einzutauschen, das das Kind ha-
ben will.” Ab einem Alter von
fiinf Jahren muss die Gewohn-
heit mithilfe einer Gaumenklam-
mer oder Zungensporen abge-

wohnt werden."” Wenn aufgrund
einer Nasenblockade ein Mund-
atmungsproblem besteht, sollte
das Kind zur Behandlung an ei-
nen Hals-Nasen-Ohren-Facharzt
uberwiesen werden. Nach Schlie-
Bung des offenen Bisses sollte
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