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Zahnbewegungsbeschleunigung
im Fokus

gab Empfehlungen fiir die Re-
tention. Zudem ging er auf das
aktuelleThema der Beschleuni-
gung von Zahnbewegungen ein.
Hierzu présentierte er z.B. die
Ergebnisse einer Studie (Falken-
sammer et al., Clin Oral Invest
[2014] 18:2187-2192) beziiglich
des Einflusses von extrakorpo-
raler Sto3wellentherapie (ESWT)
auf die kieferorthopédische Zahn-

bewegung. Sein Resilimee: Die
Beriicksichtigung biomechani-
scher Prinzipien ist fiir eine voll-
stdndige Kontrolle von Zahnbe-
wegungen unabdingbar, das gilt
auch fiir maBgeschneiderte indi-
vidualisierte KFO-Apparaturen.
Alignerbehandlungen erfordern
den Einsatz spezieller Attach-
ments, um Zahne korrekt in die
angestrebte Position zu bewegen.

Sowohl heute als auch in Zu-
kunft werden das intraorale Scan-
nen sowie eine Kombination aus
konventioneller KFO-Behand-
lung, lingualer Therapie und
Alignertherapie basierend auf
kraftiibertragenden Systemen
der Schliissel zum Erfolg sein.
Zudem stellte er fest, dass eine
Behandlung mit Beta-Titanium-
Reverse-Curve-Bogen zu dhnli-
chen Zahnpositionen fiithrt wie
sie durch Einsatz von Multiloop-
Bogen aus Elgiloy (Kobalt-Chrom-
Nickel-Legierung) erreicht werden

konnen. Und was die Behandlung
mit StoBwellen angeht, scheint
diese die Zahnmobilitdt schnel-
ler abzubauen und einen positiven
Effektaufdie Plaquekontrolle zu
haben.

Eine neue Methode zur Uberla-
gerung und Messung maxilldrer
digitaler 3D-Modelle stellte Dr.
Niels Ganzer (Malmé) vor. Diese
istin der Lage, mogliche Veran-

derungen anatomischer Struktu-
ren des Gaumens, die aufgrund
von Wachstum oder einer Be-
handlung auftreten kénnen, zu
kompensieren. Die morphologi-
schen Verdnderungen werden
dabei mittels Deformationsana-
lyse erfasst, die auf einem Algo-
rithmus basiert, der Deforma-
tionsbereiche identifiziert und
daher —in einem zweiten Schritt
— ausschlieBlich unverédnderte
Bereiche fiir die Uberlagerung
verwendet. Im Rahmen einer
Studie testeten Ganzer und Kol-
legen dieValiditiat und Zuverlas-
sigkeit dieser neuen Methode mit
dem Ergebnis, dass diese ein aus-
sagekriftiges und zuverlassiges
Tool fiir die Messung von Zahn-
bewegungen im Oberkiefer dar-
stelle und selbst dann Resultate
mit ausgezeichneter Genauigkeit
biete, wenn morphologische Ver-
dnderungen aufgrund von Wachs-
tum oder einer kieferorthopadi-
schen Behandlung auftreten.

Einem der beiden Hauptthemen
des Kongresses — ,,Der Alveolar-
fortsatz als Grenze fiir die kiefer-
orthopédische Zahnbewegung”
widmete sich der aus biologi-
scher Perspektive gehalteneVor-
trag von Prof. Dr. Jaap C. Maltha
(Nijmegen). Auch wenn bekannt
sei, so Maltha, dass z.B. Veréan-
derungen der Inklination der
Schneidezidhne aufgrund kie-
ferorthopédischer Therapie zu
gingivalen Rezessionen fithren
konnen, wiirde diesem negativen
iatrogenen Nebeneffekt oft nicht
geniigend Beachtung geschenkt.
Griinde hierfiir sieht er vor allem
in der meist unzureichenden Stu-
dienlage, wie er anhand diverser
systematischer Reviews verdeut-
lichte. Mit Blick auf verschiedene
(histologische) Untersuchungen
verdeutlichte Maltha die biologi-
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Dass die Berticksichtigung biomechanischer Prinzipien fiir eine vollsténdige Kontrolle von Zahnbewegungen
unabdingbar ist, verdeutlichte Prof. Dr. Hans-Peter Bantleon, der in diesem Jahr die Sheldon Friel Memorial

Lecture hielt.

schen Prozesse, welche bei un-
behandelten sowie in kieferor-
thopéddischer Therapie befind-
liche Patienten zur gingivalen
Rezession fiihren konnen. Da-
bei stellte er insbesondere die
Effekte mechanischer Interven-
tionen auf das Parodontalliga-
ment,den Umbau von Alveolar-
knochen und Weichgewebe in
den Mittelpunkt und verdeut-
lichte zudem den Effekt kli-
nisch therapeutischer Interven-
tionen. Der ,bony envelope® ist
in der Lage, sich den verdndern-
den Zahnpositionen anzupas-
sen, so Maltha, sofern ihm dazu
Zeit und Raum gegeben werden.
Fiir dessen Anpassung sowie zur
Vermeidung von Rezessionen
sei jedoch ein gut funktionieren-
des Periost, Bindegewebe und
Epithel essenziell. Den Schliissel
zu den am besten geeigneten
Behandlungsmechaniken sieht
er nicht nur im Belassen der Wur-
zeln innerhalb des Alveolarfort-

1.871 Kieferorthopaden aus rund 75 Nationen waren nach Montreux gekommen, um sich tiber die Neuheiten ihres Fachbereichs zu informieren.

satzes, sondern auch darin, sol-
cheVoraussetzungen zu schaffen,
die eine erfolgreiche Anpassung
von Periost und Knochen gewéhr-
leisten. Erfordern bestimmte Be-
handlungssituationen die kie-
ferorthopddische Expansion au-
Berhalb des Envelopes, erscheint
eine Augmentation des Weichge-
webes vor Therapiebeginn sinn-
voll, oder aber man dndert den
Behandlungsplan insofern, dass
er die Voraussetzungen fiir eine
erfolgreiche biologische Anpas-
sung erfiillt.

Als zweites Hauptthema des
Kongresses hatten die Orga-
nisatoren die ,,Chirurgisch un-
terstiitzte kieferorthopéddische
Zahnbewegung“ gewéhlt. Hierzu
bot Prof. Dr. Peter Buschang
(Dallas) einenumfangreichen
Uberblick iiber verschiedene
chirurgische Verfahren zur Un-
terstiitzung von Zahnbewegun-
gen und zur Férderung der Kno-
chenbildung. Dabei ging er ins-
besondere auf die Kortikotomie
ein, welche auf einer beabsich-
tigten lokalen Schwéchung des
kortikalen Knochens beruht, in
deren Folge es zu einem regiona-
len Beschleunigungsphdnomen
(Regional Accelerated Phenome-
non, RAP) kommt, das durch Er-
hohung des Stoffwechsels des
Knochens und seiner Deminera-
lisierung letztlich zu einer schnel-
leren Bewegung der Zdhne durch
den geschwéchten Knochen fiihrt.
Jedoch sei die Dauer dieses Ef-
fekts limitierter als allgemein an-
genommen (max. zwei bis drei
Monate), so Buschang, daher
sollte die Kortikotomie durch-
gefiihrt werden, wenn die grof3-
ten kieferorthopédischen Zahn-
bewegungen benétigt werden.
Am wichtigsten erscheine hier-
bei der Fakt, dass der Umfang
der Verdnderungen vom Ausmaf
der Schwéchung abhinge. Je
groBer diese ist, desto umfang-
reicher seien die knéchernen Ef-
fekte und die Zahnbewegungen.
Zudem verdeutlichte Buschang,
dass die periostale Durchblutung
elementar wichtig fiir eine schnel-
lere Zahnbewegung sei,weshalb
ein Eingriff mit Lappenbildung



] EVENTS

Prof. Dr. Flavio Uribe (I.) gab einen umfangreichen Uberblick hinsichtlich klinischer und tierexperimenteller Studien zur Beschleunigung von Zahnbewegungen bei
regionaler Schwéchung des Alveolarknochens. Prof. Dr. Jaap C. Maltha (r.) betrachtete aus biologischer Sicht den Alveolarfortsatz als Grenze kieferorthopéadischer

Zahnbewegungen.

Auch Prof. Dr. Raffaele Spena (I.) und Prof. Dr. M. Ali Darendeliler (r.) brillierten mit hochinteressanten Vortragen zur Beschleunigung von Zahnbewegungen.

allein schon eine wichtige Rolle
spiele.Verfahren, die versuchen,
den Kortikalknochen ohne Lap-
penbildung zu verletzen - die
weniger invasiven Anséitze (z.B.
Mikro-Osteoperforationen [z.B.
PROPEL™]) — seien hingegen
als problematischer zu sehen.
Denn sofern lappenlose Eingriffe
nicht sowohl die Kortikalis als
auch das Knochenmark erheb-
lich schwichen, sei keine Zu-
nahme des Zahnbewegungsum-
fangs zu erwarten.

Die Ergebnisse einer Mikro-CT-
Studie, welche die Effekte von
Mikro-Osteoperforationen bei
Anwendung der PROPEL™-Ap-
paratur bei kieferorthopadisch
induzierter Wurzelresorption un-

E0S 2017
[Bildergalerie]

El.'l
-

tersuchte, stellte Prof. Dr. M. Ali
Darendeliler (Sydney) vor. Gegen-
stand der Untersuchung waren
20 Probanden, derenim Rahmen
ihrer KFO-Behandlung die obe-
ren ersten Pramolaren extrahiert
werden sollten. Vor der Extrak-
tionwurde fiir die Dauer von vier
Wochen eine Kraft von 150g an
beiden oberen Prédmolaren appli-
ziert, die diese nach bukkal kip-
pen sollten. Auf einer Seite wurde
parallel die PROPEL-Apparatur
eingesetzt, wobei die Mikro-Osteo-
perforationen (MOPs) in einer
Tiefe von 5mm auf der mesialen
und distalen Seite im mittleren
Wurzelbereich erfolgte. Nach
28 Tagen wurden beide Pramola-
ren extrahiert, mittels Mikro-CT
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Veranstaltungsort des diesjahrigen Events war das Montreux Music & Convention Centre.

gescannt und das Ausmalf der
aufgrund der MOP entstandenen
Wurzelresorptionskrater mit den
Priamolaren der Kontrollgruppe
verglichen. Das Ergebnis zeigt,
dass die Anwendung von MOPs
im Umfeld der kieferorthopédisch
bewegten Pramolaren zu signi-
fikant mehr (42 Prozent) Wurzel-
resorptionen fiihrte. Des Weite-
ren prasentierte Darendeliler die
Resultate einer weiteren Studie,
die die Effekte bei Anwendung
des Piezocision™-Verfahrens und
MOP bei der Distalisation von
Eckzdhnen untersuchte. Klinisch
(Beschleunigung der Zahnbewe-
gung) konnte er hierbei keine
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Insgesamt 55 Aussteller zeigten ihre Produktinnovationen im Rahmen der begleitenden Industrieausstellung.
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signifikanten Unterschiede fest-
stellen. Hinsichtlich Wurzelre-
sorption verwies der Referent
darauf, dass beide Techniken das
Ausmalf der Wurzelresorption
erhohen konnen, wobei bei der
Piezocision-Technik zudem das
Risiko der Beschadigung benach-
barter Wurzeln besteht. Sein Re-
siimee: Bei Patienten mit einem
hohen Risiko fiir Wurzelresorp-
tionen miissen Behandler zwin-

) OnysCeph™ - Modl OrthoLox 30.

gend aufpassen, wenn Sie bei
Anwendung von Kortikotomie,
Piezocision und MOP den Effekt
des regionalen Beschleunigungs-
phénomens (RAP) ausnutzen wol-
len. Zudem miisse die Prozedur
wiederholt werden. Beziiglich der
klinischen Effekte (Beschleuni-
gung von Zahnbewegungen) be-
darfes definitivweiterer Studien.
Auch die Vortrage von Prof. Dr.
Flavio Uribe (Connecticut), der
die Ergebnisse diverser klinischer
Studien und tierexperimenteller
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Untersuchungen hinsichtlich der
Beschleunigung von Zahnbewe-
gungen bei regionaler Schwi-
chung des Alveolarknochens aus-
wertete, und Prof. Dr. Raffaele
Spena (Neapel), der eine etwas
andere Sichtweise auf die Zahn-
bewegungsbeschleunigung und
Reduzierung von Behandlungs-
zeiten présentierte, waren in die-
sem thematischen Zusammen-
hang hochinteressant.

Die EJO Open Session, eine vom
Herausgeber des European Jour-
nal of Orthodontics (David Rice)
geleiteten Diskussionsrunde,
fasste das Thema der Beschleu-
nigung von Zahnbewegungen
dann noch einmal abschlieBend
zusammen. Dr. Padhraig Fleming
(Kieferorthopéde, London), Dr.
Alpdogan Kantarci (Parodonto-
loge, Cambridge) und Prof. Dr.
Martyn Cobourne (Kieferortho-
pédde, London) legten dabei ihre
ganz personliche Sicht zum The-
ma dar. Wahrend Fleming z.B.
auf die nicht unerheblichen Ri-
siken verwies, die insbesondere
mit invasiveren Methoden ver-
bunden sind, und die Frage stellte,
welcher Preis letztlich gezahlt
werden miisse, um ein wenig ef-
fektiver zu sein, sah Kantarci in
der Anwendung der Photobio-
modulation durchaus eine (vor
allem bei parogeschéidigten Pa-
tienten) sichere Alternative zu chi-
rurgischenEingriffen. Cobourne
widmete sich dem Einsatz von
Vibrationsgeréten (z.B. Accele-
Dent™ oder VPro5®), wobei er
u.a. provokant in den Raum
stellte, ob 1 mm mehr an Zahn-
bewegung tatsédchlich die vielen
Stunden rechtfertigten,in denen
die Patienten solch Gerite im
Mund tragen miissen. Er sehe
hier keinen signifikanten Effekt.
Auf die abschlieBende Frage des
Moderators an die drei Referen-
ten, ob fiir sie die Beschleunigung
von Zahnbewegungen mehr als
ein Placeboeffekt sei, antworte-
ten Fleming und Cobourne ent-
sprechend mit Nein. Lediglich
Kantarci bejahte, stellte jedoch
klar, dass es unerlésslich sei, die
Biologie jeder einzelnen Methode
umfassend zu begreifen.
AbschlieBend sei an dieser Stelle
noch auf einen Vortrag zumThe-
ma ,Biofilmmanagement“ verwie-
sen. Prof. Dr.Yijin Ren (Groningen)
stellte dabei einen neuen Ansatz
zur Bekdmpfung bakterieller Bio-
filme vor. Uber 60 Prozent aller

Beeindruckend international présentierte sich der diesjéhrige EOS-Kongress. Oben: Prof. Dr. Lorenzo Franchi
von der Universitat Florenz. Umeq: Dr. Niels Ganzer von der Universitat Malmg (I.). Dieser hielt einen Vortrag,
indem er eine neue Methode zur Uberlagerung und Messung maxillarer digitaler 3D-Modelle vorstellte.

von Arzten behandelten Infek-
tionen beim Menschen seien
auf Biofilme zuriickzufiihren, so
Ren, wobei der am meisten un-
tersuchte Biofilm die dentale
Plaque mit tiber 700 verschie-
denen Bakterienspezies sei. Im
Rahmen kieferorthopédischer
Behandlungen bilden z.B. bei
festsitzenden Apparaturen die
Klebeiiberschiisse im Bracket-
umfeld aufgrund ihrer rauen
Oberflache optimale Vorausset-
zungen fiir die Akkumulation
von Plaque. Aber auch an he-
rausnehmbaren Geréten oder ge-
klebten Retainern komme es zur
Plaquebildung.Ren’s Institut hat
ein biokompatibles, 3D-druck-
bares antibakterielles Kompo-
sitmaterial entwickelt, welches
schédliche Bakterien bei Kon-
takt abtotet. Dieses zum Patent
angemeldete Komposit behélt
seine Wirkung und mechani-
schen Eigenschaften auch nach
dem 3D-Druck bei, sodass es ins-
besondere fiir die Herstellung
von oralen/medizinischen Ge-
rédten von grolem Interesse ist.
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Modul TADmatch (Fa. Promedia). Links: Bedienoberflache Modulfenster (Entwurf). Rechts: 3D-Exportfenster.

Industrieausstellung

Wie eingangs erwdhnt, war die
diesjahrige Industriemesse spiir-
bar reduziert. Einige (auch grof3e)
Firmen waren gar nicht erst an-
gereist, andere prasentierten sich
im ungewohnt kleinen Umfang.
Was die Neuheiten angeht, gab
es — bis auf eine Ausnahme - ei-
gentlich nichts, wortiber in der
KN nicht schon im Rahmen vor-
heriger Kongressnachlesen (IDS,
AAO) berichtet wurde. Insofern
soll hier nur eine Innovation vor-
gestellt werden, welche die Fir-
ma Promedia prisentierte. Mit
TADmatch wird voraussichtlich
zur DGKFO ein neues Modul in-
nerhalb der bekannten Behand-
lungssoftware OnyxCeph3™ ver-
flighar sein, das einen digitalen
Workflow zur optimierten Posi-
tionsplanung von Miniimplan-
taten (neben OrthoLox kiinftig
auch weitere Systeme in der Bi-
bliothek verfiigbar) ermdéglicht.
Die Planung der Minischrauben-
positionen erfolgt hierbei in Re-
lation zu virtuellen Modellen und
zusétzlichen 2D- und 3D-Bildvor-
lagen. Somit kann die Anferti-
gung skelettal verankerter KFO-
Apparaturen als eigenstdndiger
digitaler Arbeitsablauf (FRS -
dessen digitale 3D-Ansicht - di-
gitale Schraubenpositionierung
— 3D-Druck OK-Modell inklu-
sive Position der Bohrhiilsen —
Herstellung Tiefziehfolie inklu-
sive Bohrhiilse) in der Praxis ein-
gegliedert werden.

Ausblick

Der ndchste EOS-Kongress fin-
det vom 17. bis 21. Juni 2018 in
Edinburgh statt. Tagungsprasi-
dent ist Dr. Dirk Bister. &



