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Die ASR in der Lingualbehandlung

Abb. 3: Anfangsbefund Unterkiefer Okklusalansicht.

[ Fortsetzung von Seite 1 rechts eine anndhernd neu-
trale Verzahnung auf, links

Die Diagnose entspricht einer  handelte es sich um eine hal-
skelettalen Klasse I-1I-Rela-
tion bei vertikaler Gesichts-
konfiguration (Abb. 4). Der
intraorale Befund ergab im
Oberkiefer einen ausgeprag-
ten frontalen Engstand bei
Palatinalstand der seitlichen
Schneidezdhne, einer hohen
Labialposition deslinken Eck-
zahnes und einer transversa-
len Kompression des anterio-
ren Zahnbogens (Abb. 2). Im
Unterkiefer zeigte sich ein
sehr ausgepréagter fronto-an-
teriorer Engstand bei 45° Dis-
torotation beider Caninii. Zu-
sétzlich zur elongierten Front  be Prdmolarenbreite Klasse
war eine Lingualkippung II-Molarenrelation. Der dental
der Seitenzéhne zu erkennen  abgestiitzte Tiefbiss stellte
(Abb. 3). Die Okklusion wies  sich mit einer vergroferten

Abb. 4: Anfangsbefund Fernrontgenseitenbild.

Abb. 6: Behandlungsprozess Oberkiefer Okklusalaufnahme.

sagittalen Stufe dar. Die ma-
nuelle Strukturanalyse nach
Bumann detektierte eine weit-
gehend myogene und arthro-
gene, physiologisch adaptier-
te Morphologie.
Diediagnostische Auswertung
unter Beriicksichtigung der
Patientenwiinsche fiihrte zur
Therapieentscheidung der In-
sertion einer Lingualapparatur
nach dem TOP Incognito™-
System*. Die Vorgabe einer
Non-Ex-Behandlung konnte
auch aus kephalometrischer
Betrachtungsweise zur Erhal-
tung des weitgehend harmoni-
schen Weichteil-Profilverlau-
fes gestiitzt werden.

Die Behandlung begann zur
leichteren Adaption fiir die
Patientin zunéchst mit der
Eingliederung der customized
Incognito™-Apparatur im Un-
terkiefer. Aufgrund der aus-
gepragten Rotation der Eck-
zdhne wurden diese zunédchst
ausgespart (Abb. 5). Vier Wo-
chen spéter erfolgte das Ein-
setzen der Apparatur im Ober-
kiefer mit einem NiTi-Bogen
der Dimenion 0.014". Die Aus-
formung und transversale
Entwicklung wurde erreicht
in der Bogenfolge 0.016 NiTij,
0.016” x 0.022” CuNiti (Rib-
bonwise).

Der Platzgewinn zur Einord-
nung des linken oberen Eck-
zahnes erfolgte durch se-
quenzielle Distalisation der
Molaren mittels Druck- und
Zug-NiTi-Federn auf der lin-
ken Seite am 0.016” x 0.022"-
Stahlbogen (Abb. 6-8). Da-
durch wurde auch die sagittale
Relation in eine Klasse I-Ver-
zahnung korrigiert (Abb. 10,
11). Die analoge Bogense-
quenz fiihrte im Unterkiefer
zur initialen Ausformung, bis
die Eckzdhne nachgeklebt wer-
den konnten (Abb. 9). Dane-
ben erfolgte die Aufldsung des
frontalen Engstandes durch ge-
zielte approximale Schmelz-
reduktion (Abb. 15). Die in-
terdentale Schmelzkorrektur
ermoglichte dabei auch die
Kaschierung der durch paro-
dontalen Attachmentverlust
verursachten sogenannten
black triangles. Hierzu diente
das ASR-Set 4594** der er-
leichterten systematischen
ASR-Durchfiihrung (Abb. 16).
Die modulare, vollsterilisier-
bare Aufbewahrungsbox mit
den patentierten oszillieren-
den Segmentscheiben (OS) in
den gebrauchlichsten inter-
dentalen Abtragsstédrken (0,2;
0,3; 0,4 bzw. 0,5 mm) bei tiber-
sichtlicher Anordnung verein-
fachte die exakte Erzielung
der gewiinschten Schmelz-
reduktion. Fiir jeden Betrag
zwischen 0,2 mm und 0,4 mm
standen ein- und beidseitig
belegte OS-Scheiben zur Ver-
fligung, die nacheinander an-
gewendet einen einfachen,
reproduzierbaren Schmelzab-
trag ermoglichten. Zur scho-
nenden, manuellen Kontakt-
punktauflésung wurde zuerst
der 0,08 mm diinne, extrafeine
Wabenstreifen (gelb) inter-
dental eingefiihrt. Danachder
etwas dickere (0,13 mm), mit
Normalkorn belegte blaue
Streifen.

Die um 30° (15° in beide Rich-
tungen) oszillierenden OS-
Scheiben sind in ihrer An-
wendungssequenz so aufein-
ander abgestimmt, dass sie
sich jeweils um maximal
0,05 mm in der Stiarke unter-
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Abb. 11: Seitenansicht links mit Apparatur im terminalen Stadium.
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scheiden. Mit dieser schritt-
weisen Erweiterung des in-
terdentalen Abstandes war
ein sicheres, ruckfreies Arbei-
ten gewdhrleistet, was sich
sowohl fiir den Patienten als
auch fiir den Behandler an-
genehm darstellte. Nach der
Aufhebung des Approximal-
kontaktes mit den Waben-
streifen konnte zunéchst die
erste, einseitig vorn belegte
OS-Scheibe (ebenfalls 0,13 mm
Starke) verkantungsfrei ein-
gesetzt werden. Danach folgte
die ebenfalls einseitig, dies-

mal hinten belegte OS-Schei-
be, um selektiv einen unila-
teralen Schmelzabtrag an der
gewilinschten Zahnseite zu
erreichen.Zurgleichméfigen
bilateralen Reduktion wur-
den beidseitig belegte Schei-
ben verwendet. Die exakte
Dimension der Schmelzre-
duktion wurde erreicht, in-
dem die Segmentscheiben
jeweils um 0,05 mm unterdi-
mensioniert gegeniiber der
gewiinschten Abtragsstéirke
ausgelegt sind. Zusammen
mit der Reduktion der ab-
schlieBenden Politur konnte
so der genaue Betrag erreicht

Y] WISSENSCHAFT & PRAXIS

Abb. 8: Weiterer Behandlungsverlauf Oberkiefer Okklusalansicht.

werden, ohne dass ein Nach-
messen unbedingt erforder-
lich war.

Waren Abtragsstarken von 0,3
oder 0,4mm Gesamtbetrag
vorgesehen, so verwendeten
wir Schritt fiir Schritt der
Reihenfolge nach vom Sek-
tor 0.2 jeweils oben begin-
nend die Segmentscheiben
bis zur letzten des jeweiligen
Sektors. Fiir groflere Abtrags-
starken der Dimension iiber
0,5mm beinhaltet das ASR-
Set das rotierende Instrument
Nr. 8392 im Sektor 0.5. Durch
horizontales Ansetzen des Fi-
nierers mit bewusst kurzer
Arbeitsldnge kann auf diese
Weise sehr ziigig und gleich-
zeitig prézise die entspre-
chende Schmelzreduktion
zwischen den benachbarten
Zahnen erzielt werden.

Vor der Politur ist zum Kon-
turieren, Glatten und Ab-
schriagen der Schmelzkanten
und Rundwulste das Instru-
ment Nr. 850 im Sektor Kon-
turieren des ASR-Sets vorge-
sehen. Die Anwendung mit
diesem Diamantfinierer sorg-
te fir ein funktionelles, as-
thetisches und natiirliches
Erscheinungsbild der bear-
beiteten Zahnfldchen.

Fiir die abschlieBend notwen-
dige approximale Schmelz-
politur (ASP) verwendeten
wir das ASP-Set 4598 mit
roten, blauen und weillen
CompoClips. Hier wurde durch
die Anwendung von zuerst

den blauen, roten und finalen
weiflen Polierscheiben eine
perfekte Oberflachengléattung
des Zahnschmelzes erreicht.
FlouridierungsmafBnahmen
rundeten die Zahnschmelzbe-
arbeitung ab.
DieKombinationdereinzigar-
tig individuellen Lingualap-
paratur mit den oszillierenden
Scheiben im ASR-Set zur ge-
zielten sicheren Schmelzkor-
rektur ermoglicht heutzutage
eine patientengerechte, un-
sichtbare und zugleich scho-
nende Zahnkorrektur. Insbe-
sondere erwachsene Patienten
schitzen dabei die Vermei-
dung von invasiven Zahnex-
traktionen mit all ihren uner-
wiinschten Nebenwirkungen
wie tempordre Liickenbil-
dung, Verdnderung des Weich-
teilprofils und moglicher Sto-
rungen des kranio-mandi-
bulidren Funktionskomplexes
(Abb. 17). Vor allem aber ist
dem d&sthetisch anspruchsvol-
len Patienten die ganz und gar
versteckte Zahnspange wich-
tig (Abb. 12). Sie ermoglicht ih-
nen die meist lang ersehnte
Korrektur ihrer Zahnfehlstel-
lung ohne Inkenntnissetzung
ihrer Umwelt. So gestattet die
verdnderte Welt Geheimnisse,
die Frau lieber in ihrem Inne-
rentriagt (Abb. 13,14). =

* TOP-Service fiir Lingual-
technik GmbH/3M Unitek,
www.incoghito.net (Anm.der
Red.)

Abb. 12: Naturliches schénes Lacheln trotz Zahnspange (unmittelbar vor Entfernung).

Abb. 14: Retentionsphase vier Jahre nach Entfernung der Apparatur.

Abb. 15: Approximale Schmelzkonturierung im anterioren Bereich.
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Abb. 16: ASR-Set 4594 nach Dr. Drechsler.

Abb. 17: DVT-Endbefund im FRS-Rekonstruktionsmodus (Mesantis Wiesbaden).

**Fa. KOMET/GEBR. BRASSE-

LER GmbH & Co. KG, www.

kometdental.de(Anm.derRed.)
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