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Vazené damy, vazeni panové, milé kolegyné, mili kolegové,

neni to tak davno, co jsme se setkali v Brné na XI. Kongresu
Ceské ortodontické spole¢nosti. Nyni nastava opét ¢as, kdy se
pfipravuje nade dalsi setkani. Tentokrat mam to potéseni, Ze
Vas po péti letech mohu znovu pozvat do Prahy, do mésta na
Vltavé, do mésta plného véZi a historie.

Co nejsrde&néji Vas zvu na XII. kongres Ceské orto-
dontické spolecnosti, ktery se bude konat ve dnech
22. - 24. 9. 2011. Kongres se bude konat v pfijemném
prostiedi sald Corinthia Hotel Prague.

Hlavni téma tentokrat bude Straight wire technika — dnes jiz
bezpochyby nejpouzivanéjsi technika mezi ortodontisty. Jisté
si vSichni radi poslechneme nové poznatky a posledni novin-
ky z této oblasti. Kongresovy kurz na toto téma povede Dr.
Hugo José Trevisi, ktery v Ceské republice je$té nikdy nepfed-
nasel. Dr. Trevisi patfi mezi velké propagatory této metody
a je jednim z autor( techniky MBT. Bude nam proto velkou
cti ho na nasem kongresu privitat.

Druhé nosné téma kongresu jsou RozStépy. Pozvali jsme
uznavané odborniky, ktefi nam sdéli nejnovéjsi poznatky
v této problematice. Dalsi pfednasky budou v sekci Polyte-
matika, kde bude mit sva sdéleni mnoho dalSich vybornych
odbornikd nejen z fad ortodontistti, z Ceské republiky i ze
zahrani¢i. Cestnou prednasku Bedficha Neumanna bude ten-
tokrat mit jeden z nejlepsich svétovych ortodontistd, v Ceské
republice velmi dobfe znamy Bjorn U. Zachrisson.

Ani tentokrate jsme nezapomnéli na sekci pro ortodontické
asistentky a zubni techniky. Doufam, Ze se i jim budou vy-
brand témata libit a Ze se naseho kongresu zdcastni v hoj-
ném poctu. Pro spolecensky vecer jsme nasim nejblizsim spo-
lupracovnikim vybrali prostory nedévno zrekonstruované
Malostranské Besedy.

Prezidentsky vecer bude probihat v reprezentativnich prosto-
rach jednoho z prazskych palact na Malostranském namésti.
Na patecni vecer Vas srdecné zvu do Kaiserstejnského paléce,
kde se opét vSichni mizeme setkat a pobavit, tentokrat pfi
ténech swingu. Pokud budete mit chut, budeme radi, kdyz
pfijdete v dobovém obleceni ze 30. let minulého stoleti.

Na setkani s Vami se tési cely pfipravny vybor kongresu.

Hana Tycova
prezidentka kongresu

MUDr. Hana Tycova

Prezidentka kongresu

Ladies and gentlemen, dear colleagues,

not a long time ago we met in Brno at the XI*"" Congress of the
Czech Orthodontic Society. Now we are in the midst of prepa-
rations for yet another of our annual meetings. | am extremely
proud, that again after 5 years, | can invite you all to Prague, city
on the Moldau river, city of many towers and a long history.

Please accept my warm invitation to the XII*" Congress
of the Czech Orthodontic Society, which will take place
from September 22" to September 24% 2011. This time
the congress venue will be the Corinthia Hotel Prague and its
comfortable conference halls and suites.

The main topic of the congress is going to be the straight-wire
technique, which is undoubtedly the most widely used technique
among orthodontists today. We will surely all be interested to
hear new ideas and the latest developments in this field. Dr. Hugo
Trevisi will hold a congress course on this topic for the first time in
the Czech Republic. He belongs to propagators of the straightwire
technique and is one of the fathers of the MBT technique. It is
therefore our great honour to welcome him at our congress.

The second topic of the congress are Cleft lip and palate pa-
tients. We managed to invite renowned specialists in this area,
who will present the up-to-date knowledge and treatment
protocols. We have also prepared a Free topics section, where
we will hear many very experienced and distinguished lectur-
ers in orthodontics as well as from other fields. The Bedrich
Neumann honorary lecture will be held by one of the most re-
spected orthodontists around the world, Bjorn U. Zachrisson,
who is very well known here in the Czech Republic.

Of course we have not forgotten to host a section for orth-
odontic assistants and lab technicians. We hope they will
come in substantial numbers and will also enjoy the program
and selected topics. We have chosen the newly reconstruct-
ed Malostranska beseda as a venue for the traditional social
evening for our closest coworkers.

The Presidents reception will take place in representative quar-
ters of one of the Prague’s palaces on the Lesser Town Square
(Malostranské namésti). 1 would like to invite you to Kaiser-
stejnsky Palace on Friday evening, where we can all meet and
have fun, this time to enjoy some swing dancing. We encourage
you to come in the 30s style, even though it is no obligation.

We look forward to meeting you in Prague,

Hana Tycova
congress president







Cestna prednaska
Bedricha Neumanna

Dr. Bjorn Zachrisson je profesorem Katedry ortodoncie na Uni-
verzité v Oslu v Norsku a provozuje soukromou ortodontickou
praxi v Oslu, zaméfenou vyhradné na léc¢bu dospélych pacientd.
Publikoval vice nez 250 védeckych a klinickych ¢lankd v mezina-
rodnich odbornych casopisech, v ucebnicich ortodoncie, paro-
dontologie, traumatologie a obecné stomatologie a prezento-
val je po celém svété. Dr. Zachrisson prednesl fadu klicovych
prednések a vedl mnoho predkongresovych a pokongresovych
kurz(i v rdmci mezinarodnich ortodontickych kongrest po celém
svété. Ziskal mnoho cen a ocenéni od ortodontickych spolec¢nosti
v Evropé, USA, Asii, Australii a Africe, véetné nasledujicich cen:
Salzmann (1986), Steiner (1990), Friel (1997), Mershon (1998),
Northcroft (1999), Seward (2000), Merrifield (2000) Lectures,
Case (1996), OERF (Orthodontic Education and Research Foun-
dation) (1995), Associated Journals of Europe (1997), Burstone
(1999), Kokich/Shapiro Visiting Scholar (1999), 8th SIDO World
(2001) a Dewel (2003). V roce 2007 obdrZel prestizni ceny Ket-
cham Award a Jarabak Award Americké asociace ortodontistl
(American Association of Orthodontists).

Dr. Zachrisson je cestnym clenem ortodontickych spolecnosti
Irska, Cinské republiky (Tchaj-wanu), Jihoafrické republiky, Izra-
ele, Polska, Srbska a Cerné Hory, Peru, Norska a International
Tweed Foundation, jakoZ i Scandinavian Academy of Esthetic
Dentistry (Skandinavské akademie estetické stomatologie), Inter-
disciplinary Dental Society of the Caribbean (Interdisciplinarni
stomatologické spole¢nosti Karibské oblasti) a Angle Society of
Europe (2011). Je zastupcem vedouciho redaktora ¢asopisu Jour-
nal of Clinical Orthodontics a ¢lenem redakénich rad nékolika
ortodontickych a stomatologickych odbornych ¢asopist.

Bjorn U. Zachrisson D.D.S,
M.S.D, Ph.D.

Dr. Bjorn Zachrisson is Professor of the Department of Or-
thodontics at the University of Oslo, Norway and maintains
a private orthodontic practice in Oslo, restricted to the treat-
ment of adult patients. He has published more than 250 sci-
entific and clinical articles in international journals and text-
books in orthodontics, periodontology, traumatology, and
general dentistry, and lectured world wide. Dr. Zachrisson
has presented numerous keynote lectures and pre- or post-
congress courses at international orthodontic congresses. He
has received many awards and honors from orthodontic so-
cieties in Europe, USA, Asia, Australia, and Africa, including
the Salzmann (1986), Steiner (1990), Friel (1997), Mershon
(1998), Northcroft (1999), Seward (2000), and Merrifield
(2000) Lectures, and the Case (1996), the OERF (Orthodontic
Education and Research Foundation) (1995), the Associated
Journals of Europe (1997), Burstone (1999), Kokich/Shapiro
Visiting Scholar (1999), 8" SIDO World (2001), and Dewel
(2003) Awards. In 2007, he received both the prestigious
Ketcham and Jarabak awards from the American Associa-
tion of Orthodontists.

Dr. Zachrisson is a Honorary Member of the Orthodontic So-
cieties of Ireland, Republic of China (Taiwan), South Africa,
Israel, Poland, Serbia and Montenegro, Peru, Norway and
The International Tweed Foundation, as well as of the Scan-
dinavian Academy of Esthetic Dentistry, the Interdisciplinary
Dental Society of the Caribbean, and the Angle Society of Eu-
rope (2011). He is Associate Editor of the Journal of Clinical
Orthodontics and a Member of the Editorial Boards of several
orthodontic and dental journals.




Dr. Hugo J. Trevisi ziskal vzdélani v oboru ortodoncie na
Fakulté zubniho lékafstvi v Linsi v Brazilii v roce 1979. Dr.
Trevisi je koordinatorem Odborného kurzu v oboru ortodoncie
v rdmci Paulista Association of Dentistry, v Presidente Pruden-
te v Brazilii a vénuje se intezivné pfednaskové ¢innosti v Jizni
Americe, Stfedni Americe, USA, Evropé, Spojenych arabskych
emiratech, Asii a Izraeli. Spole¢né s Dr. Richardem McLaughli-
nem a Dr. Johnem Bennettem vyvinul ortodontickou techniku
MBT. Dr. Trevisi se podilel na vyvoji samoligujiciho systému
MBT SmartClip™, je spoluautorem systematické lécebné
mechaniky (Systemized Treatment Mechanics) a SmartClip
a ortodontické biomechaniky (SmartClip and Orthodontic Bio-
mechanics). Dr. Trevisi md svdj vlastni diagnosticky systém
a plan ortodontické lécby — VTOTrevisi.

Dr. Hugo José Trevisi

..-....‘k.......O....................O..............

Dr. Hugo J. Trevisi received his orthodontic training at the
Lins Dental School, in Lins, Brazil, in 1979. Dr. Treivisi is the
coordinator of the Specialization Course in Orthodontics at
the Paulista Association of Dentistry, in Presidente Prudente,
Brazil, and lectures extensively in South America, Central
America, USA, Europe, United Arabic Emirates, Asia and
Israel. Together with Drs. Richard McLaughlin and John Ben-
nett he developed the MBT Orthodontic Technique. Dr. Trev-
isi was worked on the development of the SmartClip™ MBT
Self-Ligating Appliance, is the co-author of the Systemized
Treatment Mechanics and the SmartClip and Orthodontic
Biomechanics. Dr. Trevisi has his own diagnostic system and
Orthodontic Planning—VTOTrevisi.



= ¢ Prof. Dr. Dietmar Segner

Prof. Dr. Dietmar Segner je praktikujicim ortodontistou
v Hamburku v Némecku a pfednasi na katedre ortodoncie
na Univerzité v Hamburku. Poté, co pUsobil jako profesor
a vedouci této katedry, zaloZil soukromou praxi speciali-
zovanou na ortodoncii dospélych, estetickou ortodoncii,
lingvalni ortodoncii a ortognatni chirurgii.

Profesor Segner jiz fadu let pfedndsi na tato a jina témata na
kongresech a v rdmci vice nez 150 kurzid v Némecku a nékterych
dalSich zemich. Je spoluautorem publikace o kefalometrii. Prof.
Segner je zakladajicim ¢lenem Némecké spolecnosti lingvalni
ortodoncie a jako hostujici profesor vyucoval lingvalni ortodon-
cii na Ferrarské univerzité.

Prof. Dr. Dietmar Segner is practicing orthodontist in Ham-
burg, Germany, and also teaches at the Orthodontic Depart-
ment of Hamburg University. After working as professor and
commissionary head of that department he set up a private
practice specialized in the treatment of adults, esthetic ortho-
dontics, lingual orthodontics, and orthognathic surgery.

Since many years Professor Segner has lectured on these
and other topics at congresses and in more than 150 courses
in Germany and several other countries. He is co-author of
a book on cephalometrics. Prof. Segner is a founding member
of the German Society of Lingual Orthodontics and taught lin-
gual orthodontics as a visiting professor at Ferrara University.




Dr. Christensen absolvoval Royal Dental College v Kodani
a v roce 1993 ziskal titul PhD na Kodariské univerzité.

V roce 1997 ziskal kvalifikaci jako specialista v oboru orto-
doncie v nemocnici Guy's and St. Thomas’ Hospital v Londyné.

Ve své soukromé praxi v Oxfordu v Anglii Dr. Christensen jiz
13 let pouZiva aplikacni systém MBT a na toto téma rovnéz
prednasel v Australdsii, USA, Evropé a Stfednim Vychodé.
V soucasné dobé se v oblasti vyzkumu vénuje klinickému vyuZiti
modernich adhezivnich materild, Ié¢ebné mechanice, ortodon-
cii dospélych a estetické Iéché.

Dr. Lars Christensen, Ph.D.

Dr. Christensen qualified form the Royal Dental College in Co-
penhagen and gained his PhD from the University of Copen-
hagen in 1993.

He qualified as a specialist in Orthodontics in 1997 from Guy's
and St. Thomas' Hospital in London.

Dr Christensen has used the MBT Appliance System in his pri-
vate practice in Oxford, England for 13 years and has lectured
on the topic in Austral-Asia, the States, Europe and Middle
East. Current research pursuits focus on the clinical applica-
tion of modern bonding materials, treatment mechanics, adult
orthodontics and aesthetic treatment.
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Stomatologické pregradudlni a ortodontické postgradualni
vzdélani absolvovala v Anglii a také v Torontu v Kanadé. Praci
na akademické plidé zacala na univerzité v Newcastlu, kde
ziskala pozici odborné asistentky na stomatologické klinice.
V roce 1977 byla jmenovéna na pozici odborné asistentky na
oddéleni ortodoncie, kde byla zodpovédna za postgraduélni
vzdélavani v oboru. VZdy rdda ucila a délila se o své znalosti
s ostatnimi.

Vroce 1980 se rozhodla zaloZit privatni praxi v Berling, se zavaz-
kem do budoucna déle pokracovat ve $kolici a pfednaskové
¢innosti. Velmi tzce spolupracovala s maxilofacialnimi chirurgy
v Berliné a rozvinula tak sv(ij zajem o obor ortognatni chirurgie
a mezioborovou spolupréci u dospélych pacientd.

Dalsim profesnim zajmem Moniky Palmer je snaha o dosazeni
klinické dokonalosti, zejména pak v souvislosti s estetikou
a harmonii obliceje, s modernimi zobrazovacimi metodami ke
zlepseni diagnosticky, s Ié¢ebnym planovanim a hodnocenim
vysledkd ortodonticko-chirurgické spoluprace.

Jako hlavni pfednasejici byla pozvana na mnohd mezinarodni
fora, aby prednasela pravé o téchto, ale i mnoha jinych téma-
tech. Pfi nékolika prileZitostech také vedla kongresové kurzy
na téma “Chirurgicka lécba”.

Je aktivnim clenem evropské Angleovy spolecnosti, kde
byla v minulosti ¢lenkou védecké rady, predsedkyni védecké
rady a pozdéji také prezidentkou Angleovy spolecnosti mezi
roky 2006 — 2008. Je clenkou Evropské ortodontické asoci-
ace (EAO) a mezinarodnim ¢lenem Americké ortodontické
spolecnosti (AAOQ). Je také malitka. Zajima se zejména o teorii
estetiky, barvy, rovnovahy a harmonie a jejich role v uméni
i v ortodoncii.

Dr. Monica Palmer

| received my dental and orthodontic postgraduate education
in England and later in Toronto, Canada. My early career as
lecturer and then clinical registrar was in the University of
Newcastle upon Tyne obtaining my Fellowship in Dental sur-
gery. | was appointed as consultant orthodontist in 1977 and
was responsible for the postgraduate orthodontic programme.
I have always enjoyed teaching and sharing knowledge.

In 1980 | decided to move to a private practice in Berlin, Ger-
many with a teaching commitment. | was fortunate to enjoy
close cooperation with maxillofacial surgeons of the city and
could develop my main interest in orthognathic surgery, and
Adult interdisciplinary treatment.

My other professional interests are clinical excellence,especially
the role of Aesthetics and Harmony of the jaws and teeth,
modern imaging techniques to aid diagnosis, treatment plan-
ning and treatment evaluation of orthognathic surgical cases.
| have been invited as keynote speaker on these and other
subjects to many international meetings. | have also been in-
vited to give the Congress Courses on “The surgical option”
for many international orthodontic societies.

| am an active member of the Angle Society of Europe and
served as a member of the Scientific Committee, chairperson
of the Scientific committee and as president of the society
2006- 2008; | am a member of the European Association of
Orthodontists. an international member of the American As-
sociation of Orthodontists. | am also an artist and interested
in the theories of aesthetics,colour, balance, and harmony and
their role in Art and in orthodontics.




Dr. René Foltan dosahl svého vzdélani na lékarské fakulté
Univerzity Karlovy v Hradci Krélové, kde po dokonceni stu-
dia oboru stomatologie absolvoval také studium na fakulté
vieobecného lékafstvi. Po studiu mediciny spojil svoji dalsi
kariéru s 1. ékarskou fakultou Univerzity Karlovy v Praze, kde
se na oddéleni Ustni, Celistni a oblicejové chirurgie stal od-
bornym asistentem v roce 1996. Klicovou ¢asti jeho dalsiho
vzdélani v oblasti maxillofacialni chirurgie bylo absolvovani
odbornych staZi v zahranici, zejména na University Hospital
Ziirich u Prof. H. Sailera a Royal Surrey County Hospital, Guild-
ford ve Velké Britanii, kde pracoval pod vedenim P. A. Johnso-
na a Prof. Haerse nejprve jako rezident a poté jako specialista.
V roce 2006 sloZil evropskou atestaci v oboru maxillofacialni
chirurgie (FEBOMFS). V roce 2007 dokoncil doktorandské
studium a ziskal titul PhD za praci “Genioglossus advance-
ment v terapii obstrukéni spankové apnoe (OSAS)”. Docentury
dosahl Dr. Foltan v roce 2011. Jeho hlavni oblasti zajmu je
ortognatni chirurgie u pacientd se zavazinymi skeletalnimi
vadami a lécha pacientl se syndromem spankové apnoe. Je
autorem mnoha prednasek na ceskych i mezinarodnich kon-
gresech a také mnoha védeckych ¢lanka. Dr. Foltan je ¢lenem
a védeckym sekretafem Ceské spole¢nosti maxillofacialni
chirurgie JEP, ¢lenem a zéstupcem Ceské republiky pfi Ev-
ropské spolecnosti maxillofacidlni chirurgie a ¢lenem mnoha
dalich odbornych spole¢nosti.

MUDr. et MUDr. René Foltan,
Ph.D., FEBOMFS

Dr. René Foltan acquired his training at Medical Faculty of
Charles University in Hradec Kralové, where he gained his
degree in Dentistry and then also in General Medicine. Af-
ter completing his studies he connected his carrier with the
15t Medical Faculty of Charles University in Prague where he
became an assistant professor in 1996 at the department of
Oral and Maxillofacial Surgery. Key part of his training as a
maxillofacial surgeon is associated with many clerkships
abroad, especially in University Hospital Ziirich with Prof. H.
Sailer and Royal Surrey County Hospital, Guildford, United
Kingdom with Mr. P. A. Johnson and Prof. P. Haers, where he
worked as locum registrar and later as honorary senior house
officer. In 2006 he obtained Fellowship of the European Board
of Oro-Maxillofacial Surgery (FEBOMFS). He defended PhD
thesis on the topic ,Genioglossus advancement in therapy of
obstrucive sleep apnea syndrome (OSAS)" in 2007. Dr. Foltan
became an Associate Proffessor in 2011. He is particularly in-
terested in orthognathic surgery for the patients with severe
skeletal malocclusions and OSAS. He has lectured extensively
on many czech and international scientific congresses and is
an author of many scientific papers. He is a scientific secre-
tary of Czech Society for Maxillofacial surgery, member and
councilor of Czech Republic at the European Association for
Cranio-Maxillofacial Surgery and member of many other sci-
entific societies.



Anne Marie Kuijpers-Jagtman od roku 1995 pUsobi jako pro-
fesorka a vedouci Katedry ortodoncie a kraniofaciéini biologie
na Radboud University Nijmegen v Nizozemsku. Rovnéz je ve-
douci Oddéleni rozstépovych kraniofacialnich vad v University
Medical Centre.

Profesorka Kuijpers-Jagtman v minulosti pasobila jako pre-
zidentka Evropské ortodontické spolecnosti (European Orth-
odontic Society), prezidentka Nizozemské spolec¢nosti pro studi-
um ortodoncie (Dutch Society for the Study of Orthodontics)
a rovnéZ Nizozemské asociace pro rozstépové kraniofacialni
vady (Dutch Cleft Palate Craniofacial Association). V soucasné
dobé je clenkou rady Svétové federace ortodontisti (World
Federation of Orthodontists — WFQ). Predseda Evropskému féru
pedagog(i v oboru ortodoncie (European Orthodontic Teachers
Forum) a zastava funkci prezidentky Sité pro Evropské ortodon-
tické programy v rdmci programu Erasmus (Network for Eras-
mus Based European Orthodontic Programmes — NEBEOP).

V roce 2002 ziskala prestizni titul Fellow in Dental Surgery
udélovany Royal College of Surgeons of England a v roce
2004 ziskala v Itélii ocenéni Cesare Luzi Memorial Award Ital-
ské ortodontické spolecnosti (SIDO). V roce 2007 ji za zasluhy
v oboru rozstépovych vad bylo udéleno vyznamenani Rytif
fadu oranzsko-nassavského (Royal Honour of Her Majesty the
Queen). V roce 2009 a 2011 tym pod jejim vedenim obdrzel
ocenéni Samuel Berkowitz Award americké asociace Ameri-
can Cleft Palate Craniofacial Association za nejlepsi publikaci
o dlouhodobych vysledcich 1écby rozstépovych vad. V roce
2010 ji byl udélen titul Principal Lecturer na univerzité UMC
St Radboud.

Profesorka Kuijpers-Jagtman je $éfredaktorkou ¢asopisu Or-
thodontics and Craniofacial Research, coZ je odborny ¢asopis
s nejvyssim impakt faktorem v oboru ortodoncie. Piisobi
v redakéni radé nékolika dalSich mezindrodnich odbornych
Casopisti, véetné Ortodoncie. Je (spolu)autorkou vice nez 250
publikaci v Medline, které se zaméfuji na hlavni oblasti jejiho
zajmu, tedy 3D zobrazeni v ortodoncii, rozStépové vady, bio-
logicka vychodiska ortodoncie a ortodontickou lé¢bu zaloZend
na dlkazech. Na tato témata prednesla fadu prednasek ve 35
zemich celého svéta.

Prof. Anne Marie
Kuijpers-Jagtman, D.D.S., Ph.D.

Anne Marie Kuijpers-Jagtman has been Professor and Chair-
person of the Department of Orthodontics and Craniofacial Bi-
ology at the Radboud University Nijmegen, The Netherlands,
since 1995. She is also the head of the Cleft Palate Craniofacial
Unit of the University Medical Centre.

Professor Kuijpers-Jagtman is a Past-President of the European
Orthodontic Society, a former President of the Dutch Society
for the Study of Orthodontics and also of the Dutch Cleft Pal-
ate Craniofacial Association. At present she is Councillor of the
World Federation of Orthodontists (WFO). She is the chairing
the European Orthodontic Teachers Forum and she serves as
the President of the Network for Erasmus Based European Orth-
odontic Programmes (NEBEOP).

In 2002 she was honoured with the Fellowship in Dental Surgery
by Election of the Royal College of Surgeons of England and in
2004 she received the Cesare Luzi Memorial Award of SIDO in
[taly. She was awarded Knight in the Order of Orange-Nassau
(Royal Honour of Her Majesty the Queen) for services to cleft
lip and palate in 2007. In 2009 and 2011 her group received the
Samuel Berkowitz Award of the American Cleft Palate Cranio-
facial Association for the best publication on long-term results
of cleft lip and palate treatment. In 2010 she was awarded the
title of Principal Lecturer of the UMC St Radboud.

Professor Kuijpers-Jagtman is Editor-in-Chief of Orthodon-
tics and Craniofacial Research, which is the journal with the
highest impact factor in orthodontics. She is serving on the
editorial board of several other international journals includ-
ing Ortodoncie. She has (co)authored over 250 publications in
Medline on her main topics of interest, which are 3D-imaging
in orthodontics, cleft lip and palate, the biological background
of orthodontics, and evidence based orthodontic therapy.
She has lectured extensively on these topics in 35 countries
around the globe.
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Ortodonticka lécebna filozofie MBT
Diagndza, cile a vysledky

Dr. Hugo José Trevisi
Trevisi Ortodontia, Presidente Prudente, Brazilie

Tato pfednaska se bude zabyvat nékolika aspekty, které se
tykaji vedeni ortodontické lécby v pribéhu nivelizace, zvy-
Sovani skusu, uzavirdni mezer a zavérecnych stadii lécby
(finishing). Tématem diskuse bude rovnéz okluze a dosazeni
funk¢ni harmonie na konci lécby. Zvlastni dliraz bude kladen
na vyuziti pocitaové dentdlni VTO pfi stanoveni diagnozy
a planovani ortodontické [é¢hy. Predstaveno bude nékolik pfi-
padi extrakcni a neextrakéni 1écby, jakoZ i nékolik aplikova-
nych systém0 kotveni. Pfedmétem diskuse a hodnoceni bude
dentélni expanze a vertikélni a sagitalni kontrola v pfipadé
chirurgické lécby.

Cestna pfednaska Bedficha
Neumanna

Chybéjici rezaky - stale miizete dosah-
nout krasného tsmévu
Bjorn U. Zachrisson, D.D.S., M.S.D., Ph.D.

Katedra ortodoncie, Univerzita Oslo, Norsko

Uzavér mezer je metodou, pomoci které jsme vzdy u pacientd
s agenezi jednoho nebo obou hornich lateralnich fezakd nebo
u pacientl s traumatickou ztratou jednoho ¢i vice fezékl
v horni Celisti, byli schopni vzdy dosdhnout vice ¢i méné
prijatelnych vysledkd. Nicméné nedavny vyvoj ortodontickych
postupll v rdmci finishingu s vylepSenou technikou strippingu,
védomi duleZitosti spravné vestibularni torze korunek Spicakd
a lateralnich zubd pro plny Gsmév, ddraz na expozici hornich
rezakd béhem mluveni a mezioborova spoluprace s prote-
tiky, chirurgy a parodontology, doprovazené efektivnéjsim
a dlouhodobym rezimem retencni faze lécby, zménily tento
postup k lepsimu.

Tato prednaska uvede jak soucasné pokroky pfispivaji k tomu,
Ze i velmi komplikované pripady mohou byt dokonceny s ex-
celentnimi kratkodobymi i dlouhodobymi vysledky.

Naprosto klicovym faktorem je uvédomit si nékteré dllezité
detaily béhem ortodontické Ié¢by a v priibéhu finishingu, dale
znalost novych zplsobl kotveni, pokroky v autotransplanta-
cich vyvijejicich se premolard, nové zkusenosti s ultratenkymi

Abstracts

MAIN SCIENTIFIC
PROGRAM

Pre-Congress Course
Thursday, September 22, 2011

MBT Orthodontic Treatment Philosophy
Diagnosis, Goals and Results

Dr. Hugo José Trevisi
Trevisi Ortodontia, Presidente Prudente, Brasil

This lecture will approach several aspects considering the con-
trol of the orthodontic treatment during the aligning, the lev-
eling, the space closure and the finishing stages of treatment.
The occlusion and the achievement of the functional harmony
at the end of treatment will also be topic of discussion. Special
emphasis will be given to the computerized dental VTO in the
diagnosis and the orthodontic treatment planning. Several ex-
traction and non-extraction cases will be presented as well as
several anchorage systems applied. Dental expansion will be
discussed and evaluated as well as the vertical and the sagit-
tal control in surgical cases.

Bedrich Neumann
Lecture of Honour

Missing Incisors — You Can Still Get
a Beautiful Smile
Bjorn U. Zachrisson,D.D.S., M.S.D., Ph.D.

Department of Orthodontic, University of Oslo, Norway

Historically, orthodontic space closure treatment in patients
with agenesis of one or both maxillary lateral incsirors as well
as orthodontic treatment after severe traumatic injuries with
loss of one or more maxillary incisors have generally resulted
in more or less acceptable compromise outcomes. However,
recent advances in orthodontic detailing with improved strip-
ping technique, awareness of the importance of correct la-
bial crown torque of canines and posterior teeth for fullness
of smiles, emphasis on maxillary incisor display during speech,
and interdisciplinary cooperation with prosthodontists, oral
surgeons and periodontists coupled with more effective and
long-lasting retention regimes have changed this picture in a
positive way.

This lecture will discuss how recent improvements may make
it possible that even very complicated cases can be treated
to excellent results, both in the short and long term. Keys are
improved awareness of important details in orthodontic treat-
ment and finishing, new forms of improved anchorage, ad-
vances in autotransplantation of developing premolars, new



keramickymi fazetami lepenymi na sklovinu misto keramickych
korunek, negativni dlouhodobé zkusenosti s implantatovymi
keramickymi korunkami a efektivni fixni retainery zhotovené
optimalni technikou.

Tato predndaska bude reflektovat soucasny stav nékterych
béZnych témat a nékteré osobni myslenky o vyvoji naseho
oboru s dlirazem na to, co predstavuje spravné ortodontické
postupy.

Hlavni prednaska
Patek 23. 9. 2011

Pouziti vhodnych drata pro dosazeni
biomechanické ucinnosti pii léché
technikou straight-wire

Prof. Dr. Dietmar Segner
Katedra ortodoncie, Univerzita Hamburg, Némecko

Pomoci optimalni kombinace rozmérii dratu, materidlu dratu
a rozméru drazky lze zvysit Gcinnost aparatu straight-wire.
Specifické tkoly v rlznych fazich Ié¢by vyZaduji rizné dréaty
k dosazeni maximalniho efektu aparatu, a to bez ohledu na to,
zda jsou pouzity klasické ¢i samoligujici zamky. Prezentovéany
budou sekvence dratu, které snadno/pohodiné funguiji jak pfi
fedeni standardnich pfipadd, tak i specialnich dkoli. Zadné
zézraky, ale zazracné Gcinné!

Hlavni prednaska
Patek 23. 9. 2011

Ortodoncie dospélych.

Aspekty planovani lécby, mechanika
a zvladani ocekavani

Dr. Lars Christensen, Ph.D.

Soukroma praxe, Oxford, Velké Britanie

Ortodoncie dospélych je jednou z nejrychleji se rozvijejicich
oblasti trhu. Nékteré prvky jsou u dospélych, ktefi vyhledaji
ortodontickou [é¢bu, jednodussi, zatimco jiné jsou kompliko-
vanéjsi.

Dr. Christensen se ve své pfednasce zaméfi na management
pacientl pocinaje planovanim |écby aZ po retenci pfi ukonce-
ni aktivni faze 1écby a bude ji ilustrovat na prikladech. Ve své
prezentaci se bude zabyvat takovymi oblastmi jako je napf.
zvazovani kompromisd, chirurgické verzus nechirurgické moz-
nosti lécby, problémy pfi lepeni zamkd, kotveni, preference
ohledné aparatl a estetika. Tyto diskusni body budou v pri-
béhu prezentace demonstrovany na konkrétnich pfikladech.

experiences with enamel-bonded ultrathin porcelain laminate
veneers instead of porcelain crowns, negative findings in long
term follow-ups of implant supported porcelain crowns, and
effective bonded retainers made with the optimal technique.

This lecture represents a reflection on the present status of
various every-day topics, and some personal thoughts about
the development of our profession, with emphasis on what
represents proper orthodontic procedures.

Keynote Lecture
Friday, September 23, 2011

Using the Right Wires for Biomechanic
Efficiency in Straightwire Treatment

Prof. Dr. Dietmar Segner
Orthodontic Department, University of Hamburg, Germany

Through the optimal combination of wire dimension, wire
material, and slot play the efficiency of the straightwire ap-
pliance can be enhanced. The specific tasks in the different
treatment phases require different wires to get the maximum
out of the appliance system, no matter whether convention-
ally ligated or self-ligated brackets are used. Wire sequences
will be presented that work effortlessly/comfortably to solve
standard cases as well as to find solutions for special tasks.
No wonders, but wonderfully efficient!

Keynote Lecture
Friday, September 23, 2011

Adult Orthodontics

Treatment Planning Considerations,
Mechanics and Expectation Management
Dr. Lars Christensen, Ph.D.

Private practice, Oxford, Great Britain

The adult orthodontic market is in many areas the fastest
growing area. Certain elements are easier with adults seeking
orthodontic treatment whereas other parts are more difficult.

In his lecture Dr. Christensen will discuss and illustrate patient
management from treatment planning through to retention at
the completion of the active treatment. Areas such as discus-
sion of compromise, surgery vs. non-surgical options, bonding
problems, anchorage management, appliance preferences and
aesthetics will be discussed in the presentation. The discussion
points will be illustrated with case material throughout the lec-
ture.




Hlavni prednaska
Patek 23. 9. 2011

Hledani klinické dokonalosti
v ortognatni chirurgii

Dr. Monica Palmer
Soukroma praxe, Berlin, Némecko

Cilem této prednasky je prehledné uvést nové poznatky
z oblasti ortodonticko-chirurgické spoluprace. Poskytne orto-
dontistGm informace, které jim pomohou vyhnout se moznym
zklaménim a doséhnout dokonalych a dlouhodobé stabilnich
vysledkd u ortodonticko-chirurgické 1écby jejich pacientd.

“Nejprve bych chtéla defi novat, co si ja osobné, nyni v 21. sto-
leti, pfedstavuiji pod pojmem klinicky dokonalé vysledky v ramci
ortodonticko-chirurgické spoluprace. Pohovofim o nékterych
cilech a strategiich, které musime dodrZovat, chceme-li dosah-
nout Zadanych vysledkd. Uvedu néktera pravidla, “co délat”
a "co nedélat” pri lé¢hé téchto pacientd, a to od faze diagnosti-
ky aZ po retenci a obdobi sledovani po ukonceni lécby.”

Ortognatni chirurgické vykony jsou vykony elektivni, které vyza-
duji ur¢itou miru zéruky pfedvidatelného a kvalitniho vysledku.

Zminim se o rizicich, limitech této [écby a o nejcastéjsich chy-
bach — kdy a proc¢ vznikaji a jak se jim nejlépe vyhnout. Také
se budu vénovat tématu, kterému rada fikam “mytus finishin-
gu”. Mira a dokonalost finishingu mtze zlepsit stabilitu jinak
nestabilniho vysledku nebo vyfesit nasledky zékladnich chyb
ve stanoveni diagnozy, v [é¢ebném planu nebo chyb po ne-
spravné aplikaci biomechanickych postup.

Hlavni prednaska
Patek 23. 9. 2011

Lécebna filosofie MBT™ v roce 2010
a v budoucnosti

Dr. Hugo José Trevisi

Trevisi Ortodontia, Presidente Prudente, Brazilie

o0 000

Tato prednaska bude obsahovat nékteré klinické pfipady lécené
s souladu s filosofii MBT™, se vztahem k diagnostice, planovani
terapie, ciltim a vysledk(im Iécby. Samoligujici zamky maji mnoho
vyhod, které zahrnuji pouziti malych sil a dovoluji dosahnout
vysledky zamérené na funkcni okluzi.

Keynote Lecture
Friday, September 23, 2011

The Search for Clinical Excellence in
Orthognatic Surgery

Dr. Monica Palmer
Private Practice, Berlin, Germany

The aim of this presentation is to give an overview of “what's
new" in orthognathic surgery, to help the orthodontist avoid
disappointments and achieve clinical excellence with long
term stability in orthognathic surgery patients.

I will first define what | think clinical excellence in orthognathic
surgery should be in the 215t Century and discuss some of the
goals and concepts we need in order to try and achieve it.

I will present some guide lines, some Do's and Don’ts, in
orthognathic surgery from Diagnosis to Retention and After
care.

Orthognathic surgery is elective surgery and therefore re-
quires a predictable quality result so | will discuss the risks &
limitations, how and why errors happen and how to try and
avoid them.

I will also address what | like to call “the myth of finishing”
since no amount of , and or excellence in, finishing can stabi-
lise an intrinsically unstable case or overcome basic errors in
diagnosis, treatment planning and treatment mechanics.

Keynote Lecture
Friday, September 23, 2011

MBT™ Treatment Philosophy 2010 and
Beyond

Dr. Hugo José Trevisi
Trevisi Ortodontia, Presidente Prudente, Brasil

This lecture will have some clinical cases regarding MBT™
treatment philosophy which relate to diagnosis, planning,
goals and results. Low forces will be considered using self-
ligating appliance, plus the advantages and results focusing
on patient functional occlusion.



Soutézni prednaska
Vliv stripingovych nastrojii na sklovinu a zhodnoceni stavu skloviny po pul roce.

Studie in vivo.

'Zuzana Szostkova, 'lvo Marek, 2Radko Novotny, 2Ludék Kapral
'Ortodontické oddéleni Kliniky zubniho lékarstvi LF UP Olomouc; 2Laboratol mikroskopickych metod, katedra histologie, LF UP Olomouc

Cil prace: Cilem prace bylo zhodnotit stav skloviny po jejim opracovanim rlznymi néstroji ur¢enymi pro stripping. Dale pak vyhodnotit
stav skloviny ve stejném misté za p(il roku po zékroku a zhodnotit, zda vlivem pfirozené abraze skloviny dojde ke sniZeni jeji drsnosti
a vyhlazeni ryh vzniklych strippingem a to i v pfipadech, kdy sklovina nebyla fadné vylesténa.

Material: V souboru bylo zafazeno 12 pacientd u kterych bylo stripovano celkem 121 plosek fezakd a $picakd, z toho 28 (23,1 %) v horni
Celisti a 93 (76,9 %) v dolni Celisti. Ke strippingu byly pouZity rGizné sekvence preparacnich a lesticich nastroju.

Metodika: V prvni fazi byl proveden stripping skloviny, jeji oSetfeni a nasledné pofizeni otisku cCelisti silikonovou otiskovaci hmotou typu
A s+c. Ve druhé fazi vyzkumu, kterd nasledovala piil roku po prvni fazi, byly dfive stripované zuby separovény a opét otisknuty.
Otisky byly odeslany na pracovisté mikroskopickych metod, kde byly vylity pryskyfici Durcupan ACM. Ziskané odlitky byly upraveny
a prohlizeny v rastrovacim elektronovém mikroskopu Tesla BS 340, kde byly ze stripovanych ploch pofizeny fotografie.

Vysledky: Pfi hodnoceni drsnosti jednotlivych povrchi po strippingu vysel nejvétsi pocet ploch 50 (43,5 %) jako drsny. 27 ploch (23,5 %)
vyslo jako stfedné drsné a 24 ploch (20,9 %) jako minimalné drsné. Nejméné drsného povrchu bylo dosazeno pouzitim sekvence
Cerveny diamantovany brousek +Soflex disky, nejdrsnéjsi byl naopak povrch skloviny po pouZiti brusnych paskd urcenych pro strip-
ping. Jako nastroje vhodné k lesténi se ukazaly byt pouze Soflex disky. Pfi hodnoceni stavu stripované skloviny pal roku po zakroku
bylo zjisténo, Ze ryhy z(istaly stejné nebo doslo k zaobleni jejich ostrych okraja.

Zavér: Redukce skloviny bez nasledného lesténi je nevhodnd. Nastroje po sobé zanechavaiji ryhy, které po perforovaném disku dosahuiji
hloubky a $itky az 30 pm. Sklovina je vylesténd jen v piipadé, kdy po redukcnich nastrojich pouzijeme Soflex disky, a tak dosahneme
povrchu skloviny odpovidajici pfirozené skloviné.

Ryhy po pdil roce po strippingu maji zaoblenéjsi okraje a hroty, z ¢ehoZ se da usuzovat, Ze se zmensila jejich hloubka. Tento fenomén
Ize pficitat pfirozené abrazi.

Soutézni prednaska

Dentoalveolarni kompenzacni mechanizmus u pacienta s asymetrii dolni celisti

'Hana Prochazkova, 'Hana Tycova, 'Josef Kucera, 2Nikola Kaspiikova
'Ortodontické oddéleni, Stomatologicka klinika 1.LF UK a VFN, Praha, Katedra lékarské biofyziky, 1.LF UK a VFN, Praha

Uvod: Cilem préce bylo zjistit, jak reaguje dentoalveolarni komplex v lateralnim dseku chrupu ve vertikalnim a transverzalnim rozméru
na odchyleni brady od stredni linie obliceje a zda se na kompenzacnich pochodech podileji svymi sklony vice zuby nebo alveolarni
vybézky. Dale nas zajimalo, zda na asymetrii dolni Celisti reaguje svym sklonem okluzni rovina, zda je ovlivnéna morfologie patra
a zda Ize pozorovat rozdil ve vertikalnich rozmérech oblicejovych etazi.

Materidl a metodika: Méfeni byla provadéna na fezech ziskanych CBCT vysetienim. Soubor tvofilo 42 dospélych pacientti (28 muzd, 14
Zen, primémy vék = 26,5). Pacienti byli rozdéleni na 2 skupiny podle odchylky brady od stfedni linie obliceje na skupinu s asymetrii
(skupina A, odchylka brady od stredni line obliceje vice nez 2°, n=21) a kontrolni skupinu pacient(i bez odchylky brady (skupina B,
n=21). Na CBCT fezech byly méfeny 4 linearni a 12 angularnich parametrd. K vyhodnoceni rozdilG mezi obéma skupinami byl pouzit
Mann-WhitneyQv U test. Pro zjiSténi statistické vyznamnosti rozdil(i v méfenych parametrech mezi obéma stranami byl v obou
skupinach pouzit Wilcoxondv test. Pro vyhodnoceni korelace mezi proménnymi byl pouzit Spearmaniv korelacni koeficient. VSechny
testy byly provedeny pfi hladiné statistické vyznamnosti 0,05.

Vysledky: Pi porovnani namérenych hodnot mezi obéma stranami u skupiny s asymetrii byly zjiStény na strané odchylky brady vétsi
sklony hornich (p<0,001) i dolnich premolar(i (p<0,001) a dolniho alveolu (p<0,001), patro bylo na této strané méné klenuté
(p<0,05) a byla zde mensi vertikdlni vyska stfedni oblicejové etaZe (p<0,05). Pii porovnani hodnot mezi obéma skupinami byl zjiStén
statisticky signifikantni rozdil na strané opacné nez odchylka brady mezi sklony hornich (p<0,001) a dolnich premolari (p<0,01),
dolniho alveolu (p<0,05) a vertikalnimi vyskami stifedni oblicejové etaze (p<0,05) i celkovymi vyskami obliceje (p<0,05). Statisticky
signifikantni rozdil byl zjistén ve sklonech dolnich premolar( na strané odchylky brady (p<0,001).

Zavér: Kompenzacni mechanizmus se projevuje u pacientil s odchylkou brady zejména sklony zubd a méné sklony alveolarnich vybézk
a to prevazné v dolnim zubnim oblouku.




Soutézni prednaska
Resorpce korent perzistujicich docasnych molara u ageneze druhych dolnich premolari

Pavlina Adamkova, 'lvo Marek, 2Katefina Langova
'Ortodontické oddéleni Kliniky zubniho lékafstvi LF UP Olomouc, 2Ustav lékai'ské biofyziky, LF UP Olomouc

Uvod: Ageneze druhych premolarii je nejcast&ji se vyskytujici agenezi v evropské populaci s 2x vétsi prevalenci v dolni Celisti. Perzistence
docasného molari je jednou s alternativ feeni situace, ktera vsak vyZaduje znalost prognézy docasného zubu.

Cil: Cilem prace bylo sledovat stupefi resorpce kofendl perzistujicich docasnych molard vzhledem k véku pacienta, zavislost resorpce
koren(l docasnych molar( na ankyldze, Ghel mezi stadlym molarem, premolarem a perzistujicim do¢asnym moldrem a zavislost sklonu
stalych zubi k do¢asnému moldru s ankylézou. Dalsim dkolem bylo sledovat trover kosti vzhledem k okolnim zubiim a jeji Gbytek
vzhledem k véku pacienta, k infraokluzi docasnych molard, resorpci kofend a troven infraokluze docasnych molart vzhledem k véku
pacienta a jeji zavislost k ankyléze docasného molaru.

Material: Soubor byl tvofen 164 pacienty (95 Zen a 69 muz(i) s prdmérnym vékem 13,1 let (nejmladsi pacient mél 7 a nejstarsi 56 let).
Zmény byly zjistovany na ortopantomogramech. Bylo zméfeno 238 druhych dolnich do¢asnych molard, z toho 117 pravych a 121
levych. K méfeni byl pouZit Ghlomér a digitalni posuvné méritko Mitutoyo 500-123U. Ke statistickému zpracovani vysledk byl pouzit
Spearman0v korelacni koeficient, Mann-Whitney test, FisherCiv pfesny test, Kruskal-Wallis test, Wilcoxonovy testy.

Vysledky: U déti mezi 14. az 15. rokem dochazi ke zhor3eni resorp¢nich stupiid. Ve skupiné starsich pacientd ziistavaji resorp¢ni stupné
nezménény. U skupiny bez ankyldzy docasnych molara je signifikantné vyssi stuperi resorpce kofendl nez u pacientti s ankylézou.
Zavislost sklonu stalych zubd mérenych na ortopantomogramech a infraokluzi perzistujicich docasnych molart je statisticky sig-
nifikantni. Primérna hodnota UhlG mezi docasnym moldrem, stalym molarem a premolarem byla signifikantné vyssi u skupiny
pacientl s ankylozou nez u skupiny bez ankylozy. Pfi zvySené ztraté kosti jsou vys$si stupné resorpce. Infraokluze perzistujicich
pravych docasnych molar( u 7-9letych déti je signifikantné mensi nez u pacientti nad 16 let. Infraokluze docasnych molard s an-
kylézou (1,9/1,4 mm) byla signifikantné vyssi nez u molar( bez ankylézy (0,6mm). Se zvysujicim se vékem pacienta resp. infraokluzi
se zmensuje vzdalenost mezi levym premoldrem a prvnim stalym molarem.

Zavér: Stanoveni stupné resorpce, infraokluze pripadné ankylozy je nezbytnym faktorem ve stanoveni lécebného pfi feseni ageneze
dolnich premolard

Soutézni prednaska

Faktory ovliviiujici délku lécby palatinalné retinovanych spicakii
'lvana Dubovska, 'Milo$ Spidlen, 2Martin Kotas, 'Pfemysl Krejéi
'Klinika zubniho lékarstvi FN a LF UP, ortodontické oddéleni, Olomouc; *Ortodonticka praxe, Zlin

Cil préace: Cilem studie bylo prokézat na souboru lécenych pacientd, zda existuje zavislost mezi trvanim ortodontické lécby a polohou
palatinalné retinovanych Spicaku pred léchou a vékem pacienta. Zjistovano bylo, zda anteroposteriorni pozice, vertikalni umisténi
a sklon palatinalné retinovanych hornich $picakd vysetfovaného souboru maji vztah k délce trvani ortodontické léchy.

Materidl a metodika: Vysetfovany soubor tvofilo 54 Gspésné lécenych pacientl s palatinalné retinovanymi Spicaky. Vsichni pacienti byli
|éceni fixnim aparatem v horni Celisti, vétsina fixnimi aparaty v obou celistech. U vSech pacientli byl proveden po ortodontickém
predléceni chirurgicky zakrok otevienou metodou fenestrace ¢i modifikované tunelizace. Byly proméfovany jednotlivé hodnoty na
analogovém OPG a kefalometrickém snimku pred léchou. U kazdého pacienta byly hodnoceny tyto parametry: vék, doba lécby (doba
aktivniho zafazovani Spicaku do zubniho oblouku — cas Ié¢by od provedeného chirurgického vykonu a zahajeni aktivniho tahu po
navazani Spicaku do priibézného zubniho oblouku) a poloha $picakd (vzdalenost hrotu Spi¢aku od okluzni roviny na OPG a kefalo-
metrickém snimku, dhel sklonu dlouhé osy Spic¢éku od vertikalni referencni linie na OPG a od okluzni roviny na kefalometrickém
snimku a horizontalni anterioposteriorni poloha $pic¢aku na OPG ).

Vysledky a zavér: Primérna délka Iécby sledovaného souboru byla 17,1 £ 7,6 mésice. Byla zjisténa stfedni mira korelace mezi stupném
inklinace Spicaku k vertikalni referencni linii na OPG a délkou ortodontické Iécby. VEtsi sklon Spicaku byl spojen s delsi dobou léceni.
Nebyla prokazana souvislost mezi vzdalenosti hrotu Spicaku od okluzni roviny na OPG a délkou Iécby. Byla zjisténa statisticky vyz-
namng, ale nizk4 korelace mezi sklonem Spicaku k linii okluze na kefalometrickém snimku a délkou lécby. Vztah mezi vzdalenosti
hrotu $picaku od linie okluze na kefalometrickém snimku a délkou lécby u sledovaného souboru nebyl prokazan. HorizontaIni vzdale-
nost Spicdku na OPG bliz k vertikalni linii byla spojena s delsi dobou Iécby. Zavislost délky lécby na vertikalni poloze Spicaku nebo
zavislost na kombinaci vertikalni a horizontalni polohy nebyla prokézana.



Soutézni prednaska
Méreni tloustky kortikalis u dolnich fezaki pomoci CBCT

Vladimir Filipi, Diana Gabcova
Sorriso dental s.r.o, Brno

Cil prace: Cilem prace byla analyza mnoZstvi vestibularni kortikalis u dolnich fezaka. Dalsi zjiStovanou skutecnosti bylo, zda mnoZstvi
kortikalis neni ovlivnéno sagitalnimi parametry (vliv skeletalni tfidy), vertikalnimi parametry (Ghlem NS/ML) a celkovou morfologii
dolni Celisti.

Materidl: Do prace bylo zahrnuto 90 pacientl pfed ortodontickou lé¢bou vysetfenych pomoci pfistroje s Cone Beam CT technologii. Vék
pacient( byl v rozmezi 18 aZ 30 let.

Metodika: Méreni probihalo v programu DentalPlan, rekonstrukce CBCT skenu byla vZdy orientovana dle osy incize —apex dolnich fezak.
Nejprve byla identifikovana cementosklovinna hranice fezaku, od ni byla stanovena rovina méreni 3,6,9 a 12 mm apikélné. V jed-
notlivych rovinach byla mérena sila vestibularni kosti od kofene k povrchu kosti. V misté apexu dolniho fezéku byla pak zméfena
celkova Sitka alveolu. K dalsim méfenym hodnotam patil uhel ANB a NS/ML. Tato méreni byla provedena na rekonstruovanych
kefalometrickych snimcich ziskanych ze stejného CBCT vysetieni. Vysledky byly statisticky vyhodnoceny.

Zavér: Z naméfenych hodnot vyplyva rozdilné mnoZstvi vestibularni kortikalis dolnich fezak( v zavislosti na porovnavanych skeletalnich
parametrech. Tloustka vestibularni kortikalis u dolnich fezak( zavisi na kompenzacnich mechanismech a celkové morfologii dolni
Celisti.

Etiketa formalnich odbornych akci

Ladislav Spaéek
Etiketa a komunikace, Praha

Archaicky vyraz "etiketa" nam implikuje cosi archaického, zvetselého, z Casti Gutha Jarkovského. Neni tomu tak. Etiketa je Ziva norma,
ktera prostupuje kazdodennim Zivotem nas vsech. | odborny kongres ma své pravidla etikety. Stejné jako v bézném Zivoté i na kongresu
panuje spolecenska hierarchie, predsedajici ma Sirsi prava nez prednasejici, byt je jen primus inter pares. Na odbornych kongresech
citime Casto v podtextu generacni tonus. Ti starsi, zaslouZili, ovénceni tituly poZivaji vétsi vaznosti, ba az lcty, ale jen do té miry, aby
neomezovali dynamicky rozlet téch mladsich. Etiketa kongresu znamena respektovat fad, dohodu, nepsand pravidla, tradici. Nikdo si
nem(iZe pro sebe vymahat jejich poruseni, dovolavat se pfizné pléna, obchazet danou hirerarchii icastnikd. Formalni odbornd setkani
nékdy naruduji neshody mezi Gicastniky. Resime je s ohledem na dileZitost konfliktu, podle toho volime miru intenzity svého jednani. Na
setkani takového druhu ocekavame nejvyssi miru kultivovanosti ve vyjadfovani nesouhlasu, protestu, kritického hodnoceni prednasky
nebo pfipominek v diskusi. Diskuse je vrcholem uméni dialogu uz od Sokrata. Diskutujeme vécné, bez vasné a afektu, diskutujeme
o tématu prednasky, ne o tématech diskuse. Spor mlZe vyvolat i styl prezentace, ba i jeji jazyk. Etiketa se potykd s neSvarem moderni
doby, s telefonovanim vsudypfitomnymi mobily. Pravidla mobilni etikety plati i na kongresu a vychazeji z obecnych pravidel etikety,
z ohleduplnosti, taktu a empatie.

Hlavni prednaska
Patek 23. 9. 2011

Interdisciplinarni spoluprace a detailni
planovani lécby u pacientii s rozstépem
rtu a patra

Prof. Anne Marie Kuijpers-Jagtman, D.D.S.,

Ph.D.

Radboud Univerzita Nijmegen, Nizozemsko
Zdravotni z4téZ déti s rozStépem a jejich rodin je vysoka.
V soucasné dobé terapie Casto zacina jiZ prenatalné poraden-

Interdisciplinary Cooperation and
Careful Planning in the Treatment of
Cleft Lip and Palate Patients

Prof. Anne Marie Kuijpers-Jagtman,D.D.S.,

Ph.D.

Radboud University Nijmegen, The Netherlands

The health-care burden of children with clefts and their families
is high. Nowadays the treatment history often starts with pre-




stvim rodicd, jakmile je rozStépové vada u plodu diagnos-
tikovana pomoci ultrazvuku. Lé¢ba probiha od narozeni ditéte
aZ do dospélosti a zahrnuje, mimo jiné, pomoc a edukaci pfi
kojeni a osetfovéni ditéte, nékolik operaci k uzavieni defektu,
geneticky screening, vysetfeni feci a sluchu, terapii opakova-
nych zanétl stfedniho ucha, ortodontickou a ortopedickou
|é¢bu, logopedii, psychologické poradenstvi, zubni a protetic-
kou péci.

Uz v padesatych letech minulého stoleti se odbornici shodli,
Ze déti s rozStépem potiebuji komplexni a koordinovanou péci
tymu odbornikd rdznych specializaci. Interdisciplinarni tym by
mél fungovat jako ucelend jednotka s jednotnou lécebnou
strategii, kde se kazdy ¢len tymu podili na jiné ¢asti terapie.
Hlavnim ukolem interdisciplindrniho rozstépového tymu je
poskytovat integrovanou péci o déti s rozStépem tak, aby byla
zajisténa kvalita a kontinuita péce o pacienta a nasledné dlou-
hodobé monitorovani vysledkd jeho Iécby.

V prednésce uvedu dlouhodobé vysledky Iécby pacient( s roz-

S$tépem se zvlastnim dlrazem na dskali, se kterymi je ortodon-
tista konfrontovan pfi terapii.

natal counselling of the parents as soon as a cleft lip and palate
deformity of the fetus has been detected by ultrasound. Treat-
ment continues from birth until maturity involving, amongst
other, feeding counselling and clinical nursing, several surgeries
to close the defect, genetic screening, speech and hearing as-
sessments, management of middle ear infections, orthodontic
and facial orthopaedic management, speech interventions, psy-
chological counselling, and dental and prosthodontic care.

There has been consensus since the early 1950s that children
with clefts need comprehensive, coordinated care by an inter-
disciplinary team. The team should function as an organiza-
tion with a general policy for the treatment, and each member
of the team should have an understanding of the different
aspects of treatment. The principal role of the interdisciplinary
cleft lip and palate team (CLP team) is to provide integrated
care for children with clefts and to assure quality and continu-
ity of patient care and longitudinal follow-up.

I will present long term results of CLP treatment with special

emphasis on the difficulties the orthodontist is confronted
with while treating these patients.

Predoperacna priprava s formovanim nosa u novorodencov s raz§tepom - prinos

vs. zataz
.2lrena Klimova

'Klinika plastickej chirurgie LF UK, Bratislava, 2Sukromna ortodonticka prax, Bratislava

Ciel® Predstavit predoperacnu pripravu s formovanim nosa (naso-alveolarny molding = NAM), jej indikécie a efekt a porovnat prinos

so zataZou pre dieta a jeho rodinu.

Material: Dokumentacia 16 po sebe nasledujdcich novorodencov s kompletnym jednostrannym alebo obojstrannym razStepom pery
a podnebia, ktori podstupili predoperacnd pripravu u jedného celustného ortopéda a boli operovani na Klinike plastickej chirurgie

v Bratislave.

Metodika: Porovnanie Sirky razStepu a tvaru nosa pred zacatim pripravy a po jej ukonceni. Vycislenie poctu ndvstev, financnej zataze
pre systém verejného zdravotného poistenia a komplikacii, ktoré pripravu sprevadzali. Vysledky ukazuji po predoperacnej priprave
zUZenie rézstepovej trbiny, zlep3enie symetrie nosa u jednostrannych rézitepov a predlzenie nosnej kolumely a zasunutie prominu-
jucej premaxily u obojstrannych kompletnych razstepov. Priemerny pocet navstev u celustného ortopéda bol 6,9, cena, ktord zaplatila
zdravotna poistoviia za celé obdobie pripravy 200 €. Ako komplikécie sa vyskytli prerusenie liecby v ddsledku hospitalizacie dietata
v dvoch pripadoch a trikrat bolo potrebné zhotovit v priebehu liecby novu platriu.

Zavery: Predoperacna priprava s NAM je dc¢inny sposob na zlep3enie anatomickych pomerov pred prvou operaciou pery, umoZriuje tiez
primarnu chirurgickud korekciu nosa uZ pri tejto operdcii. Kladie ale zna¢né naroky na spolupracu rodiny pacienta, vyZaduije si ¢asté
ndvstevy u Celustného ortopéda, a preto nie je vhodnd v pripadoch velkej vzdialenosti bydliska pacienta od razstepového praco-
viska. Na zhodnotenie skutocného prinosu bude potrebné dlhodobé sledovanie pacientov a predovietkym porovnanie estetického
vysledku a celkového poctu operdcii pery a nosa po dosiahnuti dospelosti pacientov v porovnani s kontrolnou skupinou bez NAM.

Lécbha pacientil s roz§tépem rtu a patra
(CLP) - specifické rysy a problémy
Charlotte Opitz

Charité University Hospital, Berlin, Némecko

Uspé3n4 lécba pacientii s rozstépem zavisi na mnoha okolnos-
tech, se kterymi je velmi tzce spjata chirugickd, ortodonticka
a myofukéni terapie.
LéCebny plan zahrnuje 4 faze:

e Lécha novorozencl

e Lécba v do¢asném a smiseném chrupu

e Lécba ve stalém chrupu

e Lécba v dospélosti

Treatment of Patients with Cleft Lip
and Palate (CLP) Specific Features and
Problems

Charlotte Opitz

Charité University Hospital, Berlin, Germany

A succesful treatment of CLP-patients is connected with con-
ditions, in which surgical, orthodontical and myofunctional
therapy are closed combined.
The general treatment plan includes 4 stages:

e Infant treatment

e Treatment in deciduous and early mixed dentition

e Treatment in the permanent dentition

e Adult treatment



Prednaska popise kazdou z téchto fazi a uvede jeji specifické
charakteristiky a problémy. Nakonec budou zminény i kontro-
verzni otazky, které vyzaduji dal3i vyzkum. Standardizovand
dokumentace je zékladnim predpokladem pro nase spravné
rozhodovani a pro aplikaci koncepttl |é¢by zaloZené na dtikazu.

Idealni lécebny protokol u pacientii
s rozStépem rtu a patra - existuje viibec?

Piotr Fudalej

Radboud University Nijmegen Medical Centre, Nizozemsko

| presto, Ze intenzivni vyzkum trvé jiz nékolik dekad, neméme
stéle k dispozici vSeobecné akceptovany protokol lécby paci-
entl s rozStépem rtu a patra (CLP). Napfiklad prehledova stu-
die z roku 2000 zabyvajici se metodami lécby jednostranného
rozStépu rtu a patra odhalila, Ze témér vSech 200 evropskych
rozStépovych center pouziva svij vlastni protokol lécby. Tato
situace je castecné dasledkem nedostatku studii s nejvyssim
metodologickym standardem - randomizovanych kontrolova-
nych klinickych studii (RCT's). Vétsina dostupnych informaci
tykajicich se lécby pacienti s rozStépem pochazi z retrospek-
tivnich studii s nizSim stupném metodologické kvality.

Cilem této prezentace je shrnout soucasné pokroky ve vyzkumu
efektivity 1écby pacientil s rozstépem. Také bude prezentovan
"idealni" lécebny protokol zaloZeny na soucasnych poznatcich.

The schedules of each stage with specific features and prob-
lems are described and examples are demonstrated.

Finally controversial tissues, which need more research, are
pointed out. A standardized documentation in order to draw
conclusions and to applicate an evidence-based rehabilitation-
concept for the daily routine should be the presupposition.

Ideal Treatment Protocol of Cleft Lip
and Palate - Does it Exist?

Piotr Fudalej
Radboud University Nijmegen Medical Centre, Netherlands

Still, there is not a universally accepted protocol of treatment of
patients with cleft lip and palate (CLP) despite many decades
of intensive research. For example, a survey of the methods of
treatment of unilateral CLP carried out in the year 2000, dem-
onstrated that almost each of 200 European cleft teams used its
own therapeutical protocol. This means that there exists large
uncertainty regarding which protocol is optimal. This situation
partly results from few studies performed with the highest
methodological standard — randomized controlled clinical trials
(RCT's). Instead, most available information concerning treat-
ment of the patients with CLP has been provided by the retro-
spective studies with a lower methodological quality.

The aim of this presentation is to overview the recent progress
in research about the effectiveness of treatment of patients
with CLP. Also, an “ideal” treatment protocol based on the
currently available knowledge will be presented.

Vyvoj protokolu lécby pacientii s rozStépem ve FNKV Praha (2001 - 2011)
Magdalena Kotova, Eva Leamerova, Wanda Urbanova

Stomatologicka klinika a Klinika plastické chirurgie FNKV Praha

V Sedesétych letech minulého stoleti vzniklo zasluhou profesora Buriana v prazské vinohradské nemocnici pracovisté zamérené na
komplexni [é¢bu pacientd s rozstépem. Tradici Iécby rozstépd soustredujici v jedné budové pro rozstépové pacienty specialisty rdznych
obor( se navzdory nejriznéj$im organiza¢nim a spolecenskym zménam podafilo udrZet dodnes.

Autorky predstavuji soucasnost prazského rozstépového centra a analyzuji vyvoj, kterym prosel lé¢ebny protokol chirurgické a orto-
dontické péce za poslednich 10 let.

Chirurgové napf. upustili u rekonstrukci patra od metody faryngealniho laloku, byla upfednostnéna rekonstrukce mékkého patra sec.
Furlow; od roku 2006 se v indikovanych pfipadech provadéji rekonstrukce rtu u novorozencl. Doslo k vyraznym posundm vékové
hranice pro operace patra pod jeden rok a pro chirurgické rekonstrukce alveolarniho vybéZzku spongiézni kosti pod 10 let véku ditéte.
0d roku 2002 jsou na pracovisti oSetfovany rozstépové defekty chrupu také s pomoci dentéinich implantétti a nejnovéji se i v prazském
centru dafi poradat setkani rodic, jejichZ déti jsou postiZzeny rozstépem, s rliznymi specialisty.

Koncepce ortodontické a celistné-ortopedické |écby je zamérena jednak na usnadnéni nezbytnych chirurgickych vykoni a jednak
na jejich minimalizaci at uz formou moldingu, intenzivni podporou rozvoje horni Celisti, véasnou redukci diskrepance mezicelistniho
vztahu ¢i maximalnim vyuZivanim Siroké Skaly fixnich ortodontickych aparat(i u pacientd riznych vékovych kategorii. Dlouhodobym
cilem ortodontické lécby je rovnéz snaha o eliminaci ¢i redukci potfeby protetického o3etfeni chrupu.

Vedle 1é¢by probihd na pracovisti rovnéZ pre- i postgradudlni vyuka rozstépové problematiky a vyzkumna a publikacni ¢innost.

Estetika & harmonie u pacienti
s rozstépem rtu a patra

Monica Palmer
Soukroma praxe, Berlin, Némecko

Aesthetics & Harmony in Cleft lip and
Palate Patients

Monica Palmer
Private Practice, Berlin, Germany

V této kratké prezentaci bych rada sdélila své osobni
zkuSenosti z klinické praxe u pacientd s rozStépem rtu a patra.

This short presentation will discuss my personal clinical ap-
proach to the Cleft lip and palate patient. | will discuss, from




Zaméfim se z pohledu ortodontisty na dskali lécby, se kterymi
jsme se setkali v minulosti a navrhnu nékterd moznd feseni
téchto problém0 v budoucnosti.

Hlavni prednaska

Komplikace a chyby v kombinované
ortodonticko-chirurgické terapii
skeletalnich vad

MUDr. et MUDr. René Foltan,

Ph.D., FEBOMFS
Oddéleni maxilofacialni chirurgie, 1. LF UK a VFN, Praha

Jako kazda lidska cinnost je i kombinovana ortodonticko-chi-
rurgicka terapie skeletalnich oblicejovych vad zatizena jistym
vyskytem chyb a komplikaci. Je nespornym a literarné dolozi-
telny faktem, Ze ortognatni chirurgie je bezbecna terapie, pfi
které se Zivot ohrozujici komplikace vyskytuji velmi vzacné.
Lze jim piedejit adekvatni celkovou anestesii, fyziologickou
operacni technikou a dostatecnou pooperacni péci.

Na nasem souboru za poslednich deset let, ktery ¢itd vice nez
1300 pacientl, bychom radi demonstrovali nejcastéjsi i nej-
i chirurgické.

Zaméfime se na nejCastéjsi chyby v planovani kombinované
terapie skeletalnich vad, dale na chyby ve fazi predoperacni
ortodontické pripravy a v ¢asném pooperacnim obdobi. Pro-
bereme také celou skalu chyb a komplikaci chirurgické faze
s jejim dopadem na vysledek celé terapie.

Nasi snahou je neustalé snizovani vyskytu téchto nezadoucich
udalosti, edukace lékari k jejich prevenci a nacvik postupt
feseni téchto stavil. Nezbytna je také kompletni informova-
nost nasich pacientl o moznych komplikacich. Domnivame se,
Ze je dulezité o téchto udalostech informovat a predchéazet
tak opakovani podobnych stavil a zlepSovat celkové vysledky
kombinované ortodonticko-chirurgické terapie skeletalnich
vad.

the orthodontists perspective, some the problems we had in
the past and suggest some possible future solutions.

Complications and Errors in Combined
Orthodontic and Surgical Therapy of
Skeletal Malocclusions

MUDr. et MUDr. René Foltan,

Ph.D., FEBOMFS
Department of Maxillofacial Surgery, 1. LF UK a VFN, Prague

Just like any other human profession combined orthodon-
ticsurgical therapy of facial skeletal malocclusions is also
burdened with certain risk of errors and complications. It is
without a doubt and it is also a well documented fact that
orthognathic surgery is a safe therapy, where life-threatening
complications are extremely rare. They can be avoided by ad-
equate general anesthesia, physiologic surgical technique and
proper post-operative care.

Based on our 10 year long experience with over 1300 patients,
we would like to present the most common and most relevant
errors and complicatons in orthodontic as well as surgical pro-
cedures.

The lecture will focus on most common errors in planning of
combined therapy of skeletal malocclusions, errors in presur-
gical orthodontic phase and in early postsrugical care. A great
variety of errors in surgical part will also be mentioned with
the consequences for the treatment outcome.

It is our goal to always decrease the incidence of such prob-
lems by the means of continuing education to prevent them
and practicing the protocol how to solve complications when
they arise. Also our patients need to be informed about all
possible drawbacks of therapy. It is extremely important to
provide information to other clinicians to avoid repeating
these mistakes and improve results of combined orthodontic
and surgical treatment of skeletal malocclusions.

Distrakcéna osteogenéza v lieche hypoplazie maxily

Dusan Hirjak, Michal Beno, Jaroslav Janec
Univerzitna nemocnica, Bratislava

V chirurgickej liecbe hypoplazie maxily je osteotémia maxily v drovni LeFort | metddou volby, ako samostatny vykon, alebo castejsie
ako bimaxilarny vykon.

Klasicka osteotdmia maxily LeFort | s anteriornou repoziciou ma urcité obmedzenia. VSeobecne sa doporucuje klasicky sposob pred-
sunutia maxily do 6mm. V extrémnych pripadoch hypoplézie maxily, najma v skupine porazstepovych pacientov je ¢asto potrebné
predsunut maxilu vo va¢som rozsahu. V takychto pripadoch je vhodné vyuzit metédu distrakénej osteogenézy, t.j. postupnej distrakcie
vazivového kalusu. Autori v praci predstavuju klinické skdsenosti a viacro¢né pozorovanie pacientov po predsunuti maxily v rozsahu
8-15mm s vyuzitim distracnej osteogenézy. Pozorovany subor tvoria pacienti po kompletnom jednostrannom a obojstrannom komplet-
nom razstepe maxily. Distrakénd osteogenéza bola aplikovana pomocou intraorédlnych distraktorov. Distrakcia maxily bola pouZitd bud
ako findlny vykon, alebo ako ciastkovy vykon. V pripade ciastkového vykonu boli pacienti po stabilizacii a celustnoortopedickom
dolieceni, lie¢eni vykonom na sanke, alebo bimaxilarne.

V zavere je mozZné konstatovat, Ze distrakénou osteogenézou s anteriornym posunom maxily v rozsahu nad 10 mm je mozné dosiahnut
dlhodobo stabilné vysledky.



Parodontologicka a implantologicka terapie jako integralni soucast ortodontické
lécby

Jan Streblov, Martin Tomecek

Dentalni klinika 3DK, Praha 7

Prudky rozvoj ortodoncie, implantologie i parodontologie vede v poslednich letech ke stale Sirsi indikaci ortodontické Iécby u dospélych.
To s sebou kromé novych terapeutickych postupl nese také naprostou nezbytnost izké mezioborové spoluprace a rovnéz urcity posun
ve vnimani celkového konceptu [écby u viech zticastnénych odbornik.

Autofi se na prikladu nékolika kazuistik zaméruji na nejddlezitéjsi body parodontologické a implantologické spoluprace. V¢asny zachyt
chronické ¢i agresivni parodontitidy mizZe predejit mnoha komplikacim a neredlnym ocekavanim. Zdravy parodont je proto nezbytnym
predpokladem pro dspésny pribéh ortodontické i implantologické terapie a jeji dlouhodobou stabilitu. Techniky z oblasti plastické
chirurgie parodontu pak nabizeji nové moznosti pfedevsim z hlediska rGizové estetiky u vlastnich zubd, zatimco implantologicka tera-
pie dnes po ortodontické pripravé dokaze nahradit nezaloZeny Ci ztraceny zub nejen funkcné, ale i dokonale esteticky. Dlouhodobd
udrZovaci lécba parodontu a pravidelné kontroly implantatG jsou sice méné vyzdvihovanym, presto vSak zasadnim predpokladem pro
dlouhodobou stabilitu dosazeného vysledku.

Uzka mezioborové spoluprace pak miZe vést ke standardnimu dosahovéni terapeutickych cild, které byly dfive jen obtizné
predstavitelné.

Idiopaticka apikalni resorpce koienii stalych zubt

Pavlina Cernochova
Stomatologicka klinika LF MU a FN u sv. Anny, Brno

Idiopaticka apikalni resorpce kofen( je vzacné onemocnéni zubl neznamého plvodu. Typickym projevem je klinicky vyznamna
mnohocetnd apikalni resorpce kofenti stalych zubd patrna na RTG snimcich. MoZné etiologické faktory, klinické projevy onemocnéni,
moznosti ortodontické [é¢by a dlouhodobd stabilita jsou diskutovany a dokumentovany kazuistickymi pfipady.

Straightwire v lingvalni ortodontii
Ondiej Suchy

Soukroma praxe, Praha

Lingvalni ortodoncie je jediny opravdu neviditelny zplsob ortodontické Iécby. Od pocatku se lékafi potykaji s mnoha nevyhodami
lingvalnich aparatl v porovnani s aparaty vestibularnimi. Jednou z nejvétsich nevyhod je extrémni nadrocnost prace v Gstech i narocné
tvarovani individualnich obloukd. V poslednich 2-3 letech se i v lingvélni ortodoncii zacina prosazovat straightwire technika, ktera
vyrazné zjednodusuje praci s lingvalnimi aparaty. Pouzitim straightwire techniky se vyrazné zkracuje ¢asova narocnost jednotlivych
kontrol lingvélnich aparatd. V pfednésce bude prezentovana léc¢bha pomoci lingvélni straightwire techniky. Budou téZ zminény vyhody
a nevyhody v porovnani s klasickymi ,mushroom” lingvalnimi oblouky.

Ortho Plus Navigace (OPN) — zakladni prvek v pfipravném procesu pro zkvalitnéni
nivelizacni faze ale i pro celkovy priabéh lécby pacienta fixnim aparatem

Jan V. Raiman
Privatni praxe, Hannover, Némecko

OPN je v extraordlni pfipravé pacienta vyznamnym pomocnikem pro pfesnou a predem definovanou pozici zamku (kanyly) na ¢asto
polyformnim povrchu korunky zubu. Pomoci panoramatického snimku a sadrového modelu chrupu dokazeme uspokojivé urcit an-
gulaci, rotaci a vertikalni vysku v zubnim oblouku vcetné zesilené korektury. Na fotodokumentaci nékolika pacientil ukaze autor
jednotlivé dil¢i kroky této metody a mozné vhodné zaclenéni asistence v celém pracovnim procesu az po adhezivni upevnéni zamkd na
jednotlivé zuby. V zavéru prednasky se zamysli nad vyhodami, financni narocnosti pro pacienta a také pfinosem pro “quality manage-
ment” kazdé ordinace.




Neocekavané komplikace fixniho retaineru ve frontalnim segmentu horni a dolni
celisti v ¢ase. Pilotni studie

'lvo Marek, " ?Josef Kucera
'Ortodontické oddéleni Kliniky zubniho lékarstvi LF UP Olomouc
2Ortodontické oddéleni Kliniky zubniho Iékarstvi UK Praha

Uvod: Stabilita vysledku lécby je dileZitou soucasti ortodontické terapie. Mnoho studii poukazuje pfedevsim na recidivu stésnani fezak(i
mandibuly v dlouhodobém sledovani retencni faze [é¢by. Nejcastéji pouzivanym retencnim prvkem je fixni retainer ze spleteného
vicepramenného dratu. Autofi se v prezentaci vénuji neocekavanym komplikacim tohoto typu retence v delSim ¢asovém horizontu.

Material a metoda: Soubor je tvofen 46 pacienty, u kterych byly pozorovany neocekavané komplikace v pribéhu 1 az 10 let po adap-
taci fixniho retaineru na konci ortodontické terapie fixnim aparatem. Byl sledovéan typ komplikace, doba vzniku, typ pouZitého
dratu k retenci, pfitomnost a poloha tretich molar(i na opg snimku, typ riistu dolni celisti, sklon fezak(, poloha 1-APo na telerentgenovém
snimku, meziSpicakova vzdalenost pred a po Ié¢bé na modelech.

Vysledky: Byly pozorovany ti typy neocekavanych komplikaci fixniho retaineru: Rozdilna torze dvou sousednich zub(, nekontrolovana
inklinace Spicakd v dolni celisti, vyklonéni fezaku resp. Spic¢aku v horni Celisti nakusem dolnich fezak(. Vétsina komplikaci byla
pozorovana nékolik let ¢asovém po sejmuti, coZ vylucuje chybu lidského faktoru pfi aplikaci retaineru. Nebyla prokazana korelace
mezi komplikacemi a polohou tfetich molarQi, zménou meziSpicakové vzdalenosti, zvysené inklinaci fezakl po lécbé ¢i poctu
Uprav retaineru. V pripadé nekontrolovaném sklonu Spicaka byla vestibularni inklinace pritomna prakticky vzdy vlevo a byl u nich
zaznamenan posteriorotacni rlist dolni Celisti.

Zavér: Fixni retainer z viceramenného dratu lepeny na vsech 6 fezak(i miZe zapficinit neocekdvané komplikace, které nesouvisi
s plvodni vadou, a proto nemdzeme mluvit o recidivé. Tyto zmény nemaji vztah obecné sledovanym parametriim ortodontické
terapie. Dalsi vyzkum bude smérovan na sledovani mechanickych vlastnosti dratd pouzivanych k retenci v delSim case a vlivu
mechanického poskozeni a inavy materialu.

Podil nivelizace na tvarovych zménach dolni linie okluze

Martin Kotas, Martina Gebauerova
Klinika zubniho lékarstvi, Lékarska fakulta Univerzity Palackého, Olomouc

Cil prace: postihnout podil nivelizace na tvarové zmene linie okluze dolniho zubniho oblouku po ortodontické léche fixnim aparatem
typu straight-wire u neextrakeni lécby v dolnim zubnim oblouku.

Soubor: Tricet ctyri pacientu lécenych fixnimi aparaty, u kterych byly opakovane zhotoveny sadrové modely doIniho zubniho oblouku
pred lécbou, v definovanych casovych rozmezich behem lécby a po lécbe.

Metodika: U vSech pacientu byly zhotoveny sadrové modely chrupu ve ctyrech casovych intervalech: v den nasazeni dolniho fixniho
aparatu, po 6 a po12 tydnech nivelizace a bezprostredne po sejmuti dolniho fixniho aparatu. Ze sadrovych modelu byly na skeneru
porizeny okluzogramy a na kazdém okluzogramu bylo digitalne zaznamenano 16 vyznacnych anatomickych bodu na zevni krivce
perimetru. K postizeni krivky dolni linie okluze a tvarovych zmen v prubehu lécby bylo pouZito superimpozicnich a deformacnich
metod geometrické morfometrie.

Vysledky: Spolecnym efektem Iécby fixnim aparatem straight-wire byla u sledovaného souboru zmena tvaru dolniho zubniho oblouku
ve smyslu zuZovani zvolené krivky linie okluze prisoucasném prodluZovani a prohlubovani se anteriorniho segmentu perimetru li-
nie okluze. Zmeny tvaru se realizovaly prevazne v krajine rezaku. Relativni ziZeni krivky bylo podmineno sagitalnim prodlouzenim
a v malé mire transverzalnim zazenim krivky. Ke zmenam tvaru oblouku podminenych sagitalni expanzi rezéku doslo jiz ve fazi
nivelizace. V dalSich fazich lécby se linie okluze dale prodluzovala méne vyrazne, naopak se zvyraznila jeji lateralni konstrikce.

Zaver: Behem nivelizace dochdzi ke zmene tvaru dolni linie okluze, a to prave v miste, které ma na charakter tvaru linie okluze dolniho
zubniho oblouku nejvetsi vliv. Pri klinické volbe ortodontického drateného oblouku je tedy zapotrebi opatrnosti jiz behem inicialni
nivelizacni faze, aby nedoslo k neplanovanym zmenam tvaru zubniho oblouku v oblasti dolnich rezaku.
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Priprava pacienta pri lepeni a pfi sejmuti fixniho aparatu
Pavol Andél

Privétni praxe, Hlohovec

Lepenie fixného aparatu bez poznania vyhod a nevyhod jednotlivych technik, ako lepidiel niekedy prinsa sklamanie pocas liecby i po
jej skonceni. Casté odliepanie brekiet pocas liechy zase vytvéra zbytocné casové straty . Skody na zuboch po ortodontickej liecbe
a Skody na sklovine siati brekiet st dnes casto diskutované témy. Ich priciny sd v nedodrZiavani hygienického protokolu a v neprdvnom
odstrarniovani zvyskov lepidiel zo skloviny. Hygienicky protokol sa sklada nielen z Cistenie zubov a fixného aparatu, ale i nastavenia liecby
tak, aby po jej skonceni bola dennd starostlivost o zuby pre pacienta jednoduchsia. Cely systém od vyberu pacienta, techniky lepenia,
stanovenia hygienického protokolu, predstavenia nového programu pre dentalnu hygienu ako i ukoncenie liecby, debonding a vyber
retencného aparatu st predmetom prednasky.

Priprava pacienta na ortognatni operaci

Petra Hofmanova
Ortodoncie — privatni praxe, Praha

Sestra (asistentka) v ortodontické praxi denné komunikuje s mnoha pacienty, ktefi chtéji byt optimalné informovani a je velkou vyho-
dou, kdyZ mé dobry prehled o jednotlivych vykonech, jejich narocnosti a pracovnim postupu. MdZe Iékafi pomahat v organizaci praxe,
zodpovédét mnoho dotaz(li a usetfit tak as, ktery miZe byt vyuZity jinak.

V této prednasce se zaméfim na specifickou skupinu pacientd, ktefi jsou pfipravovani ortodontistou k Celistni operaci. Téchto pacientd
neni velké mnoZstvi, ale je potieba znat dobre jednotlivé kroky pfipravy — konzultace, dokumentace, lécebny plan, objednani na chirurgii,
vlastni ortodonticka pfiprava, konzultace chirurga (napt. formou poradny) a eventualni tpravy v planu, pfiprava pacienta k odeslani na
operaci, s tim spojené predani dokumentace, riizna pouceni a formulare, péce o pacienta po operaci, ¢etnost navstév a ortodontické
doléceni.

Uskali dentalni hygieny u pacientii s obli¢ejovym rozitépem

Olga Jiroutova
Stomatologicka klinika, 3. LF UK FNKV, Praha

Oblicejové rozstépy patii k nejcastgji se vyskytujicim vrozenym vyvojovym vadam, v Ceské republice 1,8-2,0 na 1000 narozenych déti.
K Gspésné rehabilitaci pacienta a zlepSeni kvality jeho Zivota je nutna souhra odbornikd mnoha Iékarskych disciplin, stomatologii
nevyjimaje. Velky dlraz je kladen na dentalni hygienu, ta pomaha zajistit nejen regulérni vyménu chrupu, ale umoZziiuje i spravné
nacasovani ortodontické terapie. Ve svém sdéleni bych se rada vénovala specifice této problematiky.

Problematika demineralizaci po léché
fixnim aparatem

Wanda Urbanova
Oddéleni ortodoncie a rozstépovych vad, Stomatologicka kli-
nika 3.LF UK FNKV. Praha

Cil: V pfedndsce jsou rekapitulovany faktory vedouci k tvorbé
demineralizaci pfi ortodontické 1éché, moznosti jejich pre-
vence a terapie.

Uvod: Problém vzniku demineralizaci béhem ortodontické
|écby narlstd kontinualné s poctem pacientd, kterym je

Demineralization after fixed appliance
treatment

Wanda Urbanova
Oddéleni ortodoncie a rozstépovych vad, Stomatologicka kli-
nika 3.LF UK FNKV, Praque

Aim: The presentation recapitulates the factors leading to de-
mineralization during orthodontic treatment, their possible
prevention and therapy.

Introduction: The problem of demineralization during orthodon-
tic treatment is continually increasing with the number



fixni aparat nasazen, presto v odborné literatufe nalézame
o tomto tématu jen nékolik malo studii. Nasazeni fixniho
aparatu sebou pfindsi vznik atypickych retencnich mist pro
zubni plak, coZ automaticky znamena vyssi naroky na Ustni
hygienu. Instruktaz hygieny je pfi nasazeni ortodontického
apardatu nutnosti. BEhem prvnich mésicd terapie je vhodné
odhadnout “rizikové” pacienty, zaméfit se na opakovanou
motivaci a instruktaz hygieny, pfipadné zvéZit jina preven-
tivni opatieni. Pokud jsou demineralizace jiz pfitomny, je
nasim Ukolem zamezit jejich $ifeni, vzniku kavit a po sej-
muti fixniho aparatu doporucit vhodnou formu terapie.

Zavér: Nevzhledné demineralizace na vestibularnich ploskach

zubd mohou zhatit dobry vysledek ortodontické Iécby.
Vzhledem k omezenym moZnostem jejich terapie je tieba
soustfedit se na prevenci, pfedeviim pacienty opakované
motivovat k dodrZovani spravné hygieny.

of patients receiving fixed orthodontic treatment, yet in
the literature we find only few studies on this topic. The
fixed appliance brings the emergence of atypical places
for plaque retention, which automatically means higher
demand for oral hygiene. Oral hygiene instructions are
necessary prior to fixed orthodontic treatment. During the
first months of orthodontic therapy is appropriate to es-
timate the “risk” patients, focus on repeated motivation
and hygiene instructions and consider possible preventive
aproaches. If demineralizations are already present, it is
our task to prevent their spreading, formation of cavities
and after the removal of fixed appliance to recommend an
appropriate form of therapy.

Conclusion: Undesirable demineralizations on vestibular sur-

faces of the teeth can downgrade a good outcome of orth-
odontic treatment. Due to the limited possibilities of their

therapy it is useful to concentrate on prevention, especially
on patients re-motivation to maintain of good oral hygiene.

Estetika vysledku ortodontické lécby na zakladé mezioborové spoluprace

Zuzana Navratilova, Ivo Marek
Ortodontické oddéleni kliniky zubniho lékarstvi LF UP, Olomouc

Prezentace je zaméfena na postupy vedouci k maximalizaci estetiky vysledku ortodontické terapie, k jehoZ dosaZeni je nutnd spoluprace
s ostatnimi specializacemi stomatologie.

Autofi popisuiji obecné charakteristiky estetiky Gismévu, parametry vedouci k idedInimu Gsmévu a proporcionalitu velikosti zubt frontal-
niho segmentu maxily.

Déle je pfednaska zamérena na vysvétleni pojmu finishing ortodontické terapie, popis ohybu ., II., Ill. fadu, stripping a recounturing
fezacich hran.

V posledni ¢asti se autofi vénuji spolupraci ortodontisty s dalsimi specialisty, napfiklad implantologem, protetikem a praktickym sto-
matologem, pfi feSeni agenezi, fraktur zubU a estetickych dostaveb u cipkovitych laterdlnich fezakd. Veskera tato problematika je
demonstrovana na mnoha kazuistikach pacientt.

Celé sdéleni je koncipovano tak, aby ortodonticka asistentka mohla fundované zodpovédét na dotazy pacienta tykajici se nasledné
postortodontické terapie.

o0 000
Anomalie v profezavani rezakii a Spicaku

Katefina Mazurova, Tatana Kvapilova, Milos Spidlen
Klinika zubniho lékarstvi LF UP a FN, Olomouc

Pozdni diagnostika v profezavani fezakd a Spicak mize zplsobit komplikace. Pacienty s podezfenim na anomalni postaveni téchto zub(
je tfeba vcas odeslat ke specialistovi v ortodoncii.

Stélé fezaky se profezavaji do dutiny Ustni v prvni fazi vymény chrupu, to znamena mezi Sestym a devatym rokem véku ditéte. K erupci
stalych Spicakd dochazi ve druhé fazi vymény chrupu, mezi desatym a dvanactym rokem véku ditéte. Zubni lékar se musi soustredit na
Casovou posloupnost a symetrii profezavani. Casova obdobi jsou zasadni, a proto bychom se na né méli zaméfit.

Pfi pozdni diagndze dochazi ke komplikacim. Pi nedostatku mista v zubnim oblouku vznika retence s dalSimi komplikacemi. Napf. hroz-
ba resorpce sousednich zub, sklony sousednich zubd, profezani zubu na nevhodném misté, vznik cyst a podobné. S pozdéjsim vékem
byva terapie vice komplikovana, pro pacienta casové i financné narocna a zvysuje se riziko netspéchu.

Tyto anomalie je nezbytné odesilat ke specialistovi okamZité po jejich diagnostikovéani praktickym zubnim Iékafem.

Dezinfekce a sterilizace ve stomatologickych pracovistich
Véra Melichercikova
Narodni referencni laborator pro dezinfekci a sterilizaci, Statni zdravotni Ustav, Praha

PFi poskytovani stomatologické zdravotni péce je nezbytné se kromé dodrZovani osetfovatelskych standardl zabyvat i otazkami hy-
gienickych standardd, pfi kterych dtleZitou dlohu pfi vzniku a pfenosu infekci hraje sterilizace a dezinfekce. Provoz zafizeni, kvalita




a bezpecnost poskytované péce je Uzce svazana se systémem sterilizace opakované pouzivanych zdravotnickych prostiedkd, dostupnosti
zdravotnickych pomdcek na jedno pouZiti, provadéni dezinfekce a ¢isténi rukou persondlu, zdravotnickych prostredkd, pfedmétd a ploch,
velkoplosnym dklidem a dezinfekci, pé¢i o pradlo, likvidaci zdravotnickych odpadi, pouzivani osobnich ochrannych pomticek atd. Pfi
stavebnim feseni objektll je nutné zabezpecit provozni a technologické procesy a Udrzbu budov a zafizeni tak, aby bylo mozné dodrZovat
hygienické a epidemiologické zasady s ohledem na eticky kodex a zamezeni vzniku a pfenosu nozokomialnich a profesionalnich infekci.
Hygienické standardy se vypracovavaji podle platnych predpisd, norem, metodickych opatfeni MZ CR, standardnich o3etfovatelskych
postupd, navodd a doporuceni vyrobcil a dovozcl materiald a zdravotnickych prostiedkd. DodrZovéani hygienickych standardi je tfeba
kontrolovat, postupy zefektiviiovat a upravovat podle novinek svétového vyvoje a vyzkumu tak, aby dochédzelo ke zkvalitnéni posky-
tované zdravotni péce a aby zdravotnicka zafizeni byla bezpecnym mistem pro pacienty a persondl.

Jak zvladnout uméni komunikace

Jana Sladkova
IN LINE COMMUNICATIONS, s.r.0., Brno

Prispévek obséhne oblast komunikace s druhymi lidmi, poukaze na typy bariér, které brani Gspésné komunikaci, seznami posluchace
s Uskalimi procesu pfedavéni informaci, vyjadfovani a rozpoznani nékolika typl sdéleni v jednom vyroku. Uvédoménim si funkce zpraco-
vani informace jak ve védomi, tak v podvédomi zjistime, jak spravné formulovat myslenky, které vyslovujeme. PouZitim uméni naslouchani
a empatie dokdZeme navazat a upevnit vztah plny porozuméni. Vytvorenim ,raportu” se dokazeme ujmout vedeni v rozhovoru a ziskévat
presné ty odpovédi, které chceme slyset.....
V prenasce se dozvite celou fadu efektivnich poznatk( z oboru ovliviiovani lidi — neurolingvistiky......
Dozvite se:
e Proc nelze nekomunikovat
Proc kazdy jedinec vnima situaci a vyrcena slova odlisné
Jaké jsou filtry pfijmu informaci a jejich pficiny
Jak poznat jednotlivé typy osobnosti a proc¢ si nemohou rozumét
Jaké role nachdzime v tymu a jak je pozndme
Jaké jsou kategorie vyjadiovani: preferen¢ni systémy a jak poznat svoji preferenci
Jak si ziskat pfizen druhych: uméni naslouchat tomu druhému
Védomi a podvédomi: co se déje v mysli toho druhého v prilbéhu zpracovani informace
Proc jedno sdéleni obsahuje ve skutecnosti sdéleni nékolik a jak je rozpoznat
Jak se ujmout vedeni v rozhovoru
Jak dosahnout, aby si lidé zapamatovali nase sdéleni
Proc spravné polozené otazky programuji mysl toho druhého
Jak se naucit pouzivat empatii v komunikaci
Jak ziskat odpovéd, kterou chceme slyset
Jak dosahnout vynikajicich vysledki v komunikaci



Rodina adheziv Transbond™

O nékterych aplikacich ani netusite
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viude, kde ocekavate

3M Transbond znacka je synonymem pro nejvyssi vykon v ortodontické praxi. Za vice
nez 20 let pouzivani v ttméf 100 zemich po celém svété se znacka 3M Transhond stala
jasnou jednickou na trhu mezi svétlem polymerujicimi adhezivy. Date jisté za pravdu, Ze
nezpochybnitelny vykon je v kazdém produktu z rodiny Transbond™. Jde ndm o spinéni/
prekonani vSech poZadavkd ze strany ortodontistd a v neposledni fadé o udrZeni silné
zékaznické spokojenosti.

Bez ohledu na to, kam se podivate, zjistite pozoruhodné zpisoby pouZiti 3M adheziv:

Lepeni skel na ocelovych mrakodrapech, lepeni kritickych komponent trysek, fixace
vysoce vykonnych prvk{ golfového nafadi, pfipojeni Casti pridé k zadi na luxusni vyletni
lodé a mnoho dalSich aplikaci. Jiz 100 let pfinaSime inovace a moderni technologie

do ortodontickych praxi.

JPS,s.T. 0. 3M Cesko, spol. s r.0. °
Velichovskd 14, 155 00 Praha 5, V Praku 2343/24, n]

tel.: +420 235 518 936, fax: 251 612 616 148 00, Praha 4, e
zelend linka (zdarma): 800 111 577 (CR), tel.: +420 261 380 357

nebo 0800 004 277 (SR) vkopelent@mmm.com
e-mail: info@jps.cz, http://www.jps.cz



SEKCE
PRO ZUBNI
TECHNIKY

Zhotovenie individualneho typodontu pre diagnosticku prestavbu pouzitim teplom
tvarovatelnych folii

Juraj Lysy, Andrej Thurzo, Blanka Suchancova, Soia PinteSova
Oddelenie celustnej ortopédie , Klinika stomatoldgie a maxilofacialnej chirurgie LFUK a OUSA, Bratislava

Ciel prace: Diagnosticka prestavba modelu je dolezity diagnosticky postup v ortodoncii. Predstavuje moZnost simulacie ortodontickych
pohybov a extrakcii. Je mimoriadne uZito¢nd v pripade komplikovanych alebo hrani¢nych postupov a umoziuje lekarovi ziskat
velmi presnd priestorovd predstavu aky bude vysledok liechy a aké prostriedky bude potrebné pouzit. Standardny postup zacina
umiestnenim modelu do artikulatoru a vypilenie jednotlivych zubov v rozsahu korunky a Casti alveoldrneho hrebefia, ktora zod-
povedd rozsahu korefiov zubov. Takto vypilené zuby je potrebné zredukovat, aby sa vytvoril priestor pre vrstvu vosku, ktorym sa
jednotlivé zuby budu lepit spat na model uz v polohe, ktori predpoklada liecebny postup. Praca s takto pripravenym modelom je
najma z ¢asového hladiska pre lekdra pomerne narocna a v pripade nevhodnej pripravy jednotlivych zubov je nutné ich ¢asto na
ambulancii znova upravovat. Z tohto dévodu sme na nasej klinike zaviedli postup zhotovenia individualneho typodontu za pouZitia
tepelne tvarovatelnych félii.

Material a metddy: Pre vytvorenie postupu boli pouZité Standardné ortodontické archivne modely z alabastrovej sadry, priemerny artiku-
lator, pristroj na tepelné tvarovanie folii Biostar a Standardné laboratérne postupy.

Vysledok: Vysledkom nasho pracovného postupu je individudlny typodont. Jednotlivé zuby s v rozsahu alveolarneho vybezku zaliate vo
vosku a po zahriati v teplej vode je mozné ich [ubovolhe extrahovat, rotovat alebo sklapat a takto realizovat ortodontické pohyby,
ktoré predpoklada liecha. Vyhodou je aj plasticky alveol, kde je moZné sledovat zmeny, ktoré vznikaju pri pohyboch zubov. V pripade
nutnosti je mozné individualny typodont znovu vytvorit, pretoZze pévodna situacia je zafixovana vo folii.

Zaver: Tento postup predstavuje vyraznd Usporu casu pre lekara pri diagnostickej prestavbe modelu a zérover je to jednoduchd metéda
pripravy viacerych sad modelov.

Snimaci retencni aparaty

Jifi Petr, Marian Svorad
PetrOrtho s.r.o.,Praha

Snimaci retencni aparaty jsou nezbytnou pomackou ve stabilizacni fazi Ié¢by ortodontickych pacientd. V naSem sdéleni je podén strucny
prehled téchto pfistrojd s ddrazem na indikaci jejich pouZiti. Jsou uvedeny konkrétni souvislosti presnosti zhotoveni jednotlivych ¢asti
aparatd s dlouhodobym vysledkem ortodontické léchy. Je zdGvodnéna pijatelnost pfistrojli pro pacienta z divodd etickych i praktickych
a je demonstrovana na konkrétnich pripadech. Sdéleni je podpofeno prezentaci lécby pacientl lécenych v prazské ortodontické praxi.

Snimaci retencni aparaty

Marian Svorad, Jifi Petr
PetrOrtho s.r.o.,Praha

Obsah sdéleni je zaméren na zhotoveni retencnich aparétd. Je kladen ddraz, aby retencni aparaty byly zhotoveny s maximalni moznou
presnosti. Od kvalitné zhotoveného retencniho aparatu se odviji i dlouhodobé stabilné zabezpecena retence po sejmuti fixniho aparatu.
UkaZeme také nejcastéjsi chyby pfi zhotoveni retencnich aparati a snahu o odstranéni téchto neduh, objevujicich se u zubnich technik.
V zévéru poukazeme na nutnost komunikace a vzajemné spolupréce lékare a technika.



Recidiva po ortodontické léché a moznosti ireseni

1JiFi Baumruk, 2Jifi Petr, 2Marian Svorad
'B-Orto s.r.o0., Plzer; ?PetrOrtho s.r.0., Praha

PFi planovani ortodontické lécby snimacimi i fixnimi aparaty je vZdy potfeba pamatovat na vyslednou stabilitu a od ni se odvijejici zplsob
retence. Ten je zavisly na mnoha faktorech, z nichz ddleZitou roli hraji: zdvaznost plivodni vady, vék pacienta, zplisob [écby a v neposledni
fadé dosazeny vysledek.

Pro retencni fazi lécby pouzivdme vétsSinou kombinaci snimatelnych a fixnich zafizeni, kdy pouZiti snimatelnych aparatd je vice zavislé
na spolupraci pacienta. Ani fixni retence nemusi vZdy znamenat perfektni stabilitu a také v tomto pfipadé je urcita spoluprace pacienta
nezbytna.

Recidiva ortodontické vady je pozdni komplikaci [écby. V nasem sdéleni uvadime moznosti korekce recidiv po terapii fixnim ortodon-
tickym aparatem.

Vyuziti laseru v ortodontické laboratofi

Jan Dlouhy, *Marian Svorad
'Dentila s.r.o., Praha; *PetrOrtho s.r.o., Praha

Donedavna byla ortodoncie z pohledu zubniho technika obor, ktery si vystacil se zakladnimi pfistroji a materialy pouzivanymi na zhoto-
veni ortodontickych aparatd. V soucasnosti se snazime nékteré pracovni postupy zkvalitnit a k tomu nam pomaha spoluprace s kolegy
z oboru protetiky. Cilem sdéleni je obeznémit techniky s moznosti vyuziti jinych materialG a pfistroji k dosaZeni kvalitnich vysledk, které
eliminuji poskozeni aparatl v disledku noseni a nasledné zdlouhavé a nékdy komplikované opravy a tim i pferuseni ortodontické lécby.

Vzajemna komunikace ordinace a ortodontické laboratoie
Co o nas prozrazuji zuby a jejich postaveni

Stanislav Cicha
Zubni ordinace MOJEZUBY s.r.0., Praha

1.Vzajemna komunikace ordinace a ortodontické laboratofe
e Pozice a role, které musi lékaf plnit ve vlastni praxi
e Osobni kontakt a jeho nenahraditelnost
e Zaklad ispésné komunikace = chvalit, chvalit, chvalit

2. Co nés prozrazuji zuby a jejich postaveni
e Jak Ize ze sddrového modelu odhadnout typ a chovani pacienta
e Postaveni a defekty jednotlivych zubi jako vyraz emocniho typu ¢lovéka
e Ortodoncie — vyznamny prvek emocni stability pacienta




Postery

Individudlne zhotovena totalna nahrada TMK a bimaxilarny chirurgicky vykon

Michal Beno, Jaroslav Janec, Dusan Hirjak
Univerzitna nemocnica, Bratislava

Autori predstavuju zlozity pripad hemifacialnej mikrosémie u 17 ro¢nej pacientky.

Pacientka sa narodila s tazkou vrodenou deforméciou tvare spojenou s deformaciou hornych koncatin, chrbtice a hrudnika. U pacientky
bola v oblasti tvare viditelna asymetria na lavej strane s deformaciou usnice a rozsiahlou poruchou zhryzu a deformaciou Struktir TMK
vlavo. Prvy krok v liecbe, eSte v obdobi rastu bola distrakéna osteogenéza tela a ramena sanky za Gcelom dosiahnut symetriu tvére. Po
dvojrocnej celustnoortopedickej lieche bola pacientka odoslana spét na chirurgické pracovisko. Na zéklade 3D CT snimkov bola navrh-
nuta nahrada hypoplastického TMK a vzostupného ramena sanky. Navrh chirurgickej liecby a modelové operacia bola vykonana na SLA
modeli. V celkovej anestézii podla modelovej operécie bola v oblasti deformovaného a hypoplastického zygomatického obluka fixova-
na individuélne zhotovena klbové jamka. Z retromandibuldrneho pristupu a pomocnej submentalnej incizie bola fixovana individualne
zhotoveny kondylarny vybeZok a rameno sanky. Sanacia medzicelustnych vztahov bola dosiahnuta pomocou osteotémie maxily v drovni
LeFort | a unilateralnou sagitdlnou osteotémiou mandibuly vpravo.

V pripade tazkych tvarovych deformacii spojenych s deforméciou strednej etaze tvare s rozsiahlou deformaciou a hypoplaziou TMK a ra-
mena sanky je individudlne vyhotovenie TMK v spojeni s bimaxilarnym chirurgickym vykonom mozné terapeutické riesenie.

Zarazeni "ztraceného molaru”
MUDr. Ondiej Hajnik

Privatni praxe Kladno

Aligning a ,lost" molar
MUDr. Ondi'ej Hajnik

Privatni praxe Kladno

Cil: Cilem sdéleni je upozornit na moznosti skeletdlniho kot- Aim : The aim of this poster is to show advantages of a skeletal

veni miniSrouby. Kasuistika predstavuje chirurgicko-ort-
odontickou lécbu tfindctiletého pacienta s agenezi prvniho
a retenci druhého stalého molaru v tomtéZ kvadrantu dolni
Celisti. Vzhledem k rozsahu postiZeni molarového pole jsme
se — i pfes nejistou progndzu — rozhodli pokusit se zub — 7
zaradit. Na korunku retinovaného zubu byl pooperacné fix-
ovan ortodonticky zdmek s tahem, pro jehoZ kotveni byl
vyuZit miniSroub umistény na vestibuldrnim svahu alveo-
larniho vybézku protilehlého kvadrantu horni celisti.Reti-
novany moldr zacal postupné profezdvat, byl nasazen fixni
aparat a doslo k jeho dplnému zafazeni. Cela lécha trvala
2 roky a 10 mésica.

anchorage with miniscrews in orthodontic treatment. This
case shows combination of surgical-orthodontic treatment
of 13 years old pacient with missing first molar and im-
pacted second molar in the same quadrant of a lower jaw.
We decided to upright the second lower molar with the
miniscrew placed in the upper jaw. We started extrusion
with intermaxillary elastics between tooth and screw. After
eruption a full fixed appliance was used. Total treatment
time was 2 years and 10 months.

Conclusion: Skeletal anchorage extends possibilities in orth-

odontic treatment. In our case we brought the second mo-
lar from extremely deteriorated position into the correct

Zavér: Skeletalni kotveni rozsifuje moznosti ortodontické [écby. place in the dental arch with the help of the miniscrew.
U nadeho pacienta umoznilo zafadit staly molar urceny Without skeletal anchorage would be treatment uneasy or
k extrakci z diivodu retence v extrémné nepfiznivé poloze. impossible.

Laser a jeho klinické vyuziti u ortodonticky lIéceného pacienta

llona Chmelova, Pavlina Cernochova
Ortodontické oddéleni, Stomatologicka klinika FN u sv. Anny a LF MU, Brno

LASER (zesilovani svétla stimulovanou emisi zafeni) je zaloZen na teorii Alberta Einsteina zabyvajici se spontanni a stimulovanou emisi
zateni. Od realizace prvniho laseru T. Maimanem v roce 1960 bylo provedeno mnoho pokusd s cilem vyuZit laser ve stomatologii. Vyvoj
a vyzkum zejména v uplynulych dvaceti letech potvrzuje, Ze laser je vhodnou alternativou k fadé konvencnich postup( a stava se dobre
zabéhnutou technologii. Dostupnost a nabidka laserovych pfistrojli v poslednich letech stoupa, zejména diky poklesu komer¢nich cen.
Jedna se nejcastéji o pevnolatkové a diodové lasery, pricemz uZivatel ne vzdy dostava presné informace o jejich adekvatnim pouZiti a je
tfeba se vyvarovat neodborné manipulace. Zaroven se zvysuje informovanost a zajem pacientl o laserovou stomatologii a v mnohych
praxich se stava laser pomocnikem v kazdodenni praci.

Cilem posteru bude seznameni s teorii z oblasti pouZiti laser(i a zasady klinické aplikace (informace o charakteru laserového paprsku,
o zakladnich principech laseru, techniky vedeni paprsku, déleni laserovych systémi s konkrétnimi indikacemi ve stomatologii se
zamérenim na vyuZiti u ortodonticky léceného pacienta). Poster bude doplnén drobnymi kazuistikami.



Vyvoj dentice u pacientt s izolovanym rozstépem patra

Vladimir P. Kolaf
Oddéleni ortodoncie a rozstépovych vad Stomatologické kliniky FNKV a 3. LF UK Praha

Cil: Porovnani zubniho véku u pacientti s rozStépem patra a u zdravé populace.

Soubor: Skupinu probandd s izolovanym rozitépem patra tvofilo 131 pacientii Ortodontického oddéleni FNKV (659a 66J) ve véku od
5,1 do 14,2 let (priimér 8,93 let +- 1,77). Ro¢niky narozeni 1995 — 2002. Kontrolni skupinu tvofili pacienti bez postiZeni rozstépem
(metoda nahodného vybéru). Celkovy pocet probandi v kontrolni skupiné byl 126 (609 a 663). Ro¢niky narozeni 1990 — 2002.
Jejich vék v dobé vysetteni byl 5,3 — 15,5 let (priimér 9,17 let +- 1,73). Do souboru byli zafazeni jedinci s kvalitni rentgenologickou
dokumentaci, dosud neukoncenym vyvojem dentice a chrupem bez ageneze ¢i extrakci stalych zubd v mandibule.

Metodika: U kazdého pacienta byl vyhodnocen jeden ortopantomogram. Byl stanoven zubni vék dle Demirjianovy metody a odchylka
vyvoje dentice (tzv. dental delay) = zubni vék — chronologicky vék. Tento ddaj byl statisticky vyhodnocen dvouvybérovym T-testem
a F-testem (p = 0,05).

Vysledky: Zubni vék u skupiny pacientl s rozStépem patra byl prdmérné 9,05 let (+- 1,90) a u kontrolni skupiny 9,27 let (+- 1,64).
Odchylka vyvoje dentice byla u skupiny s rozstépem patra 0,12 let (+- 0,99) a u kontrolni skupiny 0,10 let (+- 1,10).

Zavér: Zubni vék a rychlost vyvoje zubl pacientd s izolovanym rozStépem patra a zdravé populace se dle nasich vysledki z hlediska
stfednich hodnot i rozptylu statisticky vyznamné nelisi. Nalezeny vysledek nema ani klinicky vyznam. Jde fadové o rozdil jednoho
tydne. Z toho vyplyv4, Ze u pacientd s izolovanym rozstépem patra bychom méli vyvoj dentice posuzovat obdobné, jako u zdravé
populace. Vyvoj dentice u pacientl s rozstépem primarniho patra a s celkovym rozstépem se v3ak lisi jak od vyvoje dentice zdravé
populace, tak od vyvoje chrupu pacientd s izolovanym rozstépem patra.

PloSné obsahové zmény celistnich dutin pfed a po rychlé maxilarni expanzi (RME)
méiené pomoci Dental Cone Beam 3D X-ray system (Scanora 3D)

'Michal Sir, "Martin Horaéek, 2Michal Belanec, 'lvana Kyralova
'DENT CLINIC s.r.0., Havlickiv Brod; *Fakulta elektrotechniky a informatiky V/SB, katedra méfici a fidici techniky

Cil: Zhodnoceni miry zmény plo3ného obsahu celistnich dutin pfed a po rychlé maxilarni expanzi, méfené pomoci 3D Dental Cone-Beam
X-ray system. A zjisténi, zda je CBCT vy3etfovaci metoda pro méfeni obsahovych zmén Celistnich dutin efektivni a vysledky jednoduse
prokazatelné.

Materidl: Do studie bylo zahrnuto 15 pacient(i obou pohlavi ve véku 14-16 let ortodontickou diagnézou jednostranné zkfizeny skus,
[écenych Hyrax aparatem.

Metodika: Provedeni CBCT vysetieni pred a po léché jednostranné zkfizeného skusu pomoci Hyrax apardtu. Cilem metodiky bylo na-
lezeni referencni linie vhodné k prekryti obou CBCT vystuptl, vymezeni, zméfeni a procentudini porovnani hodnot plosnych obsahil
Celistnich dutin na definovanych Urovnich v axialni i koronarni projekci pred a po aktivni terapii Ié¢ebnou metodou RME. Na Urovni
téchto fezl byla také zmérena Sitka nosni dutiny. K této praci byl pouZit 3D Cone Beam CT, pfistroj: Soredex, Scanora 3D.

Vysledky: Po zhotoveni CBCT fez(l a zméFeni plosnych obsah( celistnich dutin v axialni i koronarni projekci pfed a po RME doslo k pro-
kazatelnému zvét3eni jejich obsahu méfenych na Dental Cone Beam X-Ray system (Scanora 3D). K nejmarkantnéjsim zménam
dochézi v bazélnich a frontdlnich segmentech sinus maxillares. Dochazi také k rozsifeni nosni dutiny a tim ke zlep3eni prichodnosti
dychacich cest.

Zavér: Cilem préce je prezentovat metodiku pro upfesnéni zjisténi miry zmén v plosném obsahu Celistnich dutin pred a po rychlé maxi-
larni expanzi (RME). Ve své praci jsme zjistili a ovéfili, Ze po této léché dochazi k prokazatelnému rozsiteni plosného obsahu obou
Celistnich dutin v rGznych rovinach CBCT fez(i a tyto zmény jsou jednoduse prokazatelné a snadno méfitelné za pomoci vhodného
pristrojového a pocitacového vybaveni.

Zhodnoceni zmén mékkych tkani po osteotomii v linii LeFort | s pfedsunutim maxily

Adam Uhli¥, Hana Bohmova3, Ladislav Bernat, Daniel Hrusak, René Foltan
Stomatologicka klinika, FN Plzeri

Cilem préce bylo zjistit jakym zplisobem reaguiji mékké tkané a jak se méni poloha mandibuly po chirurgickém posunu horni celisti.

Do studie bylo zahrnuto 25 pacientd u kterych byla provedena osteotomie horni Celisti v linii LeFort | s pfedsunutim a/nebo vertikalnim
posunem ve smyslu impakce nebo inferiorniho posunu.

Zménu jsme hodnotili na kefalometrickych snimcich pofizenych v ¢asech TO — pred ortognatni operaci a v ¢ase T1 — minimalné 6 mésicl
po chirurgickém vykonu. Hodnotili jsme zménu polohy 16 skeletalnich bodd a 10 bod( mékkych tkani k referencnim liniim ose X a ose
Y. Osa X byla konstruovéna jako rovnobézka s osou patra v ¢ase TO probihajici bodem N a osa Y jako kolmice k ni prochazejici bodem P.
Déle jsme hodnotili zménu 13 dhlovych a 10 linearnich parametrd.

Zjistili jsme, Ze se zdda byt dobre pfedvidatelna horizontalni zména polohy horniho rtu. S predsunutim maxily doslo ke zlepSeni pozice
horniho rtu na profilu. Dale doslo k oplosténi a prodlouZeni horniho rtu. Zména polohy dolni Celisti nebyla signifikantné zavisla na
zméné polohy horni celisti. | kdyZ doSlo s predsunutim horni celisti k autorotaci mandibuly a mirnému pfedsunuti, tato zména byla velmi
mald. Zména polohy dolniho rtu je pfi tomto typu operacniho vykonu nepredvidatelnd. Operacnim vykonem byl dale zajistén dostatecny
a stabilni predkus a predkus fezaki.




Obecné informace

REGISTRACNI PREPAZKA V CORINTHIA HOTEL
PRAGUE
Registrace predem pfihlasenych i novych ucastnikd bude
probihat ve 3. patfe.
PFi registraci, prosim, zkontrolujte, zda Vase konferencni
materidly jsou kompletni, na pozdéjsi reklamaci nebude
bréan zfetel.

REGISTRACE, POKLADNA, INFORMACE
21.9.» 16:00 — 20:00
22.9.» 08:00-17:00
23.9.» 08:00 - 17:00
24.9. » 08:00 — 15:30 (nebo podle ukonceni odborného
programu)

INFORMACE PRO PREDNASEJICi
Z4dame prednasejici, aby pFedali svou prezentaci techni-
kovi v den prednasky v case od 8:00 do 8:30.

JMENOVKY
Ucastnici jsou povinni po celou dobu konéni konference
nosit jmenovku, kterou obdrZi pfi registraci. V pfipadé
ztraty jmenovky bude za opétné vystaveni (ictovan popla-
tek 100 K¢. Jmenovka je soucasné vstupenkou na pfislusny
spolecensky vecer.

mmm Cerveny prouzek: Hlavni pfednasejici, 1. pfednasejici,
prednésejici pro ortodontické asistentky, cestni ¢leno-
vé, ¢lenové organizacniho vyboru

I 7eleny prouzek: Ortodontisté, zaméstnanci, postgra-
duanti

s Vodry prouzek: Doprovod

I Oranzovy prouzek: Ortodontické asistentky, zubni
technici, postgraduanti

Vystavovatelé
I Fialovy prouzek: Guarant
studenti

CERTIFIKAT 0 UCASTI
Certifikat o Gcasti obdrZi Gcastnici pfi registraci spolu
s ostatnimi konferencnimi materidly.

POSTEROVA SEKCE
Posterova sekce bude umisténa v Kongresovém sale.

INSTALACE POSTERU
22.9. » 8:00 — 16:00
23.9.» 8:00 — 15:00

Posterové tabule jsou 95 cm Siroké a 230 cm vysoké.
K pfipevnéni posteru budou k dispozici Spendliky.

Postery by mély byt vystaveny po dobu konani kongresu, tj.
od pétku 22. 9. (8:30 hod.) do soboty 24. 9. (16:30 hod.).
K diskuzi Gcastniki kongresu s autorem je vyhrazena poste-
rova sekce v patek 23. 9. od 15:00 — 15:30. V této dobé se
autor musi zdrZovat u svého posteru, aby mohl zodpovédét
dotazy Ucastnikd. Prosime autory, aby si své postery pre-
vzali zpét v sobotu 24. 9. v priibéhu odpoledni kévové pre-
stavky nebo po ukonceni programu.

General Information

REGISTRATION DESK IN CORINTHIA HOTEL
PRAGUE
Registration of pre-registered as well as new participants
will be located at the registration desk on the 3rd floor.
Please check your congress material on presentation. Late
claim cannot be accepted.

REGISTRATION, CASH, INFORMATION
21.9. » 16:00 - 20:00
22. 9. » 08:00 - 17:00
23.9.» 08:00 - 17:00
24.9. » 08:00 — 15:30 (or until the end of the scientific
programme)

INFORMATION FOR SPEAKERS
All authors will be kindly requested to hand in their pre-
sentations to the authorized person on the day of presen-
tation from 8:00 — 8:30.

BADGES
Participants will receive a name badge. Everyone is re-
quested to wear this badge during all congress activities.
Cost of replacing a los tor mislaid badge: 4 EUR.

I Red stripe: Keynote speakers, 15t speaker, speaker for
orthodontic assistants, dental technicians and dental
hygiene assistants, honorary members, members of
organizing committee

B Green stripe: Orthodontists, teachers, postgraduates
I Blue stripe: Accompanying persons

I Orange stripe: Orthodontic assistants, dental techni-
cians and dental hygienic assistants

Exhibitors
I Violet stripe: Guarant
Students

CERTIFICATE OF ATTENDANCE:
All participants will receive a certificate of attendance at
the registration desk.

LOCATION OF POSTERS
Posters will be located in The Congress Hall.

INSTALLATION OF POSTERS
30.9. » 08:00 - 16:00
1.10. » 08:00 — 08:30

Poster boards are 95 cm wide by 230 c¢m high. Pins will
be available.

Posters are expected to be on display from 22. 9. (08:30
am) till 24. 9. (16:30)

Poster Session has been set aside for you to discuss your
data with Congress participants on September 23 from
15:00 — 15:30.

The presenters are kindly requested to remove their post-
ers on Saturday, September 24, during the afternoon cof-
fee break or immediately after congress closing.



VYSTAVA
Ve 3. patie v Suite 1 se ve dnech 22. —24. 9. uskutecni vy-
stava firem prodavajicich stomatologické a ortodontické
materidly. Vstup je zahrnut v registracnim poplatku.

STRAVOVANI
Pro ucastniky kongresu bude zajisténo obcerstveni. V cené
Ucastnického poplatku jsou zahrnuty obédy formou bufetu,
které budou podavany v restauraci ve 2. patie a obcerstve-
ni v ¢ase kavovych prestavek, které bude podavéno v pro-
storach vystavy.

DOPRAVA
Doprava do mista konani konference a na spolecenské ve-
cery nebude organizovana.

INFORMACNI LINKA
Po dobu konani kongresu bude fungovat informacni linka
+420 606 754 502

UVITACI PRIPITEK
Uvitaci pripitek se bude konat 22. 9. 2011 od 17:00 do
18:00 v prostorach vystavy, kde se mlZzete tésit na se-
tkani s kolegy, partnery konference a vystavovateli. Vstup
na uvitaci pfipitek je zahrnut v cené registracniho poplat-
ku pro vSechny registrované osoby a jako vstupenka bude
slouzit jmenovka.

SPOLECENSKY VECER PRO ORTODONTICKE
ASISTENTKY A ZUBNi TECHNIKY
Spolecensky vecer pro ortodontické asistentky a zubni
techniky se bude konat 22. 9. 2011 ve 20:00 v V Galerii
Malostranské besedy, Malostranské nam. 21.
K poslechu a tanci bude hrat skupina Vaclava Emanuela
Neckére.
Jako vstupenka bude slouZit jmenovka, kterou je nutno
predloZit pfi prichodu.

VYLET PRO DOPROVODNE 0SOBY
Pro doprovodné osoby je dne 23. 9. 2011 v od 9:30 pfipra-
vena pési prohlidka Prahy.
Sraz s priivodcem bude u registracni prepazky.

PREZIDENTSKY VECER
Prezidentsky vecer se bude konat 23. 9. 2011 od 20:00
v Kaiserstejnském paldci, Malostranské nam. 23 . Vstup je
zahrnut v cené registracniho poplatku pro kategorie 1, 2,
3,4, 5 a 8. Soucasti spolecenského vecera bude raut a vy-
stoupeni Originalniho prazského synkopického orchestru.
Stylové obleceni vitano.

UPOZORNENI
Prosime o respektovani zakazu koureni ve vsech kongre-
sovych prostoréch.

EXHIBITION AREA
Exhibition will take place in Suite 1 on the 3 floor. Entry
is included in the registration fee.

REFRESHMENTS
Complimentary coffee and tea will be available in the ex-
hibition area, lunches will be provided in the restaurant
on the 2™ floor.

TRANSPORT SERVICE
Transport service to congress venue and social pro-
gramme will not be arranged.

HELP LINE
During the congress the help line will be at disposal
+420 606 754 502

WELCOME DRINK
Welcome drink will take place in the exhibition area on
September 22, 2011 from 17:00 to 18:00. It is free of
charge for all registered participants and accompanying
persons.

SOCIAL EVENING FOR THE ORTHODONTIC AS-
SISTANTS AND DENTAL TECHNICIANS
Evening buffet party with the music group of Vaclav
Emanuel NeckaF will take place on September 22, 2011 at
20:00 in Malostranské4 Beseda, Malostranska sq. 21.

PARTNERS PROGRAMME
There will be a walking tour of Praha on September 23,
2011 at 9:30.
The group will meet at the registration desk.

PRESIDENT’S RECEPTION
President’s Reception will take place in Kaiserstejnsky Pal-
ace, Malostranska sqg. 23 on September 23, 2011 at 20:00.
Entry is included in the registration fee for categories 1,
2,3,4,5and 8.
Social evening with fine food along with drinks and Origi-
nal Prague Syncopated Orchestra.

ATTENTION
Please do not smoke in the congress area.




Seznam vystavovatelti = List of Exhibitors

GENERALNI PARTNER ¢ PRINCIPAL PARTNER
@ 3M Unitek JPS s.r.0.

3M Cesko, spol. s r.o.
V Parku 2343/24, 148 00 Praha 4
Tel: +420 261 380 357

Fax: +420 261 380 110

E-mail: vkopelent@mmm.com
www.3MUnitek.cz

PARTNERI ® PARTNERS

ALTIS GROUP s.r.o0.
Zerotinova 12, 690 02 Bieclav
Tel: +420519 325414

E-mail: orthoorganizer.cz@email
www.altisgroup.cz

PRODENTA s.r.o.
Erbenova 1, 796 01 Prostéjov
Tel.: +420 582 332 725

Fax: +420 582 330 713
E-mail: info@prodenta.cz
www.prodenta.cz

Velichovska 14, 150 00 Praha 5
Tel.: +420 235 518 936

Fax: +420 251 612 616

E-mail: info@jps.cz
WWW.jps.cz

ROD a.s.,

Na Sadce 780/20, 149 00 Praha 4
Tel: +420 224 314 806

Fax: +420 224 311 812

E-mail: info@rodpraha.cz
www.rodpraha.cz
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B + B servis s.r.o.
Mojmirovct 799/45, 709 00 Ostrava 9
Tel: +420596 624 123

Fax: +420 596 638 222

E-mail: rtg@bbservis.cz
www.bbservis.cz

CURADEN Czech s.r.o.

U Zelezné lavky 10/568, 118 00 Praha 1
Tel: +420 737 861 899

E-mail: curaprox4u@curaprox4u.cz
Www. curaprox4u.cz

DENTAMED (CR), spol s r.o.
Pod lipami 41/2602, 130 00 Praha 3

Tel: +420 266 007 111

Fax: +420 266 007 199

E-mail: info@dentamed.cz
www.dentamed.cz

GARMED s.r.o.

Plzeriska 1270/97, 150 00 Praha 5
Tel: +420 734657313

E-mail: patrkaspat@garmed.cz
www.garmed.cz

HU-Fa Dental a.s.
Moravni 909, 765 02 Otrokovice
Tel: +420 577 926 226

Fax: +420 577 926 205

E-mail: hufa@hufa.cz
www.hufa.cz

CHIRONAX ESTRAL ,spol s r.o.

Klausova 1441/28, 155 00 Praha 5
Tel: +420 251 091 771

Fax: +420 251 510 602

E-mail: stral@estral.cz
www.estral.cz

INTERORTO s.r.o.

Zéahradnicka 72 , 821 08 Bratislava

Tel: +421 918 417 352 Nina

E-mail: nina@interorto.eu Nina
tomasovicova@interorto.eu Lenka

www: www.interorto.eu

@

ItalDent s.r.o.

Rousovicka 623/2, 181 00 Praha 8
Tel: +420 233 552 022

Fax: +420 233 551 165

E-mail: info@italdent.cz
www.italdent.cz

Johnson & Johnson s.r.o.
Karla Englise 3201/6, 150 00 Praha 5
Tel: +420227 012 111

Fax:+420 227 012 300

E-mail: info@jnjcz.cz

WWW.jnhjcz.cz

LIFTEC CZ, s.r.0.

Pocernicka 272/96, 108 03 Praha 10
Tel: +420 296 411 811

Fax:+420 296 411 812

E-mail: liftec@liftec.cz
www.liftec-pharma.cz

NOMIA Bohemia, spol.s.r.o.
Rebesovice 99¢, 664 614 Rajhrad

Tel: +420 545 214 629

Fax: +420 545 213 058

E-mail: nomia@nomia.cz

WwWWw.nomia.cz

ORTHOEXPRESS CZ s.r.o.
Krenova 40,602 00 Brno

Tel: +420 543210617

Fax: +420 543 210 617

E-mail: orthoexpresscz@iol.cz

ORTHOLEON s.r.o.
Americkd 8. 120 00 Praha 2
Tel: +420 224 253 440
Fax: +420 222 523 991
E-mail: ortholeon@volny.cz

TIMEScz s.r.o.

Chobiitky 468,595 01 Velka Bite$
Tel: +420 777 444 222

E-mail: info@times.cz
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Praha

Praha, jedno z nejkrasnéjSich mést Evropy byva Casto na-
zyvana srdcem Evropy, matkou mést, Prahou stovézatou.
Rozklada se na brezich feky Vlitavy. Praha hlavni mésto
Ceské republiky s po¢tem 1,2 milionu obyvatel je zérove
nejvétsim méstem Ceské republiky.

Zminky o raném osidleni na obou brezich Vitavy pochazeji
jiZ z doby kamenné. ZaloZenim PrazZského hradu v 9. stoleti
dynastii Pfemyslovcd byly poloZeny zéklady ceské stat-
nosti. Prazsky hrad se stal sidlem ¢eskych kral(i a pozdéji
president(l. Za panovani cisafe Karla IV. ve 14. stoleti
dosahlo mésto ohromného kulturniho a hospodarského
rozmachu. Vrcholem této doby je kromé stavby po-
zoruhodného Karlova mostu predevsim zaloZeni a stavba
university. Za zminku stoji také podivinsky panovnik Ru-
dolf Il. z dynastie Habsburkd, ktery obohatil umélecké
shirky cisafského dvora o mnoho skvostnych dél a pfived|
do Prahy fadu pozoruhodnych umélcd a ucencd.

Pro milovniky historickych staveb je Praha skute¢nym
rajem. Za pozornost stoji nejen jiz zmifiovany Prazsky hrad
a Karldv most, ale i fada palac(i na Malé Strané a Starém
Mésté. Staré Mésto se svymi stfedovékymi ulickami, s nad-
hernym Staroméstskym nameéstim nabizi (Zasny roman-
ticky zaZitek predevsim pfi vecernim osvétleni. Soucast
Starého Mésta — Zidovské mésto, je jednou z nejvétsich
a nejcennéjsich sbirek Zidovské kultury v Evropé.

Stfetavanim slovanské, némecké a Zidovské kultury se Praha
stala také jedinenym kulturnim centrem vyhledavanym
mnoha umélci. V Praze Zil Franz Kafka, pobyval Rainer Ma-
ria Rilke, Max Brod, Jaroslav Hasek. Znamymi ndvstévniky
Prahy z fad umélcl byla také fada hudebnik( — Wolfgang
Amadeus Mozart, ktery zde slozil svou operu Don Giovan-
ni, Bedfich Smetana, Antonin Dvorak, Petr Ilji¢ Cajkovskij,
Ludwig van Beethoven a fada dalSich. Praha pfitahovala
také védce — na Karlové université svého ¢asu prednasel
i slavny fyzik Albert Einstein.

Dnesni Praha se stdva moderni evropskou metropoli s na-
bidku bohatého kulturniho Zivota i s mnoha komercnimi
prileZitostmi. Mésto poskytuje vSechny druhy vysoce kvali-
fikovanych sluzeb, nabizi fadu nejmodernéjsich nakupnich
center stejné jako nepreberné mnoZstvi malych obchddka,
zébavnich center, pohostinskych zafizeni s tradi¢nimi es-
kymi hospodami servirujicimi vynikajici ¢eské pivo.

Prague, one of the most beautiful cities in Europe, is of-
ten mentioned as the Europe’s heart, the Mother of the
cities, the city of hundred towers. Prague being the big-
gest city of the Czech Republic with 1,2 mil. inhabitants
is also the capital of the country.

The first mentioning of the settlements along the both
banks of the river Vitava goes back to the Stone Age.
The dynasty of the Premyslovci has founded the Czech
state by founding the Prague Castle in the 9™ century.
The Prague Castle has become the seat of the Bohemian
Kings and later on of the Czech Presidents. The city has
reached huge cultural and the economical development
during the rule of the Emperor Charles IV in the 14t cen-
tury. The foundation and the creation of the University
was the peak of the époque besides the construction of
the picturesque Charles Bridge. Also the eccentric King
Rudolf Il of the Habsburg dynasty is worth mentioning.
He enriched the art collections of the emperor's court
with many masterpieces and brought many famous art-
ists and scientists to Prague.

Prague is a real heaven for people who like historical ar-
chitecture. Not only the Prague Castle and the Charles’
bridge are worth mentioning, but also several palaces
in the Old Town and the Lesser Town. The Old Town
with the medieval streets and the beautiful Old Town
Square offers the splendid experience, first of all under
the nocturnal lights. The Jewish Town, the part of the
0Old Town hosts one of the biggest and the most pre-
cious collections of the Jewish culture in Europe. The city
where Slavic, German and Jewish culture meet together,
Prague has become a unique cultural center beloved
by many people of art and science. Franz Kafka lived
in Prague, Rainer Maria Rilke, Max Brod, and Jaroslav
Hasek stayed in the city. The well known visitors of
Prague were famous musicians: Wolfang Amadeus Mo-
zart, who composed the opera Don Giovanni, Bedfich
Smetana, Antonin Dvorak, Petr Ilji¢ Tchaikovsky, Ludwig
van Beethoven and others. Prague also attracted scien-
tists, the famous physicist Albert Einstein also lectured
at the Prague University.

The Prague of today is becoming a modern European
city with a great offer of the cultural life and many com-
mercial opportunities. The city offers all kind of high
quality services, big modern shopping centres and small
shops with traditional Czech gifts as crystal glass, Czech
garnets, woodcraft, leisure time centers, pubs with tra-
ditional Czech cuisine and splendid Czech beer.







QuickKlear

Pevné a esteticke

Neviditelne a rychle - nova droven pritazlivosti

QuickKlear zamky jsou prusvithé keramickeé samoligovaci zamky doplriujici zamkovy systém Quick
jako jejich esteticka alternativa. QuickKlear jsou aktivni zamky s osveédcenymi a zndmymi mecha-
nizmy zamku systemu Quick. Jejich vytecnad estetika a stabilita je zarukou pfirozeného usmévu

a kratkého casu lecby. Zamky QuickKlear nabizeji idedlni fesSeni pro spokojenost pacientu.

BéZna cena za kus: 440 K&
AkEni cena za kus: 259 K¢

Navic: Pii zakoupeni jedné kompletni sady zamku QuickKlear ziskate zdarma
specidlni nastroj pro otevirdni zamka.

Pri zakoupeni péti kompletnich sad ziskate zdarma nastroj pro otevirani zamku
a specialni nastroj pro debonding.

G:B RESTADENT Zamky QuickKlear

Dentamed (CR) spol. s . 0. ve spolupraci se spole¢nost
Forestadent Vas srdecné zvou na ortodonticky seminar:

ORTODONCIE DOSPELYCH
mezioborovy pristup k managementu preprotetickych pripadu

Prednasejici: Dr. Vittorio Cacciafesta, DDS, MSc, PhD.

Datum: 27. ledna 2012
Misto: prednaskova mistnost spolecnosti Dentamed, Pod Lipami 41, Praha 3

Vice informaci: Monika Nixova, mobilni tel.: 777 692 018, e-mail: monika.nixova@forestadent.cz

-
a 'E n Ta m E D Pod Lipami 41, 130 00 Praha 3 +420 224 936 925-6 info@dentamed.cz

kdyz chcete vic T. G. Masaryka 602, 738 01 Frydek-Mistek +420 558 621 670 frydek@dentamed.cz



Specialni zubni kartacek meridol®
Setrna péce po chirurgickych zakrocich

Indikace

* vinut specialné pro kratkodobé pouziti v pribéhu parodontalni [écby.
* K ddkladné Ustni hygiené po chirurgickych zékrocich nebo pfi implantologické Iécbé.

* V pooperacnich obdobich se doporucuje pouziti spolecné s Ustni vodou s obsahem chlorhexidinu 0,2 %.

Pfednosti vyrobku

e Velmi mékka, dvojité zizena kénicka vldkna zajistuji velmi jemné, sametové cisténi.

® Redukovany primér vldken poskytuje maximalni pruznost. U hlavy 0,15 mm, na konci 0,02 mm.

¢ Ultrajemné konce vlaken umoznuji Gcinné odstranéni plaku z dasriového okraje.

® Zvlasté vhodné pro velmi citlivé dasné.

* Extrémné nizka pravdépodobnost poskozeni dasni.

* Mald distici hlava usnadnuje pfistup do obtizné pfistupnych oblasti, jako jsou zadni stolicky nebo lingvalni
plochy zub.

e Jisté ovladani zubniho kartacku diky ergonomicky tvarované rukojeti.

* Kartacek vhodny pro Bassovu techniku diky plochému profilu vidken.

Vysledky klinickych studii

Studie provedend na Swycarské univerzité doklada jak wvynikajici
Potencial poskozeni dasni Cistici Ucinek specidlntho zubniho kartacku meridol®, tak jeho nizky

potencidl poskozeni dasni. Planimetrickd analyza v in-vitro studii

rany /
povrch (%) Swiss University 2003

ukdzala, Ze specialni zubni kartdéek meridol® doséhl jasné lepsich
e wsledkd nez referencni zubni kartdéek Americké dentélni asociace,
ktery byl rovnéz testovan pro wse uvedené parametry v predchozi
studii provedené na stejné univerzité. U&innost &igténi bukalnich
ploch specidlnim zubnim kartackem meridol®, kterd dosahla 97,8 %,
byla témér o tfetinu wisi a tvorba |ézi v dasnich (poranéni dasni) byla

naopak o 30 % nizsi.

Obr.: Procento ran na povrchu zplsobenych zubnimi kartacky s odlisnym tvarem

vldken po ¢isténi po dobu 120 nebo 240 sekund (data pro zubni karta¢ek ADA
pochazeji z interni zpravy z roku 2001).

Reference:

Laboratory evaluation of cleaning performance and potential for gingival harm in toothbrushes, Swiss Univer-
sity, Internal Report (2001).

Laboratory evaluation of cleaning performance and potential for gingival harm in three toothbrushes, Swiss
University, Internal Report (2003).
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PLANMECA ProMax 3D ProFace

Planmeca udava smér na poli maxilo-
facialni 3D radiografie. Planmeca ProMax
3D ProFace je prvnim CBVT pfistrojem
s integrovanym 3D snimkovanim tvare.
Vytvari realistické 3D fotografie obliceje
navic k tradi¢nim maxilofacialnim 2D a 3D
radiologickym snimk{m. Planmeca 3D
ProFace je mozné integrovat do jakéhokoli
Planmeca ProMax s robotickym ramenem

SCARAS.

Jediny pfistroj na trhu

3D fotografie tvare bez rtg zareni

N

Analyza CBVT a 3D fotografie S
. , by

v jednom snimku c
Vizualizace mékkych tkani ve vztahu ‘%

)

k dentinu . "} » 9
Absolutné presné méreni L ;‘
MozZnost instalace na jakykoli >
<

Planmeca ProMax SCARA3

o CESKA REPUBLIKA: PRODENTA s.r.0., Erbenova 1,796 01 Prostéjov
Zelen4 linka: 800 150 051, Centra technické podpory: PRAHA, PLZEN, PROSTEJOV
gy . SLOVENSKA REPUBLIKA: PRODENTA s.r.0. — 0.z. Slovensko, Pod hreberiom 27, 908 51 Holi¢
S peCIa/ ISta na techniku Tel.: +421 (0) 910 302 329, Centra technické podpory: BRATISLAVA, MARTIN



Orithodontics

Misto konani:

www.orthodontics-ios.eu

info@rodpraha.cz

Vazené kolegyne, kolegové a pratele,

rdad bych vas pozval na 9. roénik 10S, ktery se opét kond v Praze, v terminu od 24. do 26.
listopadu, v krdsnych prostordch Kaiserstejnského paldce na Malostranském ndmésti. I v tomto
roce jsme se snazili s Prof. Ralfem Radlanskym pripravit pro Vas zajimavy odborny program.

Na uvodni predkurz prijal pozvani Prof. Dr. Tiziano Baccetti z Florencie. Tento rok obdrzel
Prof. Baccetti na AAO setkani v Chicagu, Salzmanovu cenu za vyzkum v ortodoncii. Tuto
vyznamnou cenu obdrzel jako nejmladsi profesor v historii. Pozadal jsem pana profesora,
vystoupeni. V predkurzu se tedy Prof. Baccetti bude zabyvat nejmodernéjsimi lécebnymi postupy
ull alll tridy.

Samotny zacatek kongresu, v patek rano, bude patrit uivodni prednasce prezidenta kongresu
Prof. Dr. Ralfa Radlanského. Jeho pirednaska bude o nutnosti spravného ortodontického
predléceni pacientit s CMD (Cranio Mandibular Disorders).

Nasledujici prednaska bude opét patrit Prof. Baccettimu a bude o véasné léche IlI. skeletalni
tridy.

Prof. Umstadt se ve své predndsce bude zabyvat vyuZzitim botulotoxinu po ortogndtnich operacich
k zabranéni recidiv doc¢asnym ovlivnénim svalové aktivity nékterych svalovych skupin.

Odpoledni blok prednasek otevre nezvykleé sdéleni Dr. Hafkeho o 3D zobrazeni parodontologickych
i ortodontickych nalezii pomoci Cone Beam CT. Dr. Hafke zalozil diagnostické centrum
v Hannoveru.

Zndamou Ceskou pritkopnici vyuzivani CBCT vysetieni v ortodoncii je MUDr. Petra Hofmanovd.
1 ona si pro Vas pripravila predndsku na toto téma — 3D kefalometrickad a dentdlni analyza.

Patecni prednaskovy den zavrsi zajimava prednaska na téma distalizace zubu. Prednasejicim
bude velmi zkuseny ortodontista ze Stokholmu Dr. Johan Karsten. Seznami Vas s jednoduchou
technikou distalizace zubu podle Dr. Carriereho.

*kk

Po narocném kongresovém programu se setkame vecer v historické restauraci Kolkovna Savarin
Paldc na oblibené rehydratacni Get-together-party.

*k*k

Ja a Prof. Radlanski jsme se dohodli, Ze kazdy rok dame moznost i kolegiim ze zemi, kde
vzdélavani v ortodoncii jesté nent na takové urovni jako u nds. Prvni sobotni predndska bude tedy
patrit kolegiim z Univerzity v Almaté Prof. Mamekovi s dcerou. Bude zajimavé porovnat urover
ortodoncie u nds a zapadni Asii.

Dr. Karp nas seznami s ortodontickou lécbou jak vestibularni tak lingvalni technikou. Dr. Karp
vyuziva u téchto technik stejny typ zamkii — univerzalni SNB zamky typu edgewise. Tyto zamky
Jsou lisované pod velkym tlakem (Swis patent) ze specialni umelé hmoty. Tato prednaska se
kolegiim v Berliné velmi libila.

v Némecku Prof. Wiechmann. Pozadal jsem pana profesora, aby nam predstavil chod své praxe.
Budeme mit moznost nahlédnout do organizace celé praxe a zapojeni celého pracovniho tymu.
Rozdeéleni pracovnich vikonit mezi lékare, asistentky a techniky. Dozvime se, jak funguje nejvetsi
ordinace na lingvalni techniku na svété a proc je tak vispésna. Budu rad, kdyz si pripravite své
dotazy a vyuzijete prilezitosti si o tomto tématu pohovorit s clovékem velice erudovanym.

Nas prednaskovy maraton pak bude pokracovat prednaskou mladého a sympatického

PD Dr. Knéssla z Gottingenu. Dr. Kndssl se zabyva sprdavnou funkci mekkych tkani orofacialniho
systemu. Zabyva se hlavné ulohou jazyka pri vytvareni a ristu ustni dutiny. Dozvime se, jak
diilezita je souhra vSech soucdsti tohoto systému.

Sympatickou Dr. Giuntini, PhD, jsem poznal pii mé stazi ve Florencii. Zaujala mne jeji védecka
prace o otevieném skusu a proto jsem ji velmi rad pozval do Prahy. Dr. Giuntini moji pozvanku
prijala a ja doufam, Ze se jeji prednaska bude libit i Vam.

Na zavér naseho setkani se nam predstavi Dr. Berens — ktery nam ukaze co je nového v chirurgii
parodontu ve spojeni s moderni ortodoncii. Jeho prednasky patri k velmi zadanym na kongresech
po celé Evropé.

Jako obvykle budou prednasky tlumoceny do ceského jazyka.

Budu velmi rad, kdyz si prednasky prijdete poslechnout a hlavné budu stastny, pokud Vam
alespor nekteré poznatky budou uzitecné pro Vasi klinickou praxi.

Jesté jednou Vas tedy srdecné zvu na nase listopadové adventni setkani v Kaiserstejnském paldci
na Malé Strané.

;j&qﬁm

Vlasta Raiman a organizacni tym IOS.



Ué&inna ochrana zubni skloviny.
Mimoradné omezeni tvorby
zubniho povlaku.*

To vse v jednom.
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MUDr. Josef Kucera

Stomatologicka klinika 1. LF UK a VFN Praha
Katefinska 32, 128 08 Praha 2

E-mail: joekuc@seznam.cz

GUARANT INTTERNATIONAL spol.s.r.o.
Jitka Puldova

Opletalova 22, 110 00 Praha 1

Ceska republika

Tel.: +420 284 001 444

Fax: +420 284 001 448

E-mail: COS2011@guarant.cz

Meeting Administration

SCIENTIFIC CONGRESS COMMITTEE

MUDr. Josef Kucera

Dental Clinic 1.LF UK a VFN Praha
Katefinska 32, 128 08 Prague 2
E-mail: joekuc@seznam.cz

ORGANIZING SECRETARY

GUARANT INTERNATIONAL spol.s.r.o.
Jitka Puldova

Opletalova 22, 110 00 Praha 1

Czech Republic

Tel.: +420 284 001 444

Fax: +420 284 001 448

E-mail: COS2011@guarant.cz

CONGRESS WEB PAGES

www. kongrescos.cz www.kongrescos.cz
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CURAPROX

Viysoce koncentrovany.

N OVI N KA Velmi prresny. PFilnavy.

Kartacky v celofanovém Pro vase pacienty bezpetny
baleni pro prode; anesnizujici kvalitu Zivota:
—vordinacich nyni
1 vevsech trech
= tvrdostech

Curasept ADS® 1%
Parodontalni gel

poskytuje presné adlouhotrvajici CHX uginky.
Témér Zadné zabarveni a zmény vnimani chuti.
Bez alkoholu. Kompletni bakterialni

aplakova kontrola.

wUllra safre

siso

CPS 306/30
(307/30, 308/30, 309/30, 3011/30)

Veskery sortiment vyrobki CURAPROX handy meZIZUan kartaCky

miiZzete koupit vyhradné u spolecnosti:

CURADEN Czech, s.r.o.

U Zelezné lavky 10/568, 118 00 Praha 1

Objednavky: 737 861 899, objednavky@curaprox4u.cz
Zelena linka: 800 789 987

Single _
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