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Általános anamnézis

 15 éves lány

 Az egészséges állapottól jellemzően eltérő,

és adott esetben más fogászati beavatkozás

szempontjából számottevő kórtani anomáliákat nem 

észleltünk

 Egészségre káros szokásról nem számolt be

 Általános anamnézisben fogszabályozó kezelést kizáró

tényező nem szerepel



Fogászati anamnézis

 trauma nem érte

 orális parafunkciói nincsenek

 étkezési szokásai megfelelőek/elfogadhatóak

Fej-nyak régió vizsgálata:
 sztomato-onkológiai szűrés során rendellenesség nem 

található

 TMI vizsgálat során rendellenesség,

 panasz nincs

 aszimmetria nincs



Intraorális vizsgálat

 szájhigiéne jó

fogazati státusz: korának megfelelő,szanált fogazat
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 parodontális státusz: ép

 Angle diagnosztikai besorolás: Angle I.



Intraorális vizsgálat



Panoráma röntgen

Gyökércsúcsok fejlődésnek megfeleőlek

Bölcsességfogak : az alsók tengelyállása miatt extractio javasolt

Sinus maxillaris ép

Condylusok épek



Teleröntgen felvétel



Cephalometriai elemzés

Neutrális arctípus

Saggitális:  neutrális sag. bazális viszony

Vertikális: ML-NL: 30,1°

Dentális: retrudált felső metszők, retrudált alsó metszők



Cephalometriai elemzés



Gipszmodell 



Kezelési terv

 Kezelés célja a frontfogak torlódásának oldása, alsó és felső 

fogsor harmonikus érintkezésének megtartása mellett

 Kezelés eszközei: felső, alsó rögzített készülék (multibond), 

majd alsó, felső retenciós készülék



Felső multiband ragasztása

Omni Roth

0.022” slot

0.014” NiTi kezdőív



Nivellálás

0.016” NiTi

0.016X0.016” NiTi

0.016x0.016” SS


