· Prophylaxe des Distalbisses für Kieferorthopädie die meiste Bedeutung?

A: Vermeidung der Lutschgewohnheiten durch volles Stillen.

· Kariesprophylaxe (effektive Mundhygiene), vorher Bakt. reduzieren, dann Zucker kein Problem

· Systematik d. Mundhygiene: 1.Kauflächen, 2. Lingual/Palatinal, 3. Vestibuär/Bukkal

· Säure- / Putzschäden: Keilförmiger Defekt

· max. Druck: 2 N, nur leicht

· Erhalt der Milchzähne

· Vererblichkeit von folgender Dysgnathie ist besonders gut dokumentiert?

A: Vorbiss = Progenie (span. Herrscherlinie)

Kreuzbiss und Distalbiss etc. weniger vererbt

· Die mittleren Milchschneidezähne brechen durchschnittlich durch im Alter von?

A: ½ Jahr

· In der Kieferorthopädie gebräuchlicher Begriff „Retention“ betrifft?

A: sowohl Schienungsaufgabe nach einer Behandlung, als auch Durchbruchsstörung von Zähnen.

· Unter „Inklusion“ vertsteht man in der Kieferorthopädie?

A: eine Durchbruchsstörung von Milchmolaren.

· Von einem Kreuzbiss spricht man?

A: Wenn die vestibuläre Fläche des Zahns des Oberkiefers mindestens 1mm zungenseitig der vestibulären Fläche der Antagonisten-Zähne des Unterkiefers liegt.

· Ein Distalbiss wird international auch bezeichnet als?

A: Angle Klasse II/1

· Als Aktivator bez. man in der Kieferorthopädie?

A: Eine funktionskieferorthop., herausnehmbares Behandlungsgerät.

· Der größte Vorteil der kieferorthop. Behandlung mit festsitzenden Geräten (Brackets) liegt darin, dass?

A: die Zähne in den 3-Dimensionen des Raums bewegt werden können.


Nach Brackets lebenslang Schiene –innen- gegen Zahnalterung

· Dentoalveoläre Kompensation bedeutet in der Kieferorthopädie?

A: die kieferorthop. Anpassung der Zahnstellung an eine skelettale Anomalie des Gesichtsschädels.

· Zahnersatz ist wichtig, weil?

A: benachbarte Zähne nicht in die Lücke rutschen, Funktionsstörung, Ästhetik

· Empfindlichkeit von überkronten oder wurzelbehandelten Zähnen nimmt wie stark ab?

A: um den Faktor 10.

· Bruxismus ist?

A: nächtliches Knirschen, Überbelastung

· Discus und Kondylus bilden eine funtionelle Einheit (wichtig für Entwicklung von Athropathien)

· Leitsymptom der funkt. Störung, inkoordinierten Kauorgans?

A: Hyperaktive Muskulatur

· Spannungskopfschmerz (Volkskrh.) häufigste Ursache in somathognathen Dysfunktionen.

· Vermessungsbezeichnung des Oberkiefers zur Schädelbasis: Cephalometrie

· Vermessungsbezeichnung des Unterkiefers zum Oberkiefer (und Vermessung d. Kiefers in sich): Gnathometrie

- Le Fort –Osteotomie:

Le Fort 1: oberh. d. Wurzelspitze d. Zähne im OK, durch Nasenscheidewand, 

Dislokation nach dorsal u. caudal


Le Fort 2: zwi. Jochbein, OK, Augenhöhlenbogen (entw. Os lacrimale od. Os 

ethmoidale), durch Nasenwurzel


Le Fort 3: gesamtes Gesichtsfeld v. Schädelbasis abgetrennt

· weichen Gaumen früh verschließen wegen normaler Sprachentwicklung.

· TU: Plattenepi.CA am häufigsten

· Schmelz: 
- Ca-Apatitt ab 6,5 pH in Lösung

- OH- 

  5,5 pH

- Fluor-
  4,5 pH

· Dentin ist Hauptmasse des Zahns (hoher Anteil v. Kollagenenfasern + Odontoblasten mit ihren Fortsätzen)

· Flouride: RDA= Abrationswert (70-80 mittel, darüber stark)


 
 5 mg/kg KG Flourid sind nephrotoxisch



32 mg/kg KG sind tödlich

systemisch zuviel Flourid: vertikalen Linienschatten auf den Zähnen 

