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A ClearX, mint a piac leginnovativabb és legfenntarthatébb fogszabdlyozdja, amely képes akar 50%-
kal csdkkenteni a mlanyag hulladékot a gydrtds sordn a 4D alakvéltoztatéd technoldgia segitségével.

A ClearX-nél van egy csapatunk, amely arra specializalédott, hogy technikai és klinikai tdmogatast
nydjtson, és szorosan egyuttmUksdjon forgalmazdinkkal kilénbéz6 nyelveken keresztil a

platformunkon.

Evente szerveziink tanfolyamokat a Clear Aligners gyakorlati alkalmazasardl, példaul a ClearX-rél.
Dr. Miguel Teixeira t6bb mint 2000 befejezett és folyamatban |évd esettel rendelkezik. Mas el6addk
is részt vesznek ezeken a tanfolyamokon.

Biztositjuk az egyik legversenyképesebb drat a lathatatlan fogszabdlyzok piacén, valamint kivald
tdmogatdést nyujtunk fogorvosainknak, igy magabiztosabban hasznalhatjak a ClearX-et rendelSikben.
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Eruption Guidance - Kit6érési itmutatd: Tdmogatja a fogak helyes el6torését, mikdzben fenntartja az aligner stabilitasat.
Occlusal Ramps - Okkluzalis rampdk: Segitenek a mélyharapds korrekciéjaban, el6segitve a hatsé diszkluziot.

Button Cutouts - Gombkivagasok: ElGre tervezett helyek, amelyek lehet6vé teszik az elasztikak vagy kiegészitdk elhelyezését
a jobb fogmozgds érdekében.

Power Chain alignerek: Beépitett mechanizmusok, amelyek utdnozzdk az elasztikus lancerbket, elésegitve a térzardst.
Pontic - Potlas: Beépitett fogpotlas hianyz6 fogak szamdara, biztositva az esztétikat és az okkluziot a kezelés soran.

Anterior Bite Ramps - Eliils6 harapasi rampak: ElGsegitik az eliilsd diszkluziét és segitenek a mélyharapas esetek
korrekciéjaban.

Hooks and Integrated Hook - Kampék és integralt kampé: Rogzitési lehetdséget biztositanak az elasztikak szdmara, kotott
rogzitések nélkdl.

Bevelled Attachments - Lejtett régzitések: Optimalizdlva a preciz er6atvitelre és a jobb tartdsra 6sszetett mozgdsok sordn.
Mandibular Advancement - Mandibula elérehaladas: Innovativ funkcié, amely el8segiti az alsé dllkapocs el6rehelyezését novekvd

pdciensek esetén.



Eset bekuldése

ClearX protaloldalon protalfiok
|étrehozasa.

Munkatarsaink segitenek a protalon
torténd eligazodasban.

Felhasznaldi vezérl6pult

Az informaciok listanézetben,
tablazatban és grafikonokon jelennek
meg. Lehetove teszi a felhasznalo
szamara, hogy teljes ralatasa legyen a
fiokjara és tevékenységére. Konnyl
hozzaférést biztosit a folyamatban lévé,
befejezett, elfogadott vagy
piszkozatban lévd esetekhez.”

Esetek bekuldési oldala

Az ,Uj eset” gomb kivalasztasaval
atiranyitjuk arra az oldalra, amely a bal
oldali képen lathaté. Itt megadhatja a
paciensre és a klinikai megkozelitésére
vonatkoz6 0sszes informaciot, hogy
csapatunk fogszabalyz6 szakorvosai a
lehets legjobb kezelési tervet
allithassak Ossze.

www.clearxportalcom/en



Kezelési terv készito
Software

(staging) a médositasara.



Rendben, kezdjiik! v

Paciens kezelési folyamat

Az ClearX sinjeid el6készitése
Ovatosan helyezd a ClearX sinjeidet a
boosterbe (nyitott oldalaval felfelé)

a mellékelt csipesz segitségével.

Adj hozza egy kis hét!

Forralj fel egy kanna vizet. Miutan felforrt,
azonnal 6ntsd a forré vizet a boosterbe a
maximalis toltési vonalig. Gy6zddj meg rola,
hogy a ClearX fogszabalyozok teljesen
elmerultek.

Adj neki egy kis idot

Zarjd le a ClearX booster fedelét az
optimalis hémérséklet fenntartasa
erdekében, és varj 10 percet.

A nagy leleplezés

Ovatosan nyisd ki a booster fedelét, és
a mellékelt csipesz segitségével
finoman vedd ki a ClearX
fogszabalyozot.

Nyugi!
Hagyd a ClearX fogszabalyozdkat a
ClearX fogszabalyozé tokban
lehdilni. Lehdilés utan a
fogszabalyozok hasznalatra készek.
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Klinikal esetek

Eset 1 - ElsO fazis

Kezdeti eset |. osztalyban, normal formaju fogivvel, amelyben a felsé és alsé
fogivben torlédas, valamint a Bolton-szindrébma eltérése tapasztalhatd,
kilondsen a felsé centralis fogakban az oldalsé fogakhoz képest. Ez egy olyan
eset, amely az ellls6é régioban tagitasra, igazitasra és IPR-re van szukség,

hogy a fogak illeszkedjenek az ivbe.



Klinikal esetek

Eset 1 - Finomitasi szakasz

A finomitasi szakaszba Iéplnk, miutan j6 0Osszehangolast értink el némi
tagitassal. A felsdé k6zéps6 metsz6fogak disztalis felszinei tovabbra sincsenek

egy vonalban a fels6é oldalsé metszbkkel, ugyanez figyelhet6 meg az alsé
fogivben a 42-es és 43-as fog kozott.



Klinikai esetek

Eset 1 - Befejez0 fazis

Az eset kivalo Osszehangolassal zarult a fels6 és alsé fogivekben,
fogfehéritéssel és felspatikus héjakkal a fels6é oldalsé metsz6kon, mivel
méreteik aranytalanok a kdzéps6khdz képest. Az eset harmonikusan fejezédik
be, kb6zépre igazitott kézépvonalakkal és megfelel6 retencidés készulékekkel.



Klinikal esetek

Eset 2 - ElsO fazis

A paciens kétoldali Il. osztalyd harapasi rendellenességgel, ektopias
szemfoggal és torlédassal jelentkezik mind a felsd, mind az als6é fogivben,
valamint mélyharapassal. Ezért a |l. osztalyu rendellenesség korrekciojat
végezzuk, és trakciot alkalmazunk a 13-as fogra.




Klinikal esetek
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Eset 2 - Finomitasi szakasz

A finomitasi fazisba lépve sikerllt elérnink a kétoldali |. osztalya okkluziét, valamint
megkezdtik a 13-as fog trakciojat, igy jobb igazitast értunk el az eltlsé régidban. Tortént
egy enyhe harapasmeélység-korrekcié is; azonban tovabbra is jelen vannak diasztémak,
amelyeket restauracioval korrigalunk, majd ezt kovetéen retrakcioval. A kezelést
ivtagitassal folytatjuk, és célunk az igazitas tovabbi javitasa.




Klipikai esetek
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Eset 2 - Befejez0 fazis

Az eset lezarasaként fogfehéritést és restauraciot végeztink a 13-23-as fogakon,
valamint elkészitettik a megfeleld fels§ és also retencios készulékeket, igy ebben a
konkrét esetben idealis eredményt értink el.



Klinikal esetek
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Eset 3 - ElsO fazis

A paciens kétoldali Il. osztalyu, 1/4-es mértékd malokkluzioval jelentkezik, mind a fels6,
mind az also6 fogiven torlodassal, normal ivformaval. A mosoly enyhe tagitast igényel a
buccalis fekete terek csokkentése érdekében. Ezért elkészitjik az elsé setupot, hogy
megkezdjik a fels6 és also ivek igazitasat, valamint korrigaljuk a fent emlitett eltéréseket.




Klinikal esete

Eset 3 - Finomitasi szakasz

Beléptlink a finomitasi szakaszba, a fogak igazitasa szinte teljesen befejez6détt; azonban
az okkluzié kissé instabil maradt, a bal oldalon tovabbra is fennallt a Il. osztalya 1/4-es
eltérés. Ezért korrekcidt végeztiunk interproximalis redukciéval (IPR), valamint enyhe

tagitassal, hogy elérjuk a parabola alaku ivformat.
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Klinikal esetek
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Eset 3 - Befejez0O fazis

Az esetet a masodik setup-pal zartuk le, amely soran csak a felsd és als6 retencios
készulékeket készitettik el, valamint eltavolitottuk az attachmenteket, igy a kezelés
befejezédott. Erdemes megjegyezni, hogy a masodik molarisok (7-esek) pozicidja
javithaté lett volna, azonban ez nem befolyasolja a lateralis és protruziés mozgasokat.



esetek

Eset 4 - ElsO fazis

A paciens generalizalt parodontitisben szenved, jelentés buccalis fekete terek és
diasztémak vannak jelen mind a fels6, mind az als6 fogiven, valamint kétoldali Il. osztalyu
malokkluzié. A korrekciot szekvencialis disztalizaciéval és |l. osztalyd gumihuzasok
alkalmazasaval értuk el. Emellett korrigaltuk a fels6 és als6 fogak igazitasat, valamint a
paciens bal oldali kzépvonal-eltérését.

Fontos megjegyezni, hogy a paciensnél hianyzik a 41-es fog, ezért a kezelési tervet ugy

alakitottuk ki, hogy a fels6 kozépvonalat az alsé metsz6fogak kdzépvonalanak
kbézéppontjahoz igazitsuk.



Klinikal esetek

Eset 4 - Finomitasi szakasz

Beléptlink a finomitasi szakaszba, néhany mozgas mar megtortént, és a tagitas is
elvégezve. Tovabbra is gombokat és gumihuzasokat hasznalunk a Il. osztalyu eltérés
korrigalasara, valamint az elllsé diasztémak eloszlatasara, hogy a végén restauracioval

zarhassuk azokat.



Klinikal esete

Eset 4 - Befejez0 fazis

Beléptlnk a végsé fazisba, és elvégeztik a fogfehéritést, hat kompozit restauraciot a 13—
23-as fogakon, valamint a megfelel§ retenciés készulékek felhelyezését. Ezzel
természetes és harmonikus megjelenést értunk el, tovabba kétoldali |. osztalyu

kapcsolatot és a felsé kdzépvonal korrekcidjat.



Klinikal esetek

Eset 5 - ElsO fazis

A paciensnél kétoldali |. osztalyld molaris viszonyt diagnosztizaltunk, felsé kozépsé

diasztémat, Bolton-diszkrepanciat, torlédast az alsé fogiven, valamint a 46-os és 47-es
fogak hianyat.
Az els6 setup soran a terek zarasat végeztik felsé retrazidval és disztalizacioval.



Klinikal esetek

Eset 5 - Finomitasi szakasz

A retruzié javitasa és a felsé diasztéma zarasa.



Klinikal esetek
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Eset 5 - Befejez0 fazis

Az igazitas utdn a paciens fogfehéritést és restauraciot kapott a 12-es, 11-es, 21-es és
22-es fogakon a Bolton-diszkrepancia megoldasa érdekében.



Klinikal esetek

Eset 6 - ElsO fazis

A paciens kétoldali Il. osztalyd malokkluziéval és elulsé torlédassal jelentkezett mind a
fels6, mind az alsé fogiven. A kezelési terv tartalmazta a fels6 iv tagitasat, a parabola
alaku ivforma kialakitasat, valamint szekvencialis disztalizaciot a Il. osztalyu viszony

korrigalasara. Az als6 ivben a torlédast tagitassal és interproximalis redukciéval (IPR)
terveztuk kezelni.




Klinikal esetek
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Eset 6 - Finomitasi szakasz

Az elsd aligner-setup soran szinte minden fels6 és alsé torloédast korrigaltunk. A felsé iv

hatékonyan tagult, kialakult a parabola alaku forma, és megkezd6doétt a szekvencialis
disztalizacio a Il. osztalyu viszony javitasa érdekében. Az alsé ivben az IPR és a tagitas
kombinacidja elegendd helyet biztositott a megfeleld igazitashoz.

A kezelés el6rehaladtaval a fennmarado |l. osztalyd tendencia pontosabb korrekcidjat
folytatott szekvencialis disztalizacidval értik el, ami stabil molaris és szemfog-viszonyt
eredményezett. Teljes igazitas valdsult meg, j6 koordinacidéval a két fogiv kozott, ami
kiszamithaté és harmonikus végeredmeényt biztositott.



Klinikail esetek

Eset 6 - Befejez0 fazis

A befejezd szakaszban a paciens fogfehéritést kapott, majd hosszu tavu stabilitas
biztositdsa érdekében rogzitett retencids rendszert helyeztiink fel. A kezelés teljes fogiv-

korrekcioval, a Il. osztalyd malokkluzié rendezésével, stabil okkluzid kialakitasaval és a
fogesztétika jelentds javulasaval zarult.



Klinikal esetek

Eset 7 - ElsO fazis

A paciensnél |. osztalyu fogazati viszony mellett felsé és also torlodas volt jelen. A felsé
metszdfogak ,pillangohatasa” esztétikai szempontbdl kihivast jelentett, mivel kompozitok
vagy héjak alkalmazasa nélkul a fels6 k6zéps6é metszék formaja nehezen tehetd igazan
vonzova. A kezelést a torlodas megszintetésével és az ivfejl6dés optimalizalasaval
kezdtuk, célunk nemcsak a fogak rendezése, hanem a mosolyiv harmonizalasa és a
kbézépvonalak pontosabb centralasa volt.



Klinikal esetek

Eset 7 - Finomitasi szakasz

A finomhangolasi szakaszban folytattuk az alignaciét és a fogak pozicidéjanak

korrekciojat, kulonos tekintettel az ellilsé régidra. Ennek soran a felsé ivben a k6zépsé és
oldals6 metszdOk cervikalis teruletei kozott kisebb rések maradtak.



Klinikal esetek
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Eset 7 - BefejezO fazis

A kezelés lezarasakor eltavolitottuk az dsszes attachmentet, elvégeztik a fogfehéritést,
majd kisebb restauraciokat készitettink a 12-es és 22-es fogak mezialis cervikalis

felszinén, hogy minimalizaljuk a fekete haromszdgeket, melyek a felsé kdzépsé metszok
pozicidja és formaja miatt alakultak ki.

A végs6 lépésként rogzitett retencids ivet helyeztink el az alsé fogivben, valamint
megismételtik a fehéritést.



Klinikal esetek

Eset 8 - ElsO fazis

A paciensnél csontvaz szinten Ill. osztalyu tendencia volt megfigyelhetd, fogazati
viszonyai azonban |. osztalyuak voltak. Emellett keresztharapas jelentkezett a 22-es
oldals6 metszén.

Az elsé setup soran harapasemel6 turbinakat helyeztink a molarisokra az elilsé
diszokkluzié eléréséhez, majd Class | parabolikus ivprotokollt alkalmaztunk. Ezt
kiegészitette a hatsé régioban végzett IPR, amely lehetévé tette az alsé metszék és
szemfogak retrakcidjat, minimalizalva a paciens csontvazbeli problémajat.



Klinikal esetek

Eset 8 - Finomitasi szakasz

A 22-es oldalsé metsz6 keresztharapasanak korrekcidjat kovetéen a finomhangolasi

szakaszban szikségessé valt a teljes hatsd okkluzié javitasa, kilondsen az als6 fogak
extrudalasaval, mivel meg kellett 6riznlink a fels6 iv mosolyvonalat.
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Klinikal esetek
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Eset 8 - Befejez0 fazis

Az eset Class |-ben zarult, jelentbs javulassal a 22-es oldalsé metszd torque-jaban, az

alignacié harmonizalt a mosolyvonallal, és a kezelést alsé rogzitett retencios iv, valamint
kivehetd retencids készulékek alkalmazasaval fejeztik be.



Klinikal esetek
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Eset 9 - ElsO fazis

A paciens a klinikara érkezett a 12-es és 22-es fogak agenézisével. Eletkora miatt ugy
dontottink, hogy az esetet tObb szakaszra osztjuk.



Klinikal esetek

Eset 9 - Elso fazis (folyamatban)

1. szakasz: az alignacio, az iv tagitasa, a szemfogak distalis iranyd mozgatasanak

megkezdése, valamint a kdzépvonal bal iranyu korrekcidja.



Klinikal esetek

Eset 9 - Finomitasi szakasz

2. szakasz: a fels6 szemfogak tovabbi distalis mozgatasa, valamint a felsé k6zépsé

metszOk és a kozépvonal alignacidja.



~  Klinikai esetek

i

Eset O - Befejez0 fazis

Megkezdtuk a fogaszati aranyok korrekciojat a 12-es és 22-es fogakra tervezett potfogak
szamara. Emellett elkezdtlik a gyanta felvitelét az alignerre, hogy erét gyakoroljunk az
inyvonalra, és meginditsuk a Maryland-hidak cervikalis tertletének formalasat.

Az eset lezarasa teljes alignacioval és a Maryland-hidak végleges behelyezésével tortént.



Klinikal esetek

Eset 10 - ElsO fazis

A paciens kétoldali Il. osztalyu malokkluzidéval érkezett, amely az als6 bolcsességfogak

eltavolitasat tette sziikségessé. Azonban a fogak magas pozicidja és a nehézkes sebészi

hozzaférés miatt ugy dontéttink, hogy a 17-es és 27-es fogakat tavolitjuk el, igy a
bolcsességfogak késobb elfoglalhatjak ezek helyét.



Klinikal esetek

Eset 10 - A kovetkezd szakaszban mechanikus
Carriere-rendszert alkalmaztunk.

Az esetet kétoldali Class Il Carriere-rendszerrel kezdtuk, egy rovidebb és egy hosszabb

mikdzben megdriztik a 23-as szemfogat, amely még nem volt Class | poziciéban, hogy
késbbb distalis iranyu mozgatast végezhessunk.



Klinikal esetek

Eset 10 - Carriere-mechanika utani szakasz

A Carriere eltavolitasa utan a finomhangolasi szakasz kovetkezett, ahol gumihuzasok és

gombok alkalmazasaval folytattuk a felsd iv distalis iranyd mozgatasat, valamint az also iv
Miutan elértik a Class | szemfogpoziciot, az eset attekintésekor okkluzalis délés volt
medgfigyelhet, f6ként a masodik kvadransban. Ennek korrigalasara olyan technikat
alkalmaztunk, amely soran egy 0.16-o0s ivet ragasztottunk a 26/25/24-es fogak okkluzalis
felszinére, két miniimplantatumot helyeztink bukkolisan, valamint harom gombot a
fogakra. Gumilancok segitségével intrudaltuk ezt a haromtagu fogblokkot, javitva a
paciens masodik kvadransaban észlelt ,gummy smile”-t.



Klinikal esetek

Eset 10 - Carriere-mechanika utani szakasz

Miutan elértik a Class | szemfogpoziciot, az eset attekintésekor okkluzalis délés volt
megdfigyelhet6, féként a masodik kvadransban. Ennek korrigalasara olyan technikat
alkalmaztunk, amely soran egy 0.16-0s ivet ragasztottunk a 26/25/24-es fogak okkluzalis
felszinére, valamint két miniimplantatumot helyeztiink bukkolisan és harom gombot a

fogakra.



Klinikal esetek

Eset 10 - Finomitasi szakasz

Gumilancok alkalmazasaval intrudaltuk ezt a haromtagu fogblokkot, hogy javitsuk a

paciens masodik kvadransaban észlelt ,gummy smile’-t.



~ Klinikai esetek
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Eset 10 - Befejez0 fazis

Végul, az els6dleges intruziét kovetden finomitottuk az axialis mozgasokat, hogy elérjuk a

fogak teljes vertikalizaciojat, a megfeleld alignaciot és egy harmonikus mosolyvonalat.



Eset 11 - ElsO fazis

A paciensnél kétoldali Il. osztalyd molaris malokkluziét és keresztharapast
diagnosztizaltunk az elsé és negyedik kvadransban. Ennek megfeleléen az ortodonciai
kezelést négy kulonallo fazisra strukturaltuk.
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y Klinikai esetek

Eset 11 - Finomitasi szakasz

2. fazis: kétoldali Carriere Motion készllékeket helyeztink fel, amelyeket 3/16-0s, 6
uncias gumihuzasokkal kombinaltunk a kétoldali Il. osztalyd malokkluzié korrekcidja
érdekében.



Klinikal esetek

Eset 11 - BefejezO fazis

3. fazis: A Il. osztalyu korrekcio elérése utan eltavolitottuk a Carriere-készllékeket, és a
hozasara dsszpontositott.
4. fazis (Befejezés): A végsé szakaszban a paciens fogfehéritésen esett at, valamint
kisebb finomhangolé6 mozgasokat végeztink az esztétikai és funkcionalis eredmény
optimalizalasa érdekében.



Klinikal esetek

Eset 12 - ElsO fazis

A paciensnek ellls6 keresztharapasa van, valamint hajlama a |Il. osztalyu

csontvazprofilra, ezért szikséges a mandibularis iv kerlletének csokkentése az elemek
kiegyenesitésével és a maxillaris iv tagitasaval, hogy a harapas korrigalhaté legyen.



Klinikal esetek

Eset 12 - Finomitasi szakasz

Felmerult az igény a szemfogak |. osztalyu poziciéjanak javitasara, valamint a tovabbi
kiegyenesités folytatasara.



Klinikal esetek
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Eset 12 - BefejezO fazis

Az esetet kiegyenesitettnek tekintjlk, és a kivant esztétikai eredmény elérése érdekében

fehéritéssel fejezzik be, valamint a megfeleld retenciés készllékekkel.



IDR. MIGUEL TEIXEIRA

Eset 13 - ElsO fazis

Kezdeti eset |. osztalyban, normal formaju ivvel, amelyben torlédas van a felsé és also

ivben. Ez egy olyan eset, amelynél sziikség van tagitasra, kiegyenesitésre és IPR-re az
elllsé tertleten, hogy a fogak beférjenek az ivbe. Emellett sziikséges a mélyharapas és a
mosoly formajanak korrekcidja



Klinikal esetek

Eset 13 - Finomitasi szakasz

Belépunk a finomitasi szakaszba, ahol j6 kiegyenesitést értliink el némi tagitassal, de még

vannak javitando teruletek, példaul az overjet csOkkentése, jobb |. osztaly elérése és a
tovabbi kiegyenesités. et



Eset 13 - BefejezO fazis

Az eset befejez6dott, kivaldo kiegyenesitéssel a fels6 és alsé ivben, harmonikus

eredménnyel, k6zépre igazitott kdzépvonalakkal és megfeleld I. osztallyal



Klinikal esetek

Eset 14 - ElsO fazis

Kezdeti eset |. osztalyban, normal formaju felsé ivvel, amelyben torlédas van a fels6 és

alsé ivben. Ez egy olyan eset, amelynél sziikség van tagitasra, kiegyenesitésre és IPR-re
az elllsé tertleten, hogy a fogak beférjenek az ivbe. Emellett szilkséges a mélyharapas
€s a mosoly formajanak korrekcidja. ‘



Eset 14 - BefejezO fazis

Az eset befejez6dott, kivaldo kiegyenesitéssel a fels6 és alsé ivben, harmonikus

eredménnyel, kdzépre igazitott kdzépvonalakkal és megfeleld |. osztallyal. Bootstrap-
mechanikat kellett alkalmazni a 33-as fog extrudalasahoz



v Klinikal esetek

Eset 15 - ElsO fazis

A paciensnél ajakinkompetencia figyelheté meg, valamint a felsé frontfogak eléreallasa.



Klinikal esetek

Eset 15 - ElsO fazis

Diagnozis készult, és a paciens megkezdte a kezelést hibrid mechanizmussal, ClearX

alignereket és Carriere Class | distalizert alkalmazva.



Klinikal esetek
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Eset 15 - Némi kiegyenesités es
a Carriere hasznalata utan

3 honapnyi Carriere készllék és alignerek hasznalata utan sikertlt jobb kiegyenesitést

elérni az also6 ivben, valamint csdkkenteni az |. osztalyu relaciét. A felsé metsz6fogak
szabadabban kezdtek mozogni, ahogy hely keletkezett, és az ajak segitségével enyhe
retrakcié indult meg



Klinikal esetek
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Eset 15 - A Carriere hasznalata
utan, az els6 finomitas elott

6 honapnyi Carriere készUulék és alignerek hasznalata utan beléptink a finomitasi fazisba.
Ebben a szakaszban a fogak |. osztélyu interdigitaciéjanak javitdsan dolgozunk, valamint

Ve
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Eset 15 - Az elsO finomitas utan

Masodik finomitasi kér indult a bal oldali I. osztalyu relacio javitasara, mivel az iv, a fogak
kiegyenesitése és az okkluzalis sik mar szinte teljesen meghatarozott.



Klinikal esetek

Eset 15 - Befejez0 fazis

Fotokat biztositottunk, amelyek bemutatjdk a kezdeti és a végs6é profil kozott
kulonbséget, hogy szemléltessuk: a helyes diagnodzis, a megfelel6 mechanika és
kiegészitdé eszkd6zok alkalmazasa révén kivalo eredményeket értink el, mindig a ClearX
csapat egyik tagjanak felugyelete mellett, barmilyen kérdés esetén.

Fontos megjegyezni, hogy az eset még folyamatban van, de az eddigi eredmények

egyeértelmien lenylgozdek.




Klinikal esetek

Eset 16 - ElsO fazis

A paciensnél a kezelés kezdetén elllsd nyitott harapas volt; a diagnézis nyitott harapas
és Il. osztalyu malokkluzid, amelyhez virtualis ugrasra volt szikség a profil javitasa és a
harapas zarasa érdekében. Az els6 aligner beallitas soran molaris intruziot és az elllsd

yaVe



Klinikal esetek

Eset 16 - Finomitasi szakasz

Az els6 finomitas utan a nyitott harapas részben javult, és a kezelés a masodik aligner-

beallitassal folytatodott, amely a nyitott harapas tovabbi zarasara és a Il. osztaly
korrekcidjara 0sszpontositott.
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Eset 16 - Hibrid mechanika szakasz

Ve

elérésére és helyzetuk korrekcidjara, ami hibrid kezelési megkozelitést jelentett.



Klinikal esetek
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Eset 16 - BefejezO fazis

Miutan a premolarisok megfeleld poziciéba keriltek, Ujabb finomitast végeztink a

Ve

kézépvonal korrekcidjara és az okkluzié tovabbi finomitasara.
A kezelést a paciens teljes nyitott harapas korrekciéval, j6 interkuszpidacioval és II.
osztaly korrekcioval fejezte be.



Klinikal esetek

Eset 17 - Kezdeti fotd, az ortodonciai
kezelés utan és az eredmeény.

Ebben az esetben ClearX alignereket hasznaltunk az ortodonciai kezeléshez, hogy
el6készitsik a rehabilitaciot koronakkal és héjakkal, igy elérve a leny(ig6zé végsé
eredmenyt.



Klinikal esetek

Eset 18 - Kezdeti fotd, az ortodonciai
kezelés utan és az eredmeény.

Ebben az esetben ClearX alignereket hasznaltunk az ortodonciai kezeléshez, hogy
el6készitsik a rehabilitaciot koronakkal és héjakkal, igy elérve a leny(ig6zé végsé
eredmenyt.
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