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Arcfejl6dés és légut kapcsolata

5

e Koros fejlédés, funkcig \ plalkozas és legzés

e Egeszséglgyi problémal
mechaniz alakul

» Osszefii@gese ves arcszerkezeti-, funkcionalis jelek, a
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https://airwayandfacialdevelopment.com/




* Genetikai tenyezdk

e Funkcionalis tenyez6k
» Légzés tipusa
* Taplalkozas, nyeles, nyelv mUkc
e Orofacialis izomegyensu

* Testtartas, fejtartds STAGES OF
e Rossz szokasok, opas, izas HUMAN GROWTH
ﬁ aa o

Ok

. Egyeb be1c ly ). ten

alnd




2\ OSAS esetén leggyakrabban el6forduld dentofac’EaIis jellemzdk

%
| Clockwise rotalt

» Keskeny felsé fogiv - keresztharapas, gogi

!

e Retrognathia, hatulso helyzetben

mandibula
* Micrognathia &
* Nyitottharapas va vharapas
re

* Megnovekede




* Az arc, a szajureg, a k ése -
negativan befol ) 16 o
* Szélesebb s helyzetben lévs
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Lip Seal Trainer : 2

eget nyujt a rossz szokasrol valo
?/\ tashoz
Lip Bumper /\ (
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Fogszabalyzd kezelés célja

* Allcsontok egymashoz és a koponyaalaphoz viszofyi ete,
vertikalis, transzverzalis és horizontalis elte Q 0 s eltérések
korrekcioja

POro ibularis iztlet, az

* Megfelel6 izomegyensulyra,
iegyensulyozott okkluzio

allcsontok idealis pozici
megteremtésére tore

* Egyénileg torteni ervezese
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Diagnosztika

— Six Red Flags for:
Pediatric Sleep Disordered Breathing (SDB)

Functional Airway Evaluation Screening Tool ——

Reference: Determinants of Sleep-Disordered Breathing During the Mixed Dentition:
Revelopment of a Functional Airway Evaluation Screening Tool (FAirEST 6)

ges Oh DDS, Soroush Zaghi MD, Cynthic Peterson PT, Clarice S Law DMD MS, Audrey J Yoon DDS MS

April 2023 - © Fairest.org & The Breathe Institute figure credit: Chad Knuf

Each of these six (6) factors is an ig “red flag” for sleep-disordered breathing.

AOUTH BREATHING

Légzés tipusa

<

D YES

Musculus mentalis feszllése ajakzaraskor

Mentalis-Strain

nsil Coverage

TONSIL HYPERTROPHY

Tonsilla hypertrophia

Ankyloglossia

D<50% D >50%
ANKYLOGLOSSIA

0-25%

25-50% 51-75% 76-100%

NOT RESTRICTED
RESTRICTED (GRADE 3-4)

Grade 1 Grade 2  Grade 3 Grade 4

>807% 50-807%

Fogak kopasa

<50% <25%
DENTAL WEAR
D NO D YES

/lb/mu ion

run Recession
Ater ron

p

A

SzUk sza

Are there visible signs of dental wear?

NARROW PALATE
13}) [ ] w~o [ ] ves

Signs of dental crowding, high arch, and/or narrow palate?

GRADING SCALE

The score on the FAIREST-6 is equal to the sum of
the number of exam findings present. Scores may
range from O (none of the items are present) to 6 (all

Scoring Table for FAIrEST 6

Number of
0

anoe ) foddrd % Red Flags i |2 |3 |4 |5 |6
six of the concerning exam findings are presen -
A seore of Fwe Gof to mildly i risk  Riskof Normal Mild Moderate Severe
of sleep- dlsturbance four indicates moderately Sleep-
d risk; six i ly increased risk. Disturbance




Felsd fogivszlkuilet, maxilla transzverzalis szdkulete

* Maxilla transzverzalis szlkUlete gyakran tarsulggc

e Koros nyugalmi nyelvpozicio, a nyelv haise
helyez&dik
e Dentalis, vagy szkeletalis fogi et, az al

aranyai alapjan

e Terapia:
* Pala
* Rapid S expansio

sﬁléssal
pozicioba

is és koronalis bazis




Felsd fogivszlkulet terapidja

e Dentoalveolaris sz(kulet esetén
apikalis bazis szélesebb a
koronalis bazisnal

e Lassu” orthodonei pan
/SPE/ (TPI, Q& )




Maxilla transzverzalis sz(kUllete

iban
képest

e Maxilla transzverzalis szél
negativ eltérest muta
e Szkeletdlis eltéré

e Gyakran tars Jpadlassal

ﬁfas@
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* Ra
0z0 a kor a kezelés kivitelezése és
mpontjabadl




A. Csecsemokor

B. Gyermekkor

C. SerdulGkor vége

*El American Journal of Orthodontics

Volume 68, Issue 1, July 1975, Pages 42-54

Palatal growth studied o
material: A histologic micr
study *

B. Melsen D.D.S., Dr.odont.

N

Stage A Stage B Stage C Stage D Stage E

Angelieri Am J Orthod Dentofacial Orthop. 2013
Nov;144(5):759-69.




0 to 8 years 10 to 35 years

Y "-‘,"': : P

Min Surgically Assisted
A Mini-implant Assisted

Palatal Expander
e ( Surgical )
Expan Distraction Osteogenesis
( Non-Surgical Maxillary Expansion
MARPE ) (DOME)

tr 1

Age 10 Agel5s Age I8 Agels

Yoon A, Gozal D, Kushida C, Pelayo R, Faldu J, Hong C. A roadmap of craniofacial growth modification for children with sleep-disordered breathing: a multidisciplinary
proposal. Sleep. 2023 Aug 14;46(8):zsad095.







* Mandibula a maxillahoz
viszonyitott hatulso helyzetben
helyezkedik el

* Az allkapocs teste és a cervikali
csigolyak kozotti tavolsa

* Nyelv hatrébb helyez6







Myofunkcionalis terapia

Orofacialis funkcio: ragas
nyelés
beszéd

Oralis mozgasok:




Maxilla transzverzalis sz(kUllete

1€l By Dont. 3009.11(8) €259.67 RS o sy o

53974
Publication Types /10,4317 )ced SS974

ucar %, José-Manuel Almerich-Silla °, Vanessa
mica Garcia-Sanz *, Carlos Bellot-Arcis *

x

soep

Sleep Medicine Reviews

*0
: Volume 25, February 2016, Pages 84-94 . o I

ELSEVIER

Clinical review

Orthodontics treatments for managing
obstructive sleep apnea syndrome in
children: A systematic review and
meta-analysis

NellyT. Huynh ®® 9 &, Eve Desplats ®, Fernanda R. Almeida ©

Volume 31: Issue 2 i -2 Rate: 01 Apr 1961
™ANGLE ental Arch And Nasal Cavity By Opening ©

Laryngoscope

DOI: 10.1043/0003-3219(1961)031<0073:REOTMD>2.0.C0;2 Sleep Medicine

Rapid maxillary expansion for pediatric obstructive sleep
apnea: A systematic review and meta-analysis

[ SHARE VIA EMAIL DOWNLOAD PDF \ TOOLS l<: SHARE Macario Camacho MD g Edward T. Chang MD, Ms, Sungjin A. Song MD, Jose Abdullatif MD,
Soroush Zaghi MD, Paola Pirelli DDS, Victor Certal MD, PhD, Christian Guilleminault MD




2469-5734

Bisconte et al. Int J Oral Dent Health 20
DOI: 10.23937/2469-5734]

International Journal of

\;ﬁ:} Oral and Dental Health

RESEARCH ARTICLE
Upper Airways Modification Followi

Bisconte P, Fusco E, Farronato M, Farronaio
Department of Orthodontics, Fondazione IRCCS Ca’ G inico, Milano, Italy

*Corresponding author: LG Lombron
Policlinico, Milano, Italy, E-mai

ione IRCCS Ca’ Granda - Ospedale Maggiore




Myofunkcionalis terapia

B )
IR »ﬁ
..'?'w:pi 7'.',‘.,
N % * 3
3880 Sleep Medicine
ELSEVIER
Volume 75, November 2020, Pages 210-217

Original Article

Effect of myofunctional therapy on chi
with obstructive sleep apnea: a
analysis

Anuja Bandyopadhyay © 2 = Kellie Kaneshiro P




Multidisciplinaris terapia

A Multidisciplinary Roadmap of Craniofacial Growth Modification for Children with Sleep Nisorde

Preschool school Early School Adolescence
Primary Dentition Mixed dentition Late Mixed Permang
Dentition D
Age 0 56 14 49

Cranial Nasal Breathing
Nasal Expansion
:ETT M Postural Correction

Nasomaxillar- ) 4 3
Nasomaxillary Midfaci>’ TAD anchored ic to advance midfacial Advancement

Complex Slow /-mi ay
Max" wsion |

. \ - R e TAD for
Mandible tro ? o1 FAEasEie Mandibular Autorotation

d Ad llectomy ( Enlarged tonsil peak at age 3-7, adenoid age 10) Lingual Tonsillectomy

\ Myofunctiona =rapy ( Nasal Breathing, Proper Tongue Posture, chewing, swallowing, Address Parafunctions )

opria d patient-specific application of these orthodontic techniques provide an important therapeutic
en a dfescents with symptomatic sleep disordered breathing and may help also mitigate or prevent its onset.

\ : - X

Yoon A, Gozal D, Kushid Pelayo R, Liu S, Faldu J, Hong C. A roadmap of craniofacial growth modification for children with sleep-disordered
breathing: a multidisciplinary proposal. Sleep. 2023 Aug 14;46(8):zsad095. .




Multidisciplinaris terapia

Enyhe és kozépsulyos OSAS esetén:
2-5 év: 1. Myofunkcionalis terapia elsésorban rossz szokasrol | as
2. Lassu palatinalis expansio egytttmikodés escién
3. M(tét (Kozépsulyos OSAS esetén szoros ka mi ezhetd)

5-9 év: 1. Lassu, vagy rapid palatinalis expa

2. Funkcionalis fogszabalyzo készul

3. Myoterapia

4. M(tét (K6zépsy
10-15 év: 1. Rapid p

esetén szofos kontroll, barmikor elvégezhetd)
yrax, TAD — Temporary Anchorage Devices)
zabalyzo*keszulék, multibond készllék

Spsulyos OSAS esetén szoros kontroll, barmikor elvégezhetd)
tagitas szintén mdtéttel kiegészul (TAD, SARME)

ofunkcionalis terapia, multibond kezelés

3. M(tét (Kozépsulyos OSAS esetén szoros kontroll, barmikor elvégezhetd)

Sulyos OSAS"eseten a mitétet egyedil a rapid palatinalis expansio el6zheti meg, mivel ennek hatasa neéhany
héten belll érvényesil. Minden egyéb esetben el8szor tortenik mdtét, utana kovetkezik az orthodonciai

kezeles
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Sleep Medicine

-+ . Volume 16, Issue 8, August 2015, Pages 933-935
ELSEVIER 9 . |

Original Article

Rapid maxillary expansion (RME) for
pediatric obstructive sleep apnea: a
12-year follow-up

Paola Pirelli °, Maurizio Saponara ®, Christian Guilleminault ¢ 2 =




Konkldzid

* Multidiszciplinaris szemléletl kezelés-Teamben dolg
Alvasdiagnosztikai és Terapias Laboratoriumm '
betegeket

st—gotikus szajpad-
B szlirést vegez

* A szomnologus — el6sz(ri a fogszabalyozasi
malocclusio felméerése — fogsz ZO Orv

kerdbivekkel
e Orthodonciai lehet8seg SAS szUrés és kezelés teruletén

e Orthodontus szUk szajpadlas, illetve a retrognatia kezelésében
ia komplex diagnozis alapjan

* Hosszuta az allcsontok tagitasa és a novekedés pozitiv iranyu
befolyasolasSa esetén









