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2.2.1 Originalarbeit: Bracket Transfer Accuracy with the Indirect Bonding 

Technique: A Systematic Review and Meta-Analysis 

Sabbagh, H.; Khazaei, Y.; Baumert, U.; Hoffmann, L.; Wichelhaus, A.; Janjic Rankovic, M. 

Bracket Transfer Accuracy with the Indirect Bonding Technique: A Systematic Review and 

Meta-Analysis. 

Journal of Clinical Medicine 2022, 11, 2568. DOI: 10.3390/jcm11092568 

Zusammenfassung: 

Zielsetzung: Untersuchung der Bracketübertragungsgenauigkeit bei der indirekten 

Klebetechnik (IDB). 

Methoden: Bis November 2021 wurde eine systematische Literatursuche m PubMed 

MEDLINE, Web of Science, Embase und Scopus durchgeführt. 

Auswahlkriterien: Berücksichtigt wurden In-vivo- und Ex-vivo-Studien, in denen die 

Genauigkeit der Bracketübertragung durch Vergleich der geplanten und der erreichten 

Bracketpositionen mit der !DB-Technik untersucht wurde. Es wurden Informationen zu 

Patienten, Proben und angewandter Methodik gesammelt. Gemessene mittlere 

Übertragungsfehler (MTE) für anguläre und lineare Richtungen wurden extrahiert. Das Risiko 

für systematische Verzerrungen (Roß) in den Studien wurde mithilfe eines Roß-Tools bewertet. 

Eine Meta-Analyse der Ex-vivo-Studien wurde für die gesamte lineare und anguläre Bracket

Übertragungsgenauigkeit sowie für Untergruppenanalysen nach Art der Bracketübertragung, 

Zahngruppen, Kiefern und nach Bewertungsmethode durchgeführt. 

Ergebnisse: Insgesamt 16 Studien erfüllten die Einschlusskriterien für diese systematische 

Überprüfung. Die linearen mittleren Übertragungsfehler (MTE) in mesiodistaler, vertikaler und 

bukkolingualer Richtung betrugen 0,08 mm (95 % CI 0,05; 0,10), 0,09 mm (0,06; 0,11) bzw. 0,14 

mm (0,10; 0,17). Die mittleren angulären Übertragungsfehler (MTE) für Angulation, Rotation 

und Drehmoment betrugen 1,13° (0,75; 1,52), 0,93° (0,49; 1,37) bzw. 1,11° (o,68; 1,53). Silikontrays

zeigten die höchste Genauigkeit, gefolgt von vakuumgeformten Trays und 3D-gedruckten 

Trays. Untergruppenanalysen zwischen Zahngruppen, rechter und linker Seite sowie Ober- und 

Unterkiefer zeigten geringe Unterschiede. 

Schlussfolgerungen und Implikationen: Die Gesamtgenauigkeit der indirekten 

Klebetechnik kann als klinisch akzeptabel angesehen werden. Zukünftige Studien sollten sich 

mit der Validierung der verwendeten Methoden zur Beurteilung der Genauigkeit befassen. 
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