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On the remote treatment of malocclusions

Various companies offer self- and remote treatment of malocclusions without direct contact
between patient and a regular dentist by means of tele-media by transmitting image or video
files. Treatment planning is based on impressions taken by the patient themselves, followed by
consecutive manufacturing and deployment of treatment devices - particularly aligners - to the
patient via mail. Treatment progress monitoring happens entirely without patient contact.

In this respect we declare:

1. Any treatment of malocclusions represents a medical intervention in the
stomatognathic system and should therefore be exclusively performed by a fully
qualified dentist.

2. Any treatment of a malocclusion must be preceded by a thorough clinical examination
of the patient. Moreover, imaging findings must be evaluated for adequate treatment
planning in order to identify contraindications or special risks.

3. Any treatment of malocclusion requires regular clinical monitoring. It is essential to
assess the treatment progress, but also to detect possible complications such as
undesirable tooth movement or other intraoral pathologies at an early stage.

4. Patient self-treatment and exclusive patient remote treatment must therefore be
rejected as potentially hazardous to the patient's health. Exclusive self- and remote
treatment cannot be justified from a professional dental perspective. Exclusive self- and
remote treatment represents a serious violation of the dental standard.

We have endorsed this joint declaration:



Traitement a distance des malocclusions

Plusieurs entreprises proposent un auto-traitement assorti d’un télétraitement de

malocclusions, sans contact direct entre le patient et son praticien, et ceci par I'entremise de

moyens de communication a distance permettant la transmission de dossiers d’imagerie ou de

vidéo. La planification du traitement est fondée sur la prise d’empreinte par le patient lui-

méme, suivie de la fabrication et de l'utilisation de dispositifs de traitement (plus

particulierement des aligneurs) envoyés par courrier au patient. Le déroulement du traitement

est donc non controlé et sans aucun contact avec le patient.

A cet égard nous déclarons :

1.

2.

3.

Tout traitement d’une malocclusion constitue un acte médical dans |'appareil
stomatognathique et en conséquence ne doit étre exécuté que par un praticien qualifié.

Tout traitement d’'une malocclusion doit étre précédé d’un examen clinique détaillé du
patient. D’autre part les résultats de I'imagerie médicale doivent étre évalués en vue
d’une prise en charge adéquate pour identifier les contre-indications ou les situations a
risques particuliers.

Tout traitement d’'une malocclusion exige un suivi clinique régulier. Il est essentiel de
contrbler le déroulement du traitement, mais aussi de pouvoir déceler d’éventuelles
complications telles que les mobilisations indésirables des dents ou d’autres
pathologies intra-orales, et de les détecter le plus tot possible.

L'auto-traitement par un patient lui-méme et un traitement complet a distance doivent
donc étre proscris catégoriquement puisqu’ils constituent un danger potentiel pour la
santé des patients. On ne peut en aucun cas justifier un auto-traitement couplé a un
télétraitement dans le cadre de soins bucco-dentaires professionnels. Le traitement
réalisé par le patient lui-méme ainsi que le traitement a distance constituent donc une
violation flagrante du code de déontologie médical et dentaire professionnel.

Nous entérinons cette déclaration :



Zur Fernbehandlung von Zahn- und / oder Kieferfehlstellungen

Verschiedene Unternehmen bieten die Behandlung von Zahn- und/oder Kieferfehlstellungen in

der Form an, dass aufgrund von durch den Patienten selbst erstellten Zahnabdriicken eine

Behandlung geplant, Behandlungsgerate (insbesondere sog. Aligner) gefertigt und an den

Patienten versandt werden und der Fortgang der Behandlung im Ubrigen ohne unmittelbare

Kontakte zwischen dem Patienten und dem Behandelnden mittels Telemedien durch

Ubermittlung von Bild- oder Videodateien iiberwacht wird.

Hierzu stellen wir fest:

1.

2.

3.

Jede Behandlung von Zahn- und / oder Kieferfehlstellungen stellt einen Eingriff in das
stomatognathe System dar und sollte deshalb dem Zahnarzt vorbehalten sein.

Jede Behandlung von Zahn- und / oder Kieferfehlstellungen setzt eine klinische
Untersuchung des Patienten und in aller Regel die Erhebung bildgebender Befunde
voraus, um die Behandlung addquat zu planen und Kontraindikationen auszuschlieRen
oder besondere Risikokonstellationen zu erkennen.

Jede Behandlung von Zahn- und / oder Kieferfehlstellungen setzt eine regelmifRige
klinische Behandlungskontrolle voraus, um nicht nur den Behandlungsfortschritt zu
beurteilen, sondern auch, um mogliche Komplikationen wie unerwiinschte
Zahnbewegungen aber auch sonstige intraorale Pathologien friihzeitig zu erkennen.

Eine Selbstbehandlung durch den Patienten sowie eine ausschliel}liche Fernbehandlung
ist daher als flr den Patienten potentiell gesundheitsgefahrdend zuriickzuweisen und
ist aus zahnmedizinischer Sicht nicht zu verantworten. Eine ausschliefliche
Fernbehandlung stellt sich deshalb als gravierender Verstof gegen den
zahnmedizinischen Standard dar.

Dieser gemeinsamen Erklarung haben sich angeschlossen:



Sobre el tratamiento a distancia de maloclusiones dentarias

Diferentes empresas ofrecen tratamientos de maloclusiones aplicando el siguiente patron: a
partir de impresiones tomadas por el propio paciente se planifica un tratamiento y se fabrica
la aparatologia necesaria para el mismo (especialmente los asi lamados alineadores), que es
enviada al paciente por correo. La evolucion del tratamiento es monitorizada mediante el envio
de archivos de imdagenes o video, sin existir contacto directo entre el paciente y el terapeuta.

En este sentido, declaramos:

1. Cualquier tratamiento de una maloclusién representa una intervencion médica en el
sistema estomatognadtico, por lo que debe ser ejecutado exclusivamente por un
dentista.

2. Todo tratamiento de una maloclusién debe ser precedido por una exploracién clinica
completa del paciente. Asimismo, requiere la evaluacién de diferentes imagenes
diagndsticas para poder hacer una correcta planificacion del tratamiento con el fin de
identificar contraindicaciones o factores de riesgo especiales.

3. Cualquier tratamiento de una maloclusién requiere una monitorizaciéon clinica
periddica. Es esencial para evaluar el progreso del tratamiento, pero también para
detectar de forma precoz posibles complicaciones como movimientos dentarios no
deseados u otras patologias intraorales.

4. Por ello, el tratamiento aplicado por el propio paciente y el tratamiento realizado
exclusivamente a distancia tiene que ser rechazado por ser potencialmente lesivo para
la salud del paciente. Un tratamiento realizado por el propio paciente o exclusivamente
a distancia no puede ser justificado desde un punto de vista odontolégico profesional.
Por ello, un tratamiento realizado exclusivamente a distancia constituye una infraccién
grave de las normas de la odontologia.

Han firmado esta declaracién conjunta:



OVCTaHLUMOHHOE NeyeHne aHOMaNUii NpPUKyca

Uenbih pag KomnaHWi npepgnaraet ycayrm no CaMmoCTOATENbHOMY WAW AUCTAHUUMOHHOMY
JIeYEeHUI0 aHOMa M NPUKyca 6e3 HenocpeaCTBEHHOIO KOHTaKTa MeXay NaunMeHTOM U Bpauom-
CTOMATO/IOrOM, UCMO/Ib3yA MHTEPHET U ApYyrMe CPeacTBa CBA3U ANA nepesaydn n3obparkeHnn un
Buaeodannos. Mn1aHMpoBaHWE NeYeHNs NPOBOANUTCA C UCNONb30BAaHUEM OTTUCKOB, CAEAaHHbIX
CaMMM NaLMEHTOM, Ha OCHOBAHMM KOTOPbIX B NOC/AeAYOWEM U3roTaBANMBAOTCA NPO3payHble
aNanHepbl — Kannbl ANA UCMPaB/IEHUA NPUKYCA, — KOTOPbIE HaNpPaBAATCA NaLMEHTY NO NnoyTe.
Camo neyeHne NPoBOAMTCA NPU NOSHOM OTCYTCTBMM KOHTaKTa Bpaya C NaLnUeHTOM.

B cBA3M C BblleCKa3aHHbIM Mbl 3aABAAEM:

1. /lioboe neyeHune aHoOManNUm NPUKyCa ABnAeTcA MmeaUuMHCKMM BmellaTeNbCTBOM B
3y6OHEI1I-OCTHyI-O cmcrtemy n OO/MKHO BbINOJIHATLCA NUCKNHOYNTENbHO
KBal'IMd)MLI,MpOBaHHbIM BPa4YOM-CTOMATOJZIOrOM.

2. Jllobomy neyeHUO aAHOMANMM MNPUKYCa [OO/IKHO NpeawecTBOBaTbh TULaTeNbHOe
KAnHU4Yeckoe obcnegosaHme nauneHTa. Kpome toro, pesynbtatbl 11060ro BM3yanbHOro
meToga obcnenoBaHMA AONKHBI NOA/EXKATb OLEHKe CrneuuanucTa Ana CocTaBieHuA
KOMMETEHTHOrO NJ1aHa JIeYeHUA B LLENAX BbIABNEHUA NPOTUBOMOKAa3aHUM AN 0COObIX
$aKTopoB puCKa.

3. /loboe neyeHWe aHOMANUI NpPUKyca [O/MKHO MPOXOAUTb MO  KOHTpOJiem
CNeuManuncToB C PeryispHbIMU KAUHUYECKUMWU OCMOTPamMu. BakHO BHMMaTeNbHO
CNeanTb 3a XOA40M NIeYEHUSA, YTO MO3BOAUT Ha PaHHEM 3Tane BbiABUTb BO3MOXHble
OC/NOXKHEHMA, TaKMe KaK HexenaTenbHble MepemelleHma 3y60B  WAU  UHYHO
3y604Y€eNtoCTHYIO NaTOOrUIO.

4. B cBf3U C BbILWECKA3aHHbIM HEOBXOAMMO OTKa3aTbCA OT METOA0B CAMOCTOATE/ILHOTO U
AWCTAaHUMOHHOrO /NledeHMa (B 4YaCTHOCTM B C/y4asx aHOMaAMKM MNpuKyca) Kak
MOTEHLMANbHO ONACHbIX 419 340P0BbA NaumneHToB. CamoneyeHre U AUCTAaHUMOHHOE
NneyeHve He MOryT 6bITb onpaBgaHbl ¢ NPOGEcCMOHANbHOM TOYKWU 3peHMsA Bpaya-
ctomaTtonora. CamosiedeHME W [UCTAHUMOHHOE JiIeYeHUEe ABNAIOTCA Cepbe3HbIM
HapyLeHWeM CTaHAAPTOB KayecTBa OKa3aHUA CTOMATON0rMYECKOM MOMOLLM.

MbI noaaep*Kanu obLLYI AeKNapaLumio:



Sul trattamento a distanza delle malocclusioni

Diverse aziende offrono il trattamento autonomo e remoto delle malocclusioni senza contatto
diretto tra paziente ed ortodontista e/o un odontoiatra, mediante tele-media trasmettendo file
di immagini o video. La pianificazione del trattamento si basa su impronte dentarie rilevate dal
paziente stesso, seguite dalla produzione e dall'installazione consecutiva di dispositivi di
trattamento, in particolare allineatori, inviati al paziente tramite posta o servizi di spedizione.
Il monitoraggio della progressione del trattamento avviene interamente senza contatto con il
paziente.

A tal proposito dichiariamo:

1. Qualsiasi trattamento di malocclusioni rappresenta un intervento medico nel sistema
stomatognatico e deve quindi essere eseguito esclusivamente da un odontoiatra qualificato,
preferibilmente specialista in ortodonzia.

2. Qualsiasi trattamento di una malocclusione deve essere preceduto da un approfondito
esame clinico del paziente. Inoltre, i risultati delle immagini devono essere valutati per
un'adeguata pianificazione del trattamento al fine di identificare controindicazioni o rischi
speciali.

3. Qualsiasi trattamento della malocclusione richiede un monitoraggio clinico regolare. E
essenziale valutare lo stato di avanzamento del trattamento, ma anche rilevare in una fase
precoce possibili complicazioni come movimenti dentali indesiderati o altre patologie
intraorali.

4. L'autotrattamento del paziente e l'esclusivo trattamento a distanza del paziente devono
pertanto essere respinti in quanto potenzialmente pericolosi per la salute del paziente. Il
trattamento autonomo e remoto esclusivo non pud essere giustificato da una prospettiva
odontoiatrica professionale. Il trattamento autonomo e remoto esclusivo rappresenta una
grave violazione dello standard dentale.

Abbiamo approvato questa dichiarazione congiunta:



Wspdlna deklaracja miedzynarodowych towarzystw ortodontycznych dotyczaca zdalnego
leczenia wad zgryzu

Rdézne firmy oferujg leczenie wad zgryzu bez bezposredniego kontaktu pacjenta ze
stomatologiem i zastosowaniem telemediéw obejmujgcych przesytanie plikoéw graficznych lub
wideo. Planowanie leczenia ortodontycznego opiera sie na wyciskach/skanach pobranych
wtasnorecznie przez pacjenta, a nastepnie na produkcji i wysytce wyrobéw medycznych, w
szczegblnosci naktadek ortodontycznych, drogg pocztowg bezposrednio do pacjenta.
Monitorowanie przebiegu leczenia ortodontycznego odbywa sie bez kontaktu z pacjentem.

W zwigzku z tym o$wiadczamy:

1. Kazde leczenie wad zgryzu stanowi interwencje medyczng w ukfadzie
stomatognatycznym i powinno by¢ wykonywane wytacznie przez wykwalifikowanego
lekarza stomatologa.

2. Kazde leczenie wad zgryzu musi by¢ poprzedzone szczegdétowym badaniem klinicznym
pacjenta. Ponadto nalezy dokona¢ analizy wynikdw badan dodatkowych w celu
odpowiedniego zaplanowania leczenia w tym oceny przeciwwskazan do leczenia i
ryzyka powiktan.

3. Kazde leczenie wad zgryzu wymaga okresowych kontroli klinicznych. Jest to niezbedne
do oceny postepow leczenia, ale takze do wczesnego wykrycia mozliwych powiktan,
takich jak niepozadane przemieszczenia zebdw lub inne patologie w obrebie jamy
ustnej.

4. Nalezy odrzuci¢ samodzielne i prowadzone wytgcznie zdalnie leczenie pacjenta jako
potencjalnie niebezpieczne dla jego zdrowia. Samodzielne leczenie i wyfacznie zdalne
leczenie ortodontyczne nie moze by¢ uzasadnione z profesjonalnego punktu widzenia.
Samodzielne leczenie i wytacznie zdalne leczenie ortodontyczne stanowi powazne
naruszenie standardow leczenia stomatologicznego.

Deklarujemy wspdlne poparcie niniejszej deklaracji:



Sobre o tratamento remoto de maloclusdes dentarias

Diferentes empresas oferecem tratamentos de ma oclusao seguindo o seguinte padrao: a partir

de impressdes feitas pelo prdprio paciente, é planejado um tratamento e fabricados os

equipamentos necessdrios (principalmente os chamados alinhadores), que sdo enviados ao

paciente pelo correio. A evolugdo do tratamento é monitorizada por meio do envio de arquivos

de imagem ou video, sem contato direto do paciente com o Médico Dentista ou

Estomatologista.

Nesse sentido, declaramos:

1.

2.

Qualquer tratamento de uma ma oclusdo representa uma intervencdao médica no
sistema estomatognatico, devendo ser realizado exclusivamente por um Médico
Dentista ou Estomatologista.

Todo tratamento de uma ma oclusdo deve ser precedido por um exame clinico
completo do paciente. Da mesma forma, requer a avaliacdo de diferentes imagens
diagndsticas para poder fazer um planeamento correto do tratamento a fim de
identificar contra-indicacdes ou fatores de risco especiais.

Qualquer tratamento de uma ma oclusdo requer controlo clinico periédico. E essencial
avaliar o progresso do tratamento, mas também detectar precocemente possiveis
complicagdes, como movimentos dentarios indesejados ou outras patologias intraorais.
O tratamento dessas complicacGes, que podem causar danos irreversiveis, representa
custos inesperados para o paciente.

Por este motivo, o tratamento aplicado pelo préprio paciente e o tratamento realizado
exclusivamente a distancia devem ser rejeitados como potencialmente nocivos a saude
do paciente. Um tratamento realizado pelo préprio paciente ou exclusivamente a
distancia ndo pode ser justificado do ponto de vista profissional. Portanto, um
tratamento realizado exclusivamente a distdncia constitui uma grave violacdo das
regras da legis artis.

Assinaram esta declarag¢ao conjunta:



Gemeenschappelijke verklaring
Behandeling op afstand van malocclusies

Verschillende bedrijven bieden zelfbehandeling aan in combinatie met behandeling op afstand
van malocclusies, zonder direct contact tussen de patiént en zijn behandelaar, en dit door
middel van communicatie op afstand die de overdracht van beeld- of videobestanden mogelijk
maakt. De planning van de behandeling is gebaseerd op het maken van de afdruk door de
patiént zelf, gevolgd door de vervaardiging en het gebruik van behandelapparatuur (met name
aligners) die naar de patiént worden opgestuurd. Het verloop van de behandeling is daarom
ongecontroleerd en zonder enig contact met de patiént.

In dit verband verklaren wij:

1. Elke behandeling van een malocclusie vormt een medische handeling in mond- en kaak
regio en mag daarom alleen worden uitgevoerd door een gekwalificeerde
(tand)arts/specialist.

2. Elke behandeling van een malocclusie moet worden voorafgegaan door een
gedetailleerd klinisch onderzoek van de patiént. Anderzijds moeten de resultaten van
medische beeldvorming geévalueerd worden met het oog op een adequaat beheer om
contra-indicaties of specifieke risicosituaties te identificeren.

3. Elke behandeling van een malocclusie vereist regelmatige klinische controle. Het is
essentieel om het verloop van de behandeling te volgen, maar ook om mogelijke
complicaties zoals ongewenste tandbewegingen of andere intra-orale pathologieén te
kunnen detecteren en zo vroeg mogelijk te detecteren.

4. Zelfbehandeling door een patiént en volledige behandeling op afstand dienen daarom
categorisch te worden verboden, aangezien zij een potentieel gevaar vormen voor de
gezondheid van patiénten. Een zelfbehandeling gekoppeld aan een behandeling op
afstand in het kader van professionele mondzorg kunnen wij in geen geval
verantwoorden. Zowel de behandeling door de patiént zelf als de behandeling op
afstand vormen dus een flagrante schending van de beroepscode voor medische en
tandheelkundige ethiek.

Wij onderschrijven deze verklaring:



Lécba ortodontickych vad na dalku

RGzné spolecnosti nabizeji vlastni Ié¢bu vad skusu a nepravidelnosti chrupu na dalku, tj. bez

pfimého kontaktu mezi pacientem a zubnim l|ékafem specialistou v ortodoncii pouze

prostfednictvim tele-médii, prenosu souboru dat, obrazu nebo videa.

Planovani |écby je zaloZeno pouze na vstupnich informacich pofizenych samotnym pacientem

a naslednd vyroba a nasazeni terapeutickych aparatli (rovnatek) pacientovi pak prostiednictvim

posty. Monitorovani prabéhu lécby probiha zcela bez kontaktu s pacientem.

V tomto ohledu prohlasujeme:

1.

Jakdkoli |é¢ba nepravidelnosti chrupu a vad skusu predstavuje lékarsky zakrok, je
zasahem do stomatognatniho komplexu a proto by méla byt provadén vyhradné plné
kvalifikovanym zubnim |ékafem — specialistou v ortodoncii.

Jakékoli 1é¢bé nepravidelnosti chrupu a vad skusu musi predchazet dikladné klinické
vySetfeni pacienta. Rovnéz vystupy zobrazovacich vySetfeni musi byt posouzeny
s ohledem na planovanou Ié¢bu a vyhodnoceny za Ucelem identifikace kontraindikaci
nebo zvlastnich rizik.

Jakakoli 1é¢ba nepravidelnosti chrupu a vad skusu vyZaduje pravidelné klinické
sledovani. Je nezbytné nejen prlibézné kontrolovat pribéh |écby, ale také odhalit v rané
fazi moiné komplikace jako napf. nezadouci posuny zubl nebo jiné intraoralni

patologie.

Stdvajici praktiky samolécby pacientl nebo vyhradné na dalku vedenou ortodontickou
je treba odmitnout jako potencialné nebezpeénou pro =zdravi pacienta.
Z profesionalniho pohledu nelze vyhradné na dalku provadénou ortodontickou Iécbu i
samolécbu nijak ospravedlnit a jako takové predstavuji vainé poruseni standardu
zodpovédné stomatologické péce.

Schvalili jsme toto spolecné prohlaseni:



Zajednicka deklaracija o
terapiji ortodontskih anomalija na daljinu

Razli¢ite tvrtke pruzaju uslugu terapije ortodontskih anomalija koju pacijenti mogu provoditi
samostalno na daljinu, odnosno bez direktnog kontakta sa stomatologom, Saljudi pri tom slike
i video podatke uz pomoc tele-medija. Plan terapije temeljen je na otiscima zuba koje su
pacijenti napravili sami, a ortodontske naprave - najéesce aligneri - pacijentima se salju poStom.
Kontrola napretka navedene terapije provodi se u potpunosti bez kontakta s pacijentom.

U vezi s time izjavljujemo sljedece:

1. Svaka terapija ortodontskih anomalija ubraja se u medicinske postupke u orofacijalnoj
regiji, stoga istu mora provoditi kvalificirani stomatolog.

2. Svaka terapija ortodontskih anomalija mora zapoceti temeljitim klini¢ckim pregledom
pacijenta. Nadalje, sve dijagnosticke snimke moraju biti evaluirane kako bi se napravio
ispravan plan terapije te na vrijeme identificirale eventualne kontraindikacije i rizici.

3. Svaka terapija ortodontskih anomalija zahtijeva redovite klinicke kontrole. Vazno je
pratiti napredak terapije, ali i detektirati moguce komplikacije poput neZeljenog
pomaka zuba ili pak dijagnosticirati patoloske promjene u ranoj fazi.

4. Samostalna terapija pacijenata na daljinu mora biti odbacena jer predstavlja
potencijalan rizik za pacijentovo zdravlje. Terapija koju pacijent provodi samostalno ne
moze biti opravdana sa stajalisSta struke. Takav nacin terapije predstavlja ozbiljno
krsenje stomatoloskih standarda.

Podrzavamo ovu zajednicku deklaraciju:



Angaende behandling av malocklusioner pa distans

Diverse foretag erbjuder egenbehandling eller distansbehandling av bettavvikelser utan nagon
direkt kontakt mellan patient och en behandlande tandldkare, utan endast via digitala foto eller
video filer. Behandlingsplaneringen baseras pa tandavtryck som patienten tar sjalv och som
sedan anvands for att tillverka och distribuera apparaturen, sarskilt sa kallade aligners.
Kontakten med patienten sker endast via mail. Behandlingens progression 6vervakas saledes
inte och ingen fysisk kontakt forekommer mellan féretag och patient.

| det avseendet framhaller vi att:

1. All behandling av bettavvikelser innebar ett medicinskt ingrepp i munhalan och skall
darfor uteslutande utforas av legitimerade tandldkare.

2. All behandling av bettavvikelser maste féregas av en grundlig klinisk undersokning av
patienten for att kunna identifiera kontraindikationer eller specifika risker. Vidare skall
bildfynd granskas infor en behandlingsplanering.

3. All behandling av bettavvikelser skall innefatta regelbundna kliniska kontroller vilket ar
av storsta vikt for att, pa ett tidigt stadium, kunna upptacka eventuella komplikationer
sasom oonskade tandforflyttningar eller intraoral patologi.

4. Egenbehandling eller distansbehandling skall darfor inte utféras da de utgor en
potentiell fara for patientens halsa. Egenbehandling eller distansbehandling kan inte
berattigas fran ett professionellt perspektiv och ar en allvarlig dvertradelse av den
odontologiska standarden.

Vi har stallt oss bakom denna gemensamma forklaring:



Kowvr) 6nAwon twv peAwv tou EFOSA
ywa tnv «£§’ anootaocsws» Oepansio 080VILKWY CUYKAELGLAKWVY TPORANUATWY

Alddopecg eTalpeieg mapaywyns odovTLaTPIKWY CUCKEUWY TpoodEpouy «Bepameia xwpic tTnv
HECOAABNON atpoU» 1 Kol «&f amootdoews» Bepameio 060VIIKWY  GUYKAELOLAKWY
Satapoywv (opBodoviikwv mpoPAnuATwWY) Xwpl¢ daueon emadn petafld acBevoucg Kal
odovtlatpou, npoteivovtag tnv tnAe-Uetadoon pwrtoypadikwv apxeiwv n Bivieo. To oxédlo
Bepamneiag Paociletal o AMOTUMWUATO TIOU TOipVEL 0 aocBevr¢ povog tou. AkoAouBel n
KOTOLOKEUN KOL N AIOOTOAN UNXaviopwy Bepameiag kKupiwg vapdnkwy, TaxuSpoUIKWG.

M'vwpilovtag ta mapandvw, SnAWVoOUUE OTL:

1. KabBe Bepamneio avwpoAlwv 0dovTikng oUYKAELONG Bewpeltal Llatplki mapéufacn oto
OTOMOTOYVAOIKO oUOTNUO KOl TIPETEL VO EKTEAEITAL ATTOKAELOTIKA ATO €val TARPWCG
el8lkeupévo odovtiatpo.

2. KaBe Bepameia¢ avwpaAiwv o80VIIKNG CUYKAELONG TIPEMEL va Tponyeital mANeng
KAWVIKN €€€taon tou aoBevolc. Ol LOTPLKEG OTELKOVIOTIKEG E€EETAOCELC TIPEMEL VOl
OUVEKTLUOUVTOL ylo ETAPKEG ox€dlo Bepameiag yla va evtomilovtal avtevdeifelc n
eldkol kivéuvol.

3. KaBe Bepameia xpelaletal TAKTIKOUC €AEyXOUG Kol KAWVLKN TapoakoAouBnon. Eival
ONUAVTLKO VOl EKTLUATOL N TPO0S0C¢ TNE Bepameiag yla va evtomilovTal EMUTAOKEG, OTIWG
QVETIOUUNTEC KIVAOELS SOVTLWV 1] AAAEC EVOOOTOUATIKEG MABOAOYIKEG KATAOTACELG OF
TIPWLO oTddlo.

4. H «Bepameia xwpig TNV pecoAdfnon wtpoU» 1 Kal amokAELoTky BOepamneia
«€&’ OMOOTACEWG» amoppLUTTOVTAL 0aV ETIKIVOUVEC yLa TNV UYEia TOU acBevouc kat Sev
SikatoAdoyouvtal amd tnv enayysApotiki odovriatpikry dgovrodoyia. Ol mapamavw
TuToL «Bepameiag» cuviotouv cofapr) mapdfacn Twv KOVOVWV TG ApLoTtnG e€Aoknong
™G OS0oVTLATPLKAG.

Eykpivape avtr tnv kowvr) SnAwon:



Apollonia — Ortodontian jaosto (Orthodontic Section of the Finnish Dental Society)
Associacion Espaiiola de Especialistas en Ortodoncia (Spanish Association of Orthodontists)
Associazione Specialisti Italiani Ortodonzia (Italian Association of Orthodontists)

Belgian Union of Orthodontic Specialists

Berufsverband der Deutschen Kieferorthopaden (German Association of Orthodontists)
British Orthodontic Society

Ceska ortodonticka spoleénost (Czech Orthodontic Society)

Ceska spoleénost pro detskou stomatologie (Czech Society of Paediatric Dentistry)

Ceska spoleénost protetické stomatologie (Czech Society of Prosthetic Dentistry)

Ceska stomatologicka komora (Czech Dental Chamber)

Cyprus Orthodontic Society

Deutsche Gesellschaft fiir Kieferorthopadie (German Orthodontic Society)

Eesti Ortodontide Selts (Estonian Orthodontic Society)

German Board of Orthodontics and Orofacial Orthopedics

EmtayyeApatiko Z0AAoyo OpBodovtikwv EANGSo¢ (Hellenic Professional Union of Orthodontists)
Hrvatsko drustvo ortodonata (Croatian Orthodontic Society)

Icelandic Orthodontic Society

Nederlandse Vereniging van Orthodontisten (Durch Association of Orthodontists)

Norsk Kjeveortopedisk Forening (Norwegian Association of Orthodontists)

Orthodontic Society of Ireland

Polskiego Towarzystwa Ortodontycznego (Polisch Orthodontic Society

Schweizerische Gesellschaft fiir Kieferorthopadie (Swiss Orthodontic Society)

Slovensko ortodontsko Drustvo (Slovenian Orthodontic Society)

Sociedad Espaiiola de Ortodoncia (Spanisch Orthodontic Society)

Sociedade Portuguesa de Ortopedia Dento-facial (Portuguese Society of Orthodontists)
Société Luxembourgeoise d’Orthopédie Dento-Faciale (Orthodontic Society of Luxembourg)
Svenska Ortodontiféreningens (Swedish Association of Orthodontists)

Le Syndicat Frangais des Spécialistes en Orthodontie (French Union of Orthodontists)
Tandlaegeforeningen (Dental Association Denmark)

Turk Ortodonti Dernegi (Turkish Orthodontic Society)

Verband Osterreichischer Kieferorthopaden (Austrian Association of Orthodontists)
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