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Editoriale
del Presidente

Diario di viaggio

Cari Amici di SIdP,

in qualita di Presidente della nostra So-
cieta, sono felice di poter condividere con
voi alcune riflessioni sul nostro giornale an-
nuale. E di questo ti ringrazio Direttore,
caro Giovanni, per concedermi ancora una
volta questa opportunita.

Lo scorso anno vi raccontavo di come sarei
stato felice di riuscire a vivere la mia presi-
denza con l’intelligenza emotiva di Gole-
man e cioé con linsieme delle competenze
che ciascuno di noi dovrebbe possedere
per affrontare la vita serenamente: auto-
controllo, entusiasmo, perseveranza e ca-
pacita di motivare sé stessi, nonostante le
difficolta e le sofferenze incontrate lungoiil
cammino.

Non so se davvero sono in grado di vivere
ogni giorno secondo questo modello, ma
vi assicuro che mi sto applicando...

In questa occasione, superato il giro di boa,
vorrei raccontarvi qualche dettaglio del mio
viaggio. Ma a quale viaggio ti riferisci Presi-
dente?

Al percorso che sto facendo assieme a tutti
voi, allinterno della nostra Societa.

Cosi come un viaggio che va programmato,
poi vissuto e infine ricordato, la mia presi-
denza sta percorrendo una tappa dopo lal-
tra e soltanto tra qualche tempo, quando
guardero da una nuova prospettiva il per-
corso, mi rendero conto dellopportunita ri-
cevuta e di tutta la strada percorsal

Ma partiamo dalle premesse: come potete
immaginare le scelte sono state program-
mate e costantemente condivise, si perché
non mi & mai piaciuto viaggiare da solo, ri-
cordate il film “Into The Wild™?...in cuisi re-
citava “la felicita e reale solo se viene
condivisa”; ecco questo pensiero, questo
sentimento, ho voluto fortemente fosse la
premessa della mia avventura di vita pro-
fessionale e societaria.

E poi? Cosaltro caratterizza questo viaggio?
Un piano strategico voluto dalla societa
che funziona come un vero e proprio GPS,
un confronto costante con i compagni di

avventura, mettiamoci un po' dirigore nelle
scelte, quello non guasta mai, poi ho voluto
aggiungere un po di etica perché amo viag-
giare rispettoso dellambiente, delle etnie,
delle abitudini, dei luoghi che vado a visi-
tare e delle persone che incontro.

Data di partenza del progetto settembre
2019, inizio del viaggio programmato per
gennaio 2022; partenza da Bologna, prima
tappa vicino a casa, sui colli di San Lazzaro
per ricevere il biglietto siglato dalla riunione
e dalla votazione dei Soci attivi, leggo la
data di scadenza del biglietto...due anni,
leggo la lista dei miei compagni di viaggio:
alcuni viaggeranno sulla mia auto, altri ci
seguiranno in autonomia sulle loro vetture
ma il programma é di ritrovarci spesso
lungo il percorso per rivedere eventual-
mente le singole tappe.

Mi sento forte e protetto, perché so che
oltre a questi Amici, saranno con noi tan-
tissimi Colleghi.

Gia, Colleghi, perché il viaggio non é privato
ma é di tutta la Societa, degli Odontoiatri,
degli Igienisti Dentali, degli Studenti, degli
Sponsor, delle Societa Scientifiche che
condividono i progetti SIdP, della Segrete-
ria che ci supporta con una professionalita
straordinaria.

= <

Il tuo ApiIto
su misurat

Dicevo partenza da Bologna, tappe obbli-
gate Verona, Rimini, ancora Bologna e
Roma; rigore ed evidenza scientifica le pre-
messe, le linee guida per la terapia delle
Parodontite, sia quella degli stadi meno
gravi (I-11-111) che quelle dello stadio pit in-
validante e complesso da trattare, lo stadio
IV: ormai viaggiare € diventato piu sem-
plice, di certo non banale, ma le regole, ba-
sate sulle prove di efficacia dell’ evidenza
scientifica, sono state redatte e SIdP ha vo-

luto centrare lattivita di formazione sul-
lanalisi e diffusione dei principi che ne
sono alla base.

Nel viaggio, gli amici del direttivo, tutti
con me sull'auto presidenziale mi stanno
supportando con amicizia e grande
competenza e anche le vetture delle
commissioni tutte, che ci seguono a ruota,
sono sempre “sul pezzo’, pronte per il loro
contributo indispensabile: ce chi scrive il
diario di viaggio, c'e chi pensa ai bagagli,
chi ragiona su quale monumento visitare
e chi propone una tappa inedita: si fa
tappa nel groviglio delle forcazioni, incon-
triamo gli amici spagnoli della SEPA discu-
tendo di tessuti molli, tappa obbligata
Roma con Osteology in autunno, con-
ferma di fine anno della voluta collabora-
zione con altre Societa scientifiche e con
Fondazioni che in parallelo ne supportano
le attivita.

Siamo a pit di meta del viaggio, tappa ap-
pena conclusa Verona al Cadaver Lab e
quando leggerete queste mie parole sa-
remo al Congresso Internazionale in cui di-
scuteremo sul significato della riduzione
dellinvasivita delle terapie, Corso di mag-
gio sulle innovazioni tecnologiche suppor-
tate dalla evidenza scientifica, autunno in
stile nightmare tra errori, complicanze e fal-
limenti e infine la festa con i saluti finali a
Napoli, in una citta da me amatissima, in
cui parleremo di impianti nel paziente im-
plantare.

Scrivevo qualche riga fa a proposito di
etica: questa filosofia € alla base della pro-
gettualita presente e futura e rappresenta
uno dei valori che SIdP desidera diffondere
con grande determinazione; espressa con
forza nel Manifesto SIdP, che spero ognuno
di voi abbia letto, la ritrovate nella logica
degli Study Club, nel Progetto Chirurgia, &
alla base delle collaborazioni con le Societa
scientifiche di area medica, la troverete nei
nuovi progetti che presto vedrete realizzati
e a cui tanti Soci stanno gia lavorando ed
altri potranno contribuire, con entusiasmo
e senso di appartenenza.

Cari Amici, Cari Colleghi, Ungaretti scriveva
“la meta é partire”, beh io sono ormai par-
tito da pit di un anno e il mio, il nostro
viaggio, € davvero entusiasmante! @

Nicola M. Sforza
Presidente SIdP
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Editoriale
del Direttore

Saro breve

Si saro breve perché tutto quello che penso
e propongo, gia lo hanno scritto magistral-
mente Luigi e Carlo. Normalmente il Diret-
tore detta un percorso, una riflessione e poi
si affida ai suoi Redattori per farla narrare.
Questa volta no! | suoi Redattori sponta-
neamente ed indipendentemente [uno
dallaltro hanno scelto il percorso, e al Diret-
tore non é rimasto altro che leggere, appro-
vare e condividere. Era il Direttore sulla
stessa linea di pensiero dei suoi Redattori,
ma non sentiva lautorevolezza di poterlo
proporre. E allora grazie SIdP, per aver
creato, tra tutto il resto, questo spazio di li-
bera riflessione, rivolto a tutta 'Odontoia-
tria in generale, in Italia e nel mondo.

Lato parodontale.

Parodontologia,
c'e un equivoco?

Che ruolo ha oggi la Parodontologia? Che
profilo ha il parodontologo agli occhi degli
odontoiatri generici, dei medici, della po-
polazione?

In passato unico modo per dare risposta a
un quesito del genere era il sondaggio te-
lefonico con domande a risposta multipla.
Oggi un metodo (non infallibile ma in
grado comunque di darci una chiave di let-
tura) & banalmente quello di affacciarsi alle
pagine di settore odontoiatrico sulle piu
battute piattaforme di social media.

La stragrande maggioranza dei trattamenti
parodontali postati sono estremamente
precisi, dettagliati, ben eseguiti e soprat-
tutto ben documentati. E questo é un dato
che rincuora: la parodontologia & una
branca sempre pil apprezzata, soprattutto
tra i giovani colleghi. La cosa che fa riflet-
tere é che nella quasi totalita dei casi la chi-
rurgia parodontale eseguita ha indicazioni e
obiettivi cosmetici.

Lattuale attenzione del mondo odontoia-
trico per i tessuti molli ha chiaramente
avuto un ruolo straordinario nel promuo-
vere un nuovo interesse verso la nostra di-
sciplina. Determinante il contributo dei
padri nobili della Parodontologia (tutti soci
attivi della nostra societa) che hanno de-
scritto per primi le procedure piu utilizzate
nel mondo, stigmatizzato ogni passaggio
tecnico, valutato i risultati con studi pro-
spettici rigorosi, individuato i fattori pro-
gnostici che condizionano quei risultati.
Come non subire il fascino di un tratta-
mento dai risultati cosi tangibili e predicibili?
E in caso non sia possibile chirurgicamente
raggiungere il punto di arrivo prefissato ab-
biamo imparato a prevederlo e aingannare
locchio con lodontoiatria restaurativa.

E evidente il ruolo sempre pil centrale
della sfera estetica nella nostra pratica cli-
nica, che a giudicare dai trattamenti odon-
toiatrici di comune riscontro sui social &
fortemente richiesta anche in zone ad im-
patto visivo nullo. Otturazioni occlusali
super caratterizzate sui molari superiori,
combinazioni di innesti connettivali e V
classi in composito per coprire radici di mo-
lari inferiori remoti. Se questi lavori sono
espressione dei desiderata dei pazienti, se
continua ad espandersi il concetto “belli
dentro” ce da aspettarsi che in futuro si
vada oltre, magari faccette in disilicato lin-
guali, coperture radicolari palatali, modifi-
che estetiche sul palato molle ecc.

E fisiologico chiedersi, se non sia il nostro
entusiasmo a condizionare gli “utenti’, lof-
ferta ad implementare la domanda (come
in ogni mercato) di correzioni chirurgiche
come € successo per allineatori, shianca-
menti, faccette estetiche. Ma in ogni caso,
quando larichiesta arriva, e il paziente & in-
formato che trattasi di pura cosmetica, &
sacrosanto e appropriato che chi si occupa
di parodontologia lo faccia con la massima
serieta e competenza e soddisfi le ambi-
zioni del paziente. Tutto cio pero, a mio
personale parere stride con i dati emersi
nel 2016 dal sondaggio che la SIdP com-
missiono a Keystone. Solo il 9% di diagnosi
di parodontite su una popolazione che
vede un adulto su due con disturbi paro-
dontali. Un italiano su 10 soffre di paro-
dontite severa ed é a rischio di perdere
denti, e assieme a loro estetica, funzione,
autostima. Ma c di piu, sono sempre piu

solide le evidenze di correlazioni tra le ma-
lattie parodontali e molte patologie siste-
miche. Questo ci pone in una posizione di
rilievo nella salute pubblica.

E questo il motivo per cui la nostra disci-
plina & considerata, assieme alla patologia
orale, la branca piti medica dellodontoia-
tria. La EFP e la stessa SIdP, in collabora-
zione con altre societa scientifiche
mediche, stanno facendo sforzi enormi per
sensibilizzare la popolazione e tutti gli ope-
ratori sanitari sulla diagnosi precoce di una
malattia dannosa per la salute e che ha ri-
percussioni sanitarie, sociali ed economi-
che considerevoli.

“I' have a dream” diceva nel '63 Martin Lu-
ther King, denunciando a voce alta un pro-
blema per molti versi ancora irrisolto, che
affligge ancora oggi gli Stati Uniti come il
resto del globo. Il nostro sogno é pit facil-
mente realizzabile, ma necessita di impe-
gno e sensibilita da parte di tutti noi. Il
sogno vede TUTTI gli studi odontoiatrici
italiani impegnati a fare screening su
TUTTA la popolazione di lesioni neoplasti-
che e pre-neoplastiche del cavo orale, cosi
come prevenzione, diagnosi precoce e cura
(quanto meno STEP 1, 2 e 4) delle malattie
parodontali. Che tutti seguano le linee
guida EFP sul percorso terapeutico in caso
di diagnosi di qualsiasi forma di patologia
parodontale e che limbarazzante responso
del sondaggio di diversi anni fa sulla per-
centuale di studi in possesso di sonda sia
ormai un lontano ricordo.

Se la nostra categoria € arrivata ad essere
riconosciuta da tutta la classe medica come
elemento fondamentale e indispensabile
nella salute complessiva della persona (e
dunque da poter essere interpellati per ot-
tenere effetti terapeutici sinergici) lo dob-
biamo alla parte meno artistica ma piu
medica della Parodontologia.

E allora chi siamo? Siamo i medici della
bocca, capaci di interagire alla pari con
qualsiasi altra categoria medica viste le
note interrelazioni, oppure siamo i chirur-
ghi estetici delle gengive?

La risposta & pleonastica: siamo entrambi.
Ma come al solito nella vita & questione di
priorita. Prioritario secondo me in questo
momento storico € irrobustire la credibilita,
lautorevolezza, curare limmagine verso i
colleghi medici, verso la popolazione. E
questa reputazione sara un lascito fonda-
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mentale per i giovani che intraprendono la
nostra amata disciplina.

PINK
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Il campo estetico € certamente gratificante
e si presta ad essere scenografico e dim-
patto, il dettaglio chirurgico solletica lego
se enfatizzato da suggestive tecniche foto-
grafiche.

Ma ¢ basilare non essere inquadrati ed eti-
chettati per un dettaglio, per un singolo
trattamento, non renderebbe giustizia al-
lenorme lavoro che cé dietro, al suo stra-
ordinario impatto sulla societa.

Anche il mondo dellarte & costellato di
esempi di contrasti e ribellioni a questa si-
neddoche. Due esempi per tutti: i Pink
Floyd smisero gradualmente di suonare dal
vivo Another brick in the wall e i Radiohead
hanno praticamente rinnegato Creep,
come a dire “a prescindere dal grande suc-
cesso di un singolo brano noi siamo molto
molto di piu’.

Ecco, il mio personale auspicio € che la pa-
rola Parodontologia siaimmediatamente e
da tutti associata a “promozione olistica e
puntuale della salute orale e sistemica’, a
“complessa organizzazione di un team per
diagnosi e cura di una malattia multifatto-
riale cronica degenerativa”. Le microlame,

le suture chic, il microscopio, le splendide
immagini che ritraggono da pit prospettive
gengive ispessite come labbra siliconate....
tutto questo viene dopo. Cronologica-
mente e per importanza.

Questa mia visione, passibile di essere no-
vecentesca, porterebbe gli italiani ad avere,
come unici denti persi spontaneamente,
quelli da latte.

Non traspaia alcuna polemica, nessunacre-
dine per una disciplina, la chirurgia plastica
parodontale, che adoro, eseguo spessis-
simo, insegno da tempo ed é parte impor-
tante del mio lavoro. Mi piace pero pensare
che il Parodontologo sia (riconosciuto da
tutti) un clinico che si occupa prevalente-
mente di SALUTE. Che poi, grazie alle sue
competenze, riesce ad accontentare anche
pazienti piu esigenti, per lo pit sani, con
qualche acrobazia chirurgica. Cosi come un
grande Otorino, dopo un impianto cocleare
e dopo aver trattato un Colesteatoma tim-
pano-mastoideo, non si tira indietro di
fronte a due orecchie a sventola. ®

Luigi Minenna

Comunicazioni
del Presidente
Eletto

Proviamo a guardare al futuro

Cari Amici, mentre vi scrivo sono nella fan-
tastica situazione di collaborare ad un di-
rettivo SIdP capitanato da Nicola Sforza e
contemporaneamente pensare al futuro
della nostra adorata societa. E infatti,
quello del Presidente Eletto, un compito
doppio e direi delicato, perché come un
novello Giano bifronte guardo al passato
per provare a impostare il futuro.

Sono nato professionalmente e cresciuto
in questa Societa, cominciando a frequen-
tarla fino dai miei ultimi anni di universita,
scegliendola come riferimento per la mia
crescita professionale e umana, avendo
lonore di diventarne socio attivo nel 2004.
Questa mia prospettiva umana mi da un
ulteriore senso di responsabilita: penso ai
giovani clinici che si avvicinano in questi

anni complicati alla SIdP e mi chiedo cosa
possiamo fare per loro come societa. E" un
mondo professionale molto pit com-
plesso e difficile rispetto a 20 anni fa. Al-
lora pensavamo che la ricerca e evidenza
avrebbero sistemato tutto, portando la
nostra professione irrimediabilmente
verso lalto.

Questo progetto, cosi strepitosamente in-
carnato dalla SIdP, & stato in parte compli-
cato dalle crisi economiche e dalle
difficolta sociali che hanno reso pi difficili
i nostri compiti di ricercatori, clinici ed edu-
catori universitari. A tutto questo si € ag-
giunta la babele incontrollabile dei social,
dove le terapie odontoiatriche vengono
esposte spesso senza un minimo senso di
logica clinica ed etica.

Se guardo al passato vedo una Societa che
e cresciuta tantissimo come iscritti e soli-
dita scientifica grazie a questo senso co-
stante di ricerca di miglioramento. Ma se
guardo al futuro mi chiedo, come Presi-
dente Eletto, cosa possiamo fare per mi-
gliorare la professione in senso piu
generale. Cercheremo di trasformare que-

sto piccolo dilemma in occasione, e cer-
cheremo di orientare i programmi culturali
verso un senso di solidita e tangibilita delle
cose, mettendo al centro del prossimo
congresso nazionale il concetto di prognosi
e qualita delle cure. Inoltre il primo corso di
maggio 2024, a Firenze, sara completa-
mente dedicato alla chirurgia plastica pa-
rodontale e peri-implantare.

Tutto cio mantenendo costanti le due es-
senze della SIdP: leccellenza clinica e levi-
denza scientifica.

Guardare al passato per programmare il fu-
turo. E, credo, un compito difficile ma bel-
lissimo quello di presidente, di cui sono
onoratissimo. Provero a farlo con lo spirito
dello studente di 25 anni fa appena iscritto
alla societa, provando ad offrire gli stessi
stimoli straordinari che ho avuto io a nuovi
ragazzi che magari si stanno avvicinando a
SIdP. Penso che la nostra Societa sia so-
prattutto loro e lavoreremo affinche SIdP
sia sempre il riferimento nel loro futuro
professionale. ®

Francesco Cairo
Presidente Eletto
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Dental Spa?

Sono immerso in una vasca calda, circon-
dato di vapore, mi domando come ci sono
finito, io, “alle terme™?

Quando ero bambino (primi anni 70, sigh)
i miei nonni “andavano alle terme’, sem-
brava andassero in ospedale per delle te-
rapie, era una cosa “da vecchi’, un po’ mi
spaventava. Un anno avevano portato con
loro mio cugino Davide, che aveva tosse e
raffreddori frequenti, non so perché miim-
maginavo che qualcuno gli infilasse delle
specie di cannucce in fondo al naso per
soffiargli dentro acqua calda e puzzolente,
una sorta di super aerosol fatto da sadici
con macchine enormi e spaventose.

In effetti ora non c nulla di spaventoso,
sono in una vasca dacqua termale, rifinite
lastre di pietra verde locale, 1200 metri di
quota, guardando la valle di fronte a me,
una sensazione di benessere, rilassato e
coccolato da un idromassaggio, circondato
da un “lusso accogliente”,un po’ standardiz-
zato, tutto molto curato, ma non partico-
larmente selettivo (c@ un via vai di molte
persone).

Sfogliando una rivista elegantemente pa-
tinata che una receptionist gentile mi ha
consegnato allingresso ho cominciato a
trovare una spiegazione alla distanza tra la
mia percezione infantile e la mia espe-
rienza attuale, anzi meglio, la mia “custo-
mer experience’, (la bibliografia &€ sempre
indispensabile).

Il gruppo proprietario dell'hotel in cui mi
trovo sviluppa circa varie decine di milioni
di fatturato in varie sedi in Italia, da poco
anche allestero.

Leggo che il patron originale a fine anni'80
compro proprio questo vecchio grand
hotel con annesse terme, decadente, una
lunga storia apparentemente terminata.
Negli anni ‘80 i centri termali, spiega un ar-
ticolo, erano legati a un esperienza di tipo
ospedaliero. Le terme erano luoghi di cure

per persone anziane o bambini (giusto, i
miei nonni e mio cugino).

A inizio anni '90 ristrutturano lhotel, ma
soprattutto “cambiano la narrazione”. Non
piu posti simil ospedalieri, ma luoghi di be-
nessere. || target si sposta, sono adulti sani,
il messaggio € “goditela’, non si cura nulla.
Nel frattempo le cosiddette “cure ter-
mali” vengono molto ridimensionate nel
Sistema Sanitario Nazionale, per cui il sem-
plice lato sanitario del business probabil-
mente diventa insostenibile dal punto di
vista economico.

Tra anni "90 e primi anni 2000 il messag-
gio passa. Un centro, due centri, cinque
centri, lestero. Da cura di persone malate a
“wellness’, da SSN a SPA (in questo caso
sia “salus per aqua’ che societa per azioni).
La narrazione ha funzionato, il marketing fa
bene il suo lavoro: 100 milioni di fatturato
questanno.

Story telling, marketing, wellness....eccolo
“il lato implantare” che viene fuori. Queste
parole non mi sono lontane, assieme a
“Fatturare!” (battuta di un famoso cabaret-
tista della mia citta). Sempre piu spesso
sono termini che incontro nel mio mondo:
lo studio odontoiatrico come una spa, le
terapie intese come “wellness’, aspetta no,
perche dico “terapie’, sono percorsi, espe-
rienze, meglio ancora “experience’, “jour-
ney’, e poi la crescita di fatturato come
obiettivo (se non cresci a due cifre, non sei
capace).

La mia “customer experience” termale mi
sta portando a un ragionamento professio-
nale. Perché in effetti se ci pensiamo la
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narrazione storica del dentista e quella di
un luogo sanitario, anche piuttosto sgrade-
vole, mentre la narrazione attuale si sta
spostando proprio verso il “wellness’”.

E il meccanismo funziona assolutamente,
cosi € quello che risulta a tutti quelli che lo
hanno provato. A fronte dei progressi della
prevenzione (un 50enne di oggi ha assolu-
tamente meno problemi di un 50enne del
1992) come settore siamo stati in grado di
aumentare il nostro volume di affari.

In fondo anche il mondo termale a fine
anni ‘80, ridimensionato il ruolo econo-
mico del sistema sanitario, poteva morire.
Eppure, “cambiare la narrazione” ha fun-
zionato.

E cosi lo studio modello “dental SPA”, le
terapie ABB (align, bleach, bond), la “mini-
invasivita”’, lattenzione dalle tasche (pa-
rodontali) alle recessioni, anche quelle mi-
nime, il “tooth wear”, la “smile experience’,
lo “smile design”. E poi impianti, tanti im-
pianti. Giorni fa ho visto un piano di tratta-
mento complesso per un paziente adulto
con due agenesie, fatto da un collega. Ov-
viamente spazi da riaprire, ortodonzia, ri-
generazioni, impianti, obiettivo un
supersorriso (giustificazione: l'indispensa-
bile “guida canina”). E forse il paziente non
ne era troppo sicuro, non fossaltro perche
ha cercato un altro parere (non essendo lui
alla ricerca del super sorriso ed essendo io
insensibile alla “guida canina” restera come
€). E va tutto benissimo, per carita, la tec-
nologia e i materiali sono eccezionali, i ri-
sultati potenzialmente splendidi.

Ma forse il cambio di narrazione € un ragio-
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namento che si puo portare avanti un po
(il giusto?), molto (una spinta verso la cre-
scita economica), decisamente troppo?
Ho un po’ paura (paura, non € unaccusa a
nessuno, in fondo ho anche paura di me
stesso e di come questa storia del “cam-
biare narrazione” mi affascina) che a un
certo punto si vada per la tangente, che
tutto questo “wellness” annebbi la mente
“imprenditoriale” di molti di noi.

Scriveva Axel Munthe che il medico do-
vrebbe avere nelle societa evolute una
sorta di stipendio garantito, che lo met-
tesse alla larga dalla preoccupazione di au-
mentare il suo benessere a spese della
scelta della miglior terapia (che potrebbe
essere “nessuna terapia’, nessun impianto,
nessun “supersorriso”’). Certo il grande Axel
lo scriveva da Villa San Michele, male non
stava di sicuro, e comunque anche quella
del medico “garantito” non & mai stata una
soluzione a tutti i problemi.

Ma il dubbio mi resta, che se di wellness
termale é difficile eccedere (in questa vasca
sto benissimo), forse la dental wellness ri-
schia di essere unaltra cosa, che di tutti
questi denti bianchi, belli e quasi muscolosi

nei loro sorrisi si possa eccedere, noi nel
volerli vendere, i pazienti nel comprarli.
Se guardo le foto e i film di qualche anno
fa attrici e attori bellissimi e affascinanti a
mala pena mostrano i denti, oggi sono solo
super sorrisi a 32 denti. Forse abbiamo
davvero creato delle necessita e siamo riu-
sciti a imporle a noi stessi (che ne benefi-
ciamo) e ai nostri pazienti (che non sempre
ne hanno un beneficio).

Qui alle terme vogliono adulti sani, astenersi
anziani, bambini, e soprattutto no malati.
Non c& niente di male nel dare “wellness”

Corso di aggiornamento
Impianti nel paziente con parodontite:
il buono, il brutto e il cattivo

ai nostri pazienti, per carita, ho solo paura
che un domani in una “dental spa” se per
caso arriva uno “malato’, le competenze
per fare terapia, no “experience’, si siano
decisamente annacquate nelle narrazioni.
Di fare questo lavoro per curare pazienti
sani ancora non ne ho voglia.

Intanto € arrivato il momento di uscire
ahimeé da questa bellissima vasca. @

Carlo Poggio

"SIdP sempre con te" Lo zaino originale SIdP.
Per acquistarlo, scrivi a segreteria@sidp.it
oppure rivolgiti alla Segreteria del Congresso!

Orso ai

Merio
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Cadaver Lab

Cari Colleghi e Colleghe,

si & da poco conclusa la terza edizione del
Cadaver Lab, diventato in pochi anni un
appuntamento irrinunciabile nell'offerta
formativa SIdP.

Sono state due giornate intense, volte al-
l'approfondimento dell'anatomia chirur-
gica dei mascellari per un gruppo ristretto
di partecipanti, seguiti step by step da
tutor qualificati.

Tre clinici esperti hanno affrontato un pro-
gramma intenso partendo dall'anatomia
topografica intraorale, alternando l'isola-
mento delle strutture anatomiche nobili
all'esecuzione in diretta di tecniche chirur-
giche e implantari.
Il partecipante é stato invitato a riprodurre
sul proprio preparato anatomico ogni sin-

golo esercizio visionato prima sul prepa-
rato master, dal corretto disegno del
lembo allinserzione implantare, attraverso
lapplicazione delle principali tecniche di ri-
costruzione ossea e di gestione dei tessuti
molli peri-implantari.

Il Cadaver Lab SIdP € un corso speciale,
unico nel suo genere, occasione straordi-
naria di crescita sia per il neofita sia per il
clinico esperto, all'interno di ICLO di Ve-
rona, una struttura accogliente e organiz-
zata che ogni anno si differenzia nella
qualita dei servizi offerti, con applicazione
dirigidi protocolli volti a garantire massima
sicurezza e comfort dei partecipanti.

Non mancano mai e non sono mancate
anche questanno occasioni di convivialita
per trascorrere insieme momenti di sana
leggerezza, gustando le delizie enogastro-
nomiche locali nella splendida cornice di
Verona, in un clima amichevole e infor-
male. SIdP sta gia lavorando per voi: l'edi-
zione 2024 ¢é in preparazione!

Vi aspettiamo!

Mauro Merli

L'angolo della cravatta

SAPERE.

Una volta il sapere era quello delle origini,
della nascita del mondo e degli déi, del-
leroismo della antichita: in seguito é di-
ventato il sapere del futuro, e dell'utopia
che ci attendeva domani.

Oggi € solo il sapere del presente, che ci
assedia e ci opprime.

Passato e futuro vi sono confluiti e nel suo
vortice anneghiamo, confondendo il sa-
pere con la comunicazione.

E allora che cosa € il sapere oggi, al tempo
della cancel culture e della fine di ogni ge-
rarchia tra chi sa e chi non sa?

ALESSANDRD CARRERA

Cadaver Lab

a chirurgia implantare:
sfide anatomiche
& ricostruttive
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Al Fondazione

]

1
7 SIdP onLus

Primo mandato di consigliatura
della Fondazione: i risultati rag-
giunti e le prospettive di sviluppo
dellattivita istituzionale

Premesse alla fase costitutiva

Nel corso della propria Presidenza - anni
2018-2019 - Mario Aimetti ha avviato un
percorso in seno alla Societa volto a dare
vita ad azioni filantropiche in termini di as-
sistenza in campo di salute orale.

Su suo stimolo e impulso, [Assemblea dei
Soci Attivi SIdP, nel corso di varie riflessioni
assembleari, ha fatto propria la visione ge-
nerale del Presidente ed ha, unanime, de-
liberato di costituire una Fondazione
denominata “Fondazione SIdP Onlus” al
fine di promuovere e sostenere il ruolo
fondamentale della salute dento-parodon-
tale con prevalente riferimento a soggetti
in condizioni di difficolta o disagio e che,
per motivi economici, sociali, culturali o di
salute, non hanno dato o potuto dare la
giusta importanza alla propria salute orale.

Costituzione ed avvio dellattivita istitu-
zionale

La Fondazione é stata costituita per atto
pubblico in data 6 novembre 2019 dalla
Societa Italiana di Parodontologia e Im-
plantologia - SIdP quale ente costitutore
unico. Ha ottenuto personalita giuridica
con iscrizione nel Registro delle Persone
giuridiche presso la Prefettura di Torino al
n. 994 dal 11-02-2020 e ha ottenuto qua-
lifica fiscale di Onlus con l'iscrizione nel-
[Anagrafe Unica delle Onlus presso la
Direzione regionale dell/Agenzia delle En-
trate del Piemonte - Prot. 2020/33574
del 09/06/2020 - con decorrenza dal
13-05-2020.

A comporre il primo Consiglio di Ammini-
strazione della Fondazione (2020-2023), la
SIdP ha voluto conferire la Presidenza al Prof.
Mario Aimetti riconoscendogli il ruolo diidea-
tore e promotore del Progetto generale.

Gli altri Consiglieri sono stati:

- Dott. Claudio Gatti - Vicepresidente
(eletto dallAssemblea SIdP)

- Dott. Nicola Sforza - Consigliere di di-

ritto in qualita di Presidente Eletto SIdP
2020-2021 e di Presidente SIdP 2022-
2023

- Prof. Francesco Cairo - Consigliere di di-
ritto in qualita di Presidente Eletto SIdP
2022-2023

- Prof. Luca Francetti - Consigliere (eletto
dallAssemblea SIdP)

- Dott. Giovanni Gagliardi - Consigliere
(eletto dallAssemblea SIdP)

- Dott. Rodolfo Gianserra - Consigliere
(eletto dallAssemblea SIdP)

Il Dott. Luca Landi ha ricoperto la carica di
Consigliere nel corso del biennio 2020-2021,
corrispondente alla sua Presidenza SIdP.

| Consiglieri di emanazione SIdP hanno co-
optato quali membri del Consiglio di Am-
ministrazione della Fondazione:

- Dott.ssa Angela Coarelli - Consigliere
(Caporedattore ufficio centrale e capo
struttura redazione ANSA)

- Dott. Luigi Bobba - Consigliere (Esperto
di Associazionismo e Terzo settore, gia
Sottosegretario al Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali)

Contesto e attivita progettuale

Dopo un avvio condizionato dalla pande-
mia da Covid-19 e dallimpossibilita di
svolgere i primi progetti la Fondazione ha
raggiunto la piena operativita con i pro-
getti:

- “IL DENTISTA SOLIDALE" che ha lo
scopo di attuare programmi e azioni di so-
lidarieta sociale in campo odontoiatrico fi-
nalizzati alla cura e al sostegno delle
persone svantaggiate dal punto di vista
economico

“CASE-SORRISO MSNA" che ha lo
scopo di attuare programmi e azioni di so-
lidarieta sociale in campo odontoiatrico
presso le strutture comunitarie case-fami-
glia che accolgono minori e, in particolare
Minori Stranieri Non Accompagnati, fina-
lizzati alla cura e al sostegno degli ospiti
delle strutture comunitarie

- “CASE-SORRISO NORD-OVEST" che
ha lo scopo di attuare programmi e azioni
di solidarieta sociale in campo odontoia-
trico presso le strutture comunitarie case-
famiglia che accolgono minori nel
Nord-Ovest d'ltalia, finalizzati alla cura e
al sostegno degli ospiti delle strutture co-

munitarie

- “AMBULATORI ODONTOIATRICI SO-
LIDALI CRI” che ha lo scopo di realizzare
ambulatori odontoiatrici solidali presso i Co-
mitati locali della Croce Rossa Italiana desti-
nati alle fasce svantaggiate della popolazione
prevalentemente prese in carico dalla Croce
Rossa Italiana nonché da altre realta benefi-
che del territorio, religiose o laiche.
Nellambito del progetto “IL DENTISTA
SOLIDALE" sono stati realizzati o sono in
corso di realizzazione vari interventi pro-
gettuali specifici, tra cui:

- Dentista Solidale in collaborazione con
Societa S. Vincenzo De Paoli

- Dentista Solidale presso Asili Notturni
Umberto | di Torino

- Dentista Solidale presso Ospedale Ko-
elliker di Torino in collaborazione con Fon-
dazione Paideia di Torino

- Dentista Solidale e Ambulatorio odon-
toiatrico solidale per la citta di Verona

- Dentista Solidale e Ambulatorio
odontoiatrico solidale Municipio 13 e 14 di
Roma

Sostenitori e collaborazioni progettuali
Hanno deciso di sostenere i progetti della
Fondazione, ritenendoli meritevoli e con-
soni a bisogni sociali reali, seguenti enti:

- FONDAZIONE PEPPINO VISMARA
ONLUS - Milano per il progetto “Dentista
Solidale in collaborazione con SOCIETA
SAN VINCENZO DE PAOLI”

Fondazione

: o Peppino

Vismara

i

[

.
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- ENEL CUORE ONLUS - Roma per il
progetto “CASE-SORRISO MSNA”

CNCl

Cuora Onliss
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- lafamiglia LORO PIANA - Borgosesia
(VC) per il progetto “CASE-SORRISO
NORD-OVEST”

BL P

- FONDAZIONE PAIDEIA ONLUS - To-
rino per il progetto “Dentista Solidale
presso OSPEDALE KOELLIKER DI TO-
RINO”

pARLS

2w T

L] L
o .

N\

FONDAZIONE PAIDELA
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\“Ef Gspedi_:lle Koelliker

Componente economica

Alla data del 1° febbraio 2023 la fonda-
zione ha disponibilita economiche pari a
165.000 euro, superiori a quelle che lente
fondatore - SIdP le ha conferito in sede di
costituzione pari a 140.000 euro.

Nel corso del mese di febbraio, in conco-
mitanza allavvio del progetto “CASE-SOR-
RISO MSNA", la Fondazione ha inoltre
ricevuto da Enel Cuore Onlus ulteriori ri-
sorse (75.000 euro) per il primo biennio
progettuale (2023-2024) pari a 150.000
euro. Inoltre, il progetto & previsto per un
arco di almeno 3 bienni complessivi.

Prossimi adempimenti giuridici

Nel corso della prima parte del 2023 la
Fondazione SIdP Onlus adeguera il pro-
prio statuto ai sensi della Legge 6 giugno
2016, n. 106 Delega al Governo per la ri-
forma del Terzo settore, dell'impresa so-
ciale e per la disciplina del servizio civile
universale e del collegato Decreto legisla-
tivo 3 luglio 2017, n. 117 Codice del Terzo
settore, a norma dellarticolo 1, comma 2,
lettera b), della legge 6 giugno 2016, n. 106
e acquisira la qualifica di ETS, Ente del
Terzo Settore con iscrizione nel “Registro
unico nazionale del Terzo settore” alla se-
zione “Enti filantropici” @

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

Prof. Mario AIMETTI Dott. Claudio GATTI

Presidente Vicepresidente

e i 2
Prof. Francesco CAIRO Dott. Nicola M. SFORZA Prof. Luca FRANCETTI

119

Dott. Giovanni GAGLIARDI  Dott. Rodolfo GIANSERRA

Dott.ssa Angela COARELLI Dott. Luigi BOBBA

Fondazione

SIdP onLus
Anche una piccola azione
ha un grande valore!

Donare e semplice, immediato e sicuro.
E possibile farlo on-line tramite carta di credito o PayPal

In alternativa tramite bonifico
sul Conto Corrente della Fondazione

IBAN IT93B0521601000000000002138
BIC BPCVIT2S

FONDAZIONE SIDP ONLUS - Corso Marconi 13, 10125 Torino
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Giano Ricci:
50 anni di carriera. Tanti Amici a
festeggiare.

Conobbi Giano a meta degli anni 90
quando, su consiglio di un Collega mi recai
a Firenze per un primo colloquio conosci-
tivo, premessa per l'iscrizione al suo presti-
gioso corso biennale di Parodontologia.
Allora non esistevano Master Universitari
accreditati EFP come abbiamo oggi in Italia

oceano, tutti a celebrare il senso di una pa-
rodontologia reale, quotidiana, ma il piu
possibile deccellenza e basata su evidenza
scientifica.

E proprio questo il messaggio sempre con-
diviso da Giano con i suoi appassionati di-
scepoli, quello di studiare, documentare,
confrontarsi, correggersi e, anche “saper
fare”.

Il gruppo di amici del Florence Periogroup,
ha infatti nelle sue corde proprio questi
principi e ben sappiamo come il saper fare
oltre che il sapere sia una qualita impre-
scindibile nella clinica quotidiana.

Ma se trentanni fa era forse sufficiente
lesperienza di un Mentore, e che Mentore,
per tracciare le indicazioni alla migliore pra-
tica nella terapia chirurgica e non chirurgica

ANMIdi /S50 s
PARODONTOLOGIA

e la scelta di chi come me aveva la fiam-

mella della parodontologia in corpo abbi-
nata all’ obiettivo di diventare un bravo
clinico non vedeva cosi tante opportunita
formative volendo stare sul territorio na-
zionale.

Riuscii a frequentare quel biennio, lo feci
con enorme impegno di tempo, di energie,
con grande entusiasmo, lo stesso che ho
“respirato” nel vero senso della parola du-
rante il recente evento organizzato da chi
divenne il mio Mentore.

Il 2022 infatti ha visto celebrare da Giano
Riccii 50 anni di carriera, mezzo secolo de-
dicato alla Parodontologia clinica e tantis-
simi anni dedicati alla formazione e alla
condivisione delle migliori terapie che &
possibile fornire ai pazienti.

Ecco perché a Firenze ci siamo ritrovati
proprio in tanti, liberi professionisti,
studenti, accademici nazionali e doltre

parodontale, ormai tale maestria non puo
prescindere dal valore aggiunto richiesto

alla scelta di tecniche e protocolli, quello
basato sulla valutazione a priori dell'appro-
priatezza delle terapie, basate sulla evi-
denza clinica del risultato che possono
raggiungere.

Ecco perché alla celebrazione di questi 50
anni di splendida carriera sono stati pre-
senti professionisti dal differente profilo:
bravi clinici e ricercatori di fama mondiale:
se ci pensiamo la stessa chiave di lettura
giorno dopo giorno proposta e condivisa
da SIdP.

Guidare le nuove leve, supportarle con
lesperienza di chi ha qualche anno di piu,
aggiornare le conoscenze cliniche e dare
uno sguardo alle idee e alle sperimenta-
zioni che i grandi ricercatori maturano anni
prima che i risultati, se validati, vengano
pubblicati e divengano applicabili.

Sono stati due giorni emozionanti! Respi-
rare aria di conoscenza e di esperienza
rende latmosfera carica di valori e di idee
e quando i valori vengono trasmessi e le
idee si diffondono, la cultura é viva.

Grazie Giano, e grazie a tutti i Soci che con
la loro vitalita e cultura rappresentano la
forza e le fondamenta sia della SIdP family
che di associazioni che raggruppano Paro-
dontologi e Igienisti dentali di oggi e di do-
mani. @

Silvia A. Masiero
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It ruolo dell'lgienista sta
cambiando

La figura delligienista dentale sta vivendo
unimportante evoluzione. Ma quali sono i
principali fattori che hanno portato a tale
cambiamento? Per capirlo nel concreto la
via piu semplice sarebbe trascorrere una
giornata al suo fianco.

Un ruolo importante € ricoperto sicura-
mente dallepoca in cui viviamo. Nella cre-
denza comune, ligienista dentale ha un
mansionario - apparentemente molto
scarno - che gli attribuisce competenze la-
vorative definite e limitate. In realta, lam-
bito allinterno del quale pud muoversi sta
diventando sempre piu ampio e vario.
Oggi, nel mondo odontoiatrico ligienista
dentale é talvolta una figura iper-specializ-
zata che, grazie ad un percorso continuo di
formazione e aggiornamento, opera nel-
lambito della prevenzione in tutte le sue
sfaccettature, non piu solo quella legata al
cavo orale.

Ligienista dentale, molto diversamente
dalla fine degli anni 70 in cui venne istituita
come professione sanitaria, diventa Coun-
sellor, Dental-Coach, un vero e proprio
confidente, amico e guida, con un forte im-
patto sulla salute dei pazienti. Quello che
sta cambiando in questi anni deriva dalla
CONSAPEVOLEZZA del ruolo e dellim-
patto potenziale sulla vita delle persone,
fattori che portano le stesse potenzial-
mente ad appassionarsi e a curare un
aspetto a cui non si pone facilmente atten-
zione, la propria salute orale. Attualmente
esistono in Italia 30 sedi universitarie e 27
corsi di laurea attivi e vengono formati circa
620/650 professionisti allanno.

Gli Igienisti dentali che operano sul territo-
rio nazionale sono quasi 8.200, di cui il
55%alnord, il 24% al centro e il 21% al sud.
Si tratta di una popolazione di professioni-
sti giovani: circa il 35% ha meno di 30 anni
e il 34% ha uneta fra 31 e 40 anni.

Da figura considerata legata prettamente

ad unoperativita manuale, ora quella del-
ligienista dentale € diventata una profes-
sione anche intellettuale, che ha lobiettivo
di curare il paziente instaurando con esso
una vera e propria “alleanza terapeutica’,
allo scopo di ottenere la fiducia e la conti-
nuita nelle terapie per risultati efficaci e a
lungo termine.

Ecco che il suo ruolo si basa su dei pilastri
forti e stabili: consapevolezza, autorevo-
lezza e responsabilita: essere igienista den-
tale non & pil mero artigianato, ma
significa esplicare la professione attraverso
lo studio, laggiornamento, la fidelizzazione
del paziente, la capacita di lavorare e di
confrontarsi con il team, fattori tutti che
sono alla base del ruolo di prevenzione e di
terapia, insite nel significato primario della
istituzione di questa figura professionale.

La comunicazione € il vero motore di que-
sto flusso di novita: oggi essere un bravo
igienista vuol dire essere come lattore pro-
tagonista di un film - diretto molto spesso
ancora dallodontoiatra - la cui trama pre-
vede di prendere per mano i pazienti e
condurli al loro benessere orale, sistemico
e dellindividuo in toto; significa espandere
i confini della professione anche senza
avere uno strumento in mano che misuri
una tasca parodontale o si impegni in una
lesione cavitante.

Questa consapevolezza da vita a nuove re-
alta, progetti, ed eventuali attivita impren-

ditoriali. La telemedicina é da considerare
come un ulteriore punto di forza, utile al
monitoraggio della persona assistita a do-
micilio nel cambiamento delle abitudini e
degli stili di vita.

I118 novembre 2022 a Ginevra, [OMS (Or-
ganizzazione Mondiale della Sanita) ha dif-
fuso il “Report sulla stato della Salute
Orale Mondiale: verso una copertura uni-
versale per la salute orale entro il 2030."
Questo rapporto ha ribadito che circa 3.5
miliardi di persone nel mondo sono state
colpite da malattie orali nel 2019, renden-
dole quelle piu diffuse tra le 300 patologie
che colpiscono lumanita. Questo evidenzia
la chiara necessita di un radicale cambia-
mento alla base della percezione della po-
polazione relativamente alle patologie
parodontali, dentali, orali, con una conse-
guente necessita di esperti che sempre si
migliorino e lavorino su tale migliora-
mento. Tra queste figure, ligienista dentale
dovra sicuramente avere un ruolo chiave.
Oggi si tratta di una professione sanitaria
quasi assente nel servizio pubblico: ci si do-
vrebbe porre lobiettivo di elaborare per-
corsi preventivi e assistenziali integrati per
una gestione multidisciplinare dei pazienti,
puntando su campagne di promozione ed
educazione nelle scuole, durante i corsi
pre-parto e quelli dedicati alla prima infan-
zia, nonché interventi educativi e preventivi
rivolti alle persone assistite sia nelle Rsa
che in ambito ambulatoriale, ospedaliero,
territoriale. Ci si trova a questo punto da-
vanti a un frame di un filmato che vede sem-
pre di piti protagonisti, Odontoiatri e igienisti
che, ancor prima di trovarsi davanti al pa-
ziente, devono avere un metodo comunica-
tivo efficiente, efficace e produttivo nelle
varie realta di team. La necessita deve por-
tare al medesimo risultato, qualsiasi sia il
professionista che trasmette un messaggio.
Da qui il concreto e reale sviluppo di corsi
di aggiornamento e formazione su tema-
tiche di marketing, programmazione del
lavoro, comunicazione e perfezionamento
super specialistico, che devono coinvol-
gere ogni figura presente in studio, per
avere le basi di utilizzo di un linguaggio co-
mune, quindi potenzialmente di maggiore
efficacia.

Non si tratta piu di demandare la terapia al
collega igienista, si ricerca un coordina-
mento attraverso un consulto vero e pro-
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prio tra Odontoiatra e igienista: si studiano
le strategie migliori, si trovano i limiti delle
diverse terapie, si cerca la via pit semplice
per ottenere il miglior risultato per il sin-
golo paziente. E anche cambiata l'interpre-
tazione delle mansioni: si & partiti da una
banale “raccolta” dei dati medici, ad una
“gestione personalizzata del flusso dei
dati” che vanno consultati, analizzati, di- m
scussi anche con il paziente, che oggi € al Crediti ECM
centro del percorso diagnostico e terapeu-
tico: abbattuti i confini che non appaiono
piu cosi definiti e limitanti. Il direttore Dot-
tor Gagliardi mi ha chiesto cosa stesse
cambiando nella mia professione.
Carissimo Doc, si sta differenziando il tar-
get da seguire, la tecnologia e la letteratura Salute Orale
scientifica sono in continua evoluzione e
pertanto deve esserlo anche il ruolo del-
ligienista dentale, con la ricerca di nuovi
stimoli, progetti e risultati, nel rispetto e per
la salute dei pazienti. ®

SPPROGE

Qualitd e Sicurezza
in Chirurgia Parodontale e Implantare

ww.progettochirurgia.sidp.

g:P E;rgeﬁnm del
paziente affetto da

parodontite
e Sistemica:

e S A 25 erediti ECM
Al F_I TR CHESTICD
s Per Odontoiatri

e |gienisti Dentali

Simone Roatti

Mauro Pispoli
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Study Club SIdP, e proprio il caso di dire BUON LAVORO!
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Nome e cognome: Marco Clementini

Eta: 42

Dove vivi: fino a qualche tempo fa avrei risposto sul Frecciarossa...ora Roma!

L'ultimo libro che hai letto: “Tasmania” di Paolo Giordano

Il brano musicale preferito: non uno, ma tutte le musiche di Ennio Morricone
IL film preferito: “Forrest Gump” di Robert Lee Zemeckis

La trasmissione televisiva che prediligi: non la guardo quasi mai, ma Report
mi piace molto.

Il tuo piatto preferito: la CACIO e PEPE, che con il guanciale diventa GRICIA.

Se poi aggiungiamo luovo abbiamo fatto la CARBONARA, se invece delluovo mettiamo il pomodoro
abbiamo ITAMATRICIANA.

Nome e cognome: Vincenzo lorio Siciliano

Eta: 44 anni

Dove vivi: Pomigliano d'Arco (NA)

L'ultimo libro che hai letto: “Le otto montagne” di Paolo Cognetti

Il brano musicale preferito: “Sultans on Swing” Dire Straits

Il film preferito: “C'era una volta in America” di Sergio Leone

La trasmissione televisiva che prediligi: House of Mouse con i miei bimbi
Il tuo piatto preferito: Pizza margherita

SidP
GENGIVEinforma

SCARICALA SURBITO
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Corso di Aggiornamento

Nuove tecniche e innovazioni
tecnologiche in terapia
parodontale e implantare
12-13 maggio 2023

A Rimini, al Congresso Internazionale, af-
frontiamo, nel senso piu ampio del ter-
mine, il concetto della invasivita in
parodontologia e implantologia, valutando
come le nuove tecnologie o levoluzione
dei protocolli clinici possano giocare un
ruolo primario in ambito diagnostico, pro-
gnostico e terapeutico nel trattamento ap-
propriato delle parodontiti e delle malattie
peri-implantari.

In assoluta continuita, lobiettivo di questo
Corso di aggiornamento SIdP & approfon-
dire, in ambito esclusivamente terapeu-
tico, il ruolo delle nuove tecniche non
chirurgiche e chirurgiche e delle innova-
zioni tecnologiche in parodontologia e
implantologia, aiutando il clinico a distin-
guere cio che é validato dallevidenza
scientifica rispetto a cio che rappresenta
una “suggestione” sperimentale o, ancor
peggio, una proposta esclusivamente
commerciale. E lo faremo riferendoci a
quei trattamenti in cui innegabilmente
levoluzione delle tecniche e dei protocolli
clinici e limpiego delle innovazioni tecno-
logiche stanno determinando un vero e
proprio cambiamento di paradigma.

Corso di Aggiornamento

Limpiego delle nuove tecnologie
nella terapia di supporto
parodontale e implantare

12-13 maggio 2023

Con gli Amici della Commissione Cultu-
rale, abbiamo costruito un Corso di aggior-
namento per gli Igienisti e gli Studenti in
Igiene che sviluppa lo stesso topic preve-
dendo modalita simili al corso per gli
odontoiatri e focalizzato sulla terapia pa-
rodontale di supporto in due sessioni spe-
cifiche; la prima rivolta al paziente trattato
per parodontite grave e riabilitato con te-
rapia implanto-protesica, la seconda in-
vece dedicata alla recidiva parodontale e
alle possibilita concrete di trattamento
non chirurgico. Come per il Corso per gli

Bolognha
12-12 Maggio 2023

Odontoiatri, anche in questo caso i Coor-
dinatori delle 2 sessioni lavoreranno atti-
vamente con i Relatori per approfondire le
tematiche e descrivere step by step le di-
verse procedure cliniche. @

Nicola M. Sforza
Presidente SIdP

nella carrozza.”

Corsot——
ﬂggmrnamentn

per Igitnl:H pentall
& Student] CLID

Limpiego
delle nuove
fecnologie
nella tecapia
di supporto

parodontale
e implantare

12-13 Maggio 2023

“Come regista sono etichettato.
Se facessi Cenerentola, il pubblico

cercherebbe subito Il cadavere

Alfred Hitchcock
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Le schede ad uso dei nostri
pazienti
SCHEDE INFORMATIVE: una sezione e

dedicata ad approfondimenti e raccoman-
dazioni su come prendersi cura della
bocca. Tutte le informazioni sono rivolte al
paziente e sono validate da SIdP.

Puoi trovare le schede informative utili per
migliorare la salute orale e generale attra-

verso consigli e suggerimenti.

Consiglia ai tuoi pazienti di visitare il sito e
di rimanere sempre aggiornato anche tra-
mite le pagine Facebook. ®

Informazioni semplificate, ma controllate da SIdP per correttezza
e aggiornamento, su argomenti di interesse quotidiano

durante la nostra attivita clinica.
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SIdP Academy 2023

Ormai da alcuni anni, la SIdP ha messo a

PO L Ao Progetto denomn “La previsualizzazione digitale
nato cademy (due incontri/anno = . . "
rivolto ai Soci Ordin);rieai Soci Certificati. come g""da per l'a chlrurgla Parﬂdﬂntale

Nato con lobiettivo principale di fornire in-
formazioni utili alla presentazione di casi
clinici volta a ottenere la qualifica di Socio
Attivo e raffinare la preparazione al collo-
quio con la Commissione Accettazione
Soci Attivi, il progetto ha riscontrato sem-
pre maggior favore da parte dei Soci inte-
ressati a chiarire non solo gli aspetti
formali della documentazione scielntifica e e Frm":;'c'_"!‘:'mr dint mfj;.‘:;‘i‘;m
a conoscere le nuove procedure di valuta-

zione che saranno utilizzate dalla
Commissione, ma anche interessati al
confronto con Colleghi piu esperti nel

clima informale di amicizia e di condivi- "uuand‘? E'i Shaglia I.EI diag“u"‘ii ?ar_ud_untal_e:
sione culturale che caratterizza la Societa. come risolvere un caso interdisciplinare”

In queste occasioni un Socio Attivo SIdP é FIREMNZE, purzo ool Congress | Giovedi 19 ottobre aas 1= s 1o
invitato a presentare e discutere un proprio

caso clinico parodontale e/o implantare,
nel rispetto delle modalita di documenta-
zione indicate dalla Societa.

Il Relatore sostiene una discussione con i
partecipanti, moderata dal Coordinatore,
circa gli argomenti proposti, soffermandosi
sulle motivazioni alle scelte terapeutiche e ot e G Relatore: Cotrtnatare

sullevidenza scientifica che le determina e IR Danigle Cardaropali Francesco Bernardedli
convalida

BOLOGNA, Parss dei Congesssi | giovedi 11 maggio 2023 e 15 s 19
*‘J_'- - o

Si ringraziano per il contributo educazionale non vincolante

SENIOR SPONSOR

IO BN € Gelstich  suMSTAR

MAJOR SPONSOR

T A, EMS" HALION avaies
e ey Myoecss  PHILPS EEFEEEDEL o v

i - Trogn,

RS IRLT et ipash

MEDIA PARTNER

wasmeny  oqfn B [HICS as—




XVIII workshop della European
Federation of Periodontology
(Segovia, 6-9 Novembre 2022)

A novembre dello scorso anno si € tenuto
a Segovia, al Parador Nacional de la Granja
il XVIII workshop della Federazione Euro-
pea di Parodontologia (EFP), che ha riunito
piu di 70 esperti con lobiettivo di scrivere
le prime linee guida di livello S3 sulla tera-
pia delle malattie peri-implantari. Non
penso di esagerare nel dire che si tratta di
un traguardo storico nella moderna im-
plantologia, che offrira ai clinici delle indi-
cazioni precise e supportate da evidenza
scientifica nell'affrontare il complicato
mondo delle malattie peri-implantari.
Dopo la riclassificazione delle malattie
peri-implantari nel 2018, un altro grande
passo € stato portato a termine!

In particolare, queste linee guida forni-
ranno ai clinici gli strumenti per prevenire
e trattare le malattie peri-implantari, con
[obiettivo ultimo diridurre la perdita di im-
pianti e di migliorare quindi le cure offerte
e la qualita della vita dei pazienti.

Essere una dei 9 delegati italiani scelti per
portare a termine questo arduo compito
(e la piu giovane del nostro gruppo) mi ha
davvero riempito di grande orgoglio e re-
sponsabilita. Dopo aver partecipato alla
stesura delle linee guida sulla terapia delle
malattie parodontali, poter dare il mio
contributo anche alla realizzazione di
questo nuovo e importante documento &
stato estremamente stimolante e mi ha
permesso di toccare con mano la pas-
sione e la dedizione che ciascuno dei par-
tecipanti ha generosamente offerto a
servizio dellEFP.

Il lavoro che c dietro a un obiettivo cosi
importante e davvero tanto e difficile da
riassumere in poche righe. Tutto & comin-
ciato a febbraio 2022, quando [EFP ha
commissionato a un gruppo ristretto di
esperti la realizzazione di 13 revisioni siste-

Delegazione italiana a Segovia

matiche della letteratura, che sarebbero
poi servite per guidare la stesura delle linee
guida. Le revisioni sono state suddivise in 4
tematiche (working groups -WGs) princi-
pali, ossia:

- salute peri-implantare e prevenzione
(WG 1 - Chair lain Chappe e Soren Jepsen)
- trattamento della peri-mucosite (WG 2 -
Chair Mariano Sanz e Anton Sculean).

- trattamento non chirurgico della peri-im-
plantite (WG 3 - Chair David Herrera, Mo-
ritz Kebschull e Maurizio Tonetti).

- trattamento chirurgico della peri-implan-
tite (WG 4 - Chair Tord Berglundh, Panos
Papapanou e Frank Schwarz).

Con lobiettivo di standardizzare le revisioni
e quindi la qualita delle informazioni ad
esse correlate, 'EFP ha dato indicazioni
precise sui parametri da valutare e racco-
gliere, invitando i responsabili delle revi-
sioni a focalizzarsi soprattutto su parametri
quali profondita di sondaggio, sanguina-
mento e suppurazione al sondaggio per
valutare lefficacia dei diversi trattamenti
oggetto di revisione, senza pero dimenti-
care altri aspetti importanti come il ri-
schio di eventi avversi, la sopravvivenza e
successo implantare e la percezione dei
pazienti.

Ognuno dei 4 gruppi di revisioni sistemati-
che é stato coordinato e guidato da 2-3
Chair esperti, che si sono presi carico di ef-
fettuare una iniziale peer review dei lavori,
prima della loro sottomissione ufficiale al
Journal of Clinical Periodontology.
Insieme a Nikos Donos e Luigi Nibali, io ho
avuto il piacere di contribuire alla realizza-
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Le quote rosa al completo

zione della revisione sistematica sulleffica-
cia delle terapie ricostruttive dei difetti cau-
sati da peri-implantite (WG4). Questo
ambizioso lavoro ci ha visto fare screening
di piu di 6000 articoli scientifici per valu-
tare se le terapie ricostruttive offrano risul-
tati migliori rispetto al lembo d'accesso e,
nellambito delle terapie ricostruttive, quali
biomateriali o combinazioni di biomateriali
diano risultati piu predicibili.

In preparazione al consensus di Segovia, il
Chair David Herrera e lesperta metodolo-
gica Ina Kopp hanno quindi provveduto ad
organizzare due meeting online, ovvero
una sessione plenaria con tutti i parteci-
panti per introdurre i principi base del wor-
kshop e discutere come gestire eventuali
conflitti di interesse, e un meeting ristretto
e separato per i diversi WG in cui discutere
i risultati delle revisioni e, insieme ai Chair,
formulare le domande da utilizzare per le
linee guida.

E quindi giunto il tanto atteso momento di
incontrarsi tutti insieme in Spagna per il
workshop! Lappuntamento é stato dome-
nica 6 novembre al Dipartimento di Odon-



Working Group 4 sulla terapia chirurgica delle peri-implantiti

toiatria dellUniversita Complutense di Ma-
drid. Dopo i saluti iniziali e il benvenuto del
Chair, veniamo tutti caricati sul pullman in
direzione Segovia. Si parte!!

In una atmosfera davvero magica e con il
perfetto coordinamento dellEFP iniziano
3 giorni di full-immersion che ci vedono di-
visi tra sessioni separate in base ai WG e
sessioni plenarie con tutto il gruppo, che
culminano nella giornata di martedi 8 no-
vembre nella votazione delle diverse rac-
comandazioni.

Non sono mancati i momenti di confronto
(e scontro!) che sono risultati fondamentali
per mettere insieme delle raccomanda-
zioni condivise e basate sullevidenza
scientifica.

Come era accaduto per le malattie paro-
dontali, anche per il trattamento delle ma-
lattie peri-implantari € stato introdotto un
approccio a step, che deve sempre partire
con il controllo del fattore eziologico (bio-
film batterico), dellinfiammazione e dei
fattori di rischio locali. Nello stabilire poi il
livello di evidenza associato alle diverse
raccomandazioni si & tenuto conto non
solo della “forza” dellevidenza scientifica
disponibile (ad esempio la presenza di
studi randomizzati controllati di qualita),
ma anche della consistenza e dellentita dei
risultati, del rapporto costo-beneficio e di
eventuali aspetti etici, legali e di accettabi-
lita da parte dei pazienti.

Anche in questa occasione la SIdP si é di-
stinta per il contributo, avendo ben 6 soci
attivi e 2 soci ordinari tra i partecipanti.

Mentre la sottoscritta, Mario Roccuzzo, Cri-
stiano Tomasi e Luigi Nibali erano impe-
gnati nel WG4 sulla terapia chirurgica delle
peri-implantiti, Leonardo Trombelli ha par-
tecipato al WG1 su prevenzione e salute
peri-implantare, Filippo Graziani e Mario
Aimetti hanno partecipato al WG2 sulla te-
rapia della peri-mucosite e Maurizio To-
netti al WG3 sulla terapia non chirurgica
della peri-implantite.

Ma oltre al lavoro e al confronto scientifico,
Segovia € stata molto di piu! Non sono
mancate infatti le occasioni di socializza-
zione e convivialita, basti pensare alla cena
tipica a base di cochinillo, con tanto di lan-
cio dei piatti come vuole la tradizione spa-
gnola, o alla cerveza nel bar del paese per
festeggiare lagognato consensus nelle vo-
tazioni finali. Il clima di condivisione e di
amicizia che si € respirato durante i 3 giorni
di workshop ha davvero ripagato di tutti gli
sforzi fatti.

Quello che mi porto a casa da questa espe-
rienza € sicuramente una consapevolezza
ancora maggiore sulla prevalenza e diffu-
sione delle malattie peri-implantari e sulla
responsabilita che ciascuno di noi ha nel
promuovere una corretta gestione del pa-
ziente implantare, partendo innanzitutto
dalla prevenzione e dal controllo dei fattori
di rischio.

E, come diceva Socrate “so di non sapere”,
perché sono ancora tanti i quesiti irrisolti e
a cui la ricerca futura dovra rispondere,
dalla metodica migliore per la decontami-
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Brindisi per il raggiungimento del consenus

nazione delle superfici implantari, al tipo di
biomateriale da utilizzare in terapie rico-
struttive, o al ruolo di parafunzioni e bruxi-
smo sulla salute peri-implantare.

Sapere di non sapere € un primo impor-
tante passo che deve guidare gli sforzi
della comunita scientifica nella ricerca
futura.

Il taglio del cochinillo

Non mi resta quindi che augurare a tutti i
soci SIdP una buona lettura delle linee
guida! @

Elena Calciolari



CORSO ANNUALE DI
PARODONTOLOGIA E
IMPLANTOLOGIA

rivolto agli Odontoiatri

Il Corso Annuale della SIdP rappresenta
una delle proposte piu complete nel pano-
rama educativo in ambito parodontale a li-
vello nazionale.

Il rigore scientifico e lalto profilo dei rela-
tori, scelti tra i soci attivi della societa, rap-
presentano una garanzia della elevata
qualita dell'aggiornamento proposto.

L corso & suddiviso in 6 incontri e partendo
dai concetti di base, come lanatomia
e la diagnosi si percorre step by step
tutto il processo decisionale e liter tera-
peutico/chirurgico da seguire nella ge-
stione dei pazienti affetti da malattia
parodontale fino ad arrivare con [ultimo
weekend alla riabilitazione implantare.
Nelledizione 2022 sono state introdotte
delle novita al format precedente con
lobiettivo di rendere il corso sempre piti in-
terattivo e pratico. Oltre agli hands-on su
modello animale, alle discussioni di gruppo
su casi clinici sono state inserite 3 chirurgie
dal vivo.

Assistere allesecuzione di due chirurgie pa-
rodontali e una chirurgia implantare da
parte di operatori di rinomata fama con la
possibilita di rivolgere domande in diretta
rappresentano un’incredibile opportunita
di crescita e apprendimento. Il chirurgo in-
fatti durante la live surgery mostra ogni sin-
golo passaggio, senza nessun taglio della
ripresa come avviene ai congressi, dall'in-
cisione iniziale alla sutura finale, svelando
tutti quei piccoli dettagli appresi con gli
anni di esperienza che permettono di ot-
tenere il successo.

Un'ulteriore novita che abbiamo forte-
mente voluto € stata quella di inserire 3
Guest Star, 3 Relatori che sono il sinonimo
delle tecniche chirurgiche di cui sono stati
gli inventori nellambito della chirurgia re-
settiva, mucogengivale e rigenerativa. E chi
meglio di colui che ha inventato una tec-
nica chirurgica puo insegnarla? La dedi-

zione e la passione con le quali hanno rac-
contato la loro esperienza di vita parodon-
tale hanno davvero affascinato tutti i
partecipanti della scorsa edizione.

Quindi con grande entusiasmo anche que-
stanno comincio insieme a voi ledizione
del 2023. SOLD-OUT!

Ho condiviso un meraviglioso 2022 con
Francesco Bernardelli e un gruppo di piu di
40 partecipanti che si sono distinti per pas-
sione, voglia di condivisone e gentilezza.
Condividero il prossimo percorso affian-
cata da Massimo Di Stefano e non vedo
lora di conoscere i nuovi colleghi con i quali
spero ci divertiremo molto perché come
sempre quello che fa la differenza sono le
persone.

SIdP con il Corso Annuale oltre alla forma-
zione scientifica getta le basi per creare
quel rapporto umano e quella condivisione
di valori scientifici e professionali che sono
le basi che le hanno permesso di distin-
guersi neglianni. ®

Martina Stefanini

CORSO ANNUALE DI
PARODONTOLOGIA

rivolto agli Igienisti Dentali

L'edizione 2023 del Corso Annuale della
SIdP per Igienisti Dentali, che ho il piacere
di coordinare con Andrea Pilloni, iniziera ad

aprile ed € SOLD-OUT, ma la buona noti-
zia € che il Presidente Eletto, Francesco
Cairo, € gia al lavoro per presentare ledi-
zione 2024.

Nella seconda edizione 2023 il programma
e i relatori sono stati confermati visto
anche il grande successo che alcuni piccoli,
ma sostanziali cambiamenti nel format,
hanno portato.

Uno di questi € stato sicuramente pensare
di essere inclusivi per tutto il team paro-
dontale dando, con una inedita condivi-
sione interattiva, la possibilita di seguire
parti delle lezioni ai medici e quindi di ac-
celerare il percorso organizzativo parodon-
tale allinterno dello studio o struttura di

appartenenza.
Oltre a questo ampio spazio € stato dato

anche alla comunicazione e agli aspetti psi-
cologici che sono centrali per far compren-
dere al paziente la malattia e per innescare
quei cambiamenti comportamentali che
sono il fondamento della cura stessa.

Altri aspetti legati alla comunicazione, ma
questa volta allinterno del team, saranno
discussi come proposta per migliorare lo
scambio di informazioni e le decisioni che
devono essere prese nelle prime fasi del
controllo dell'infezione.

Tutto questo senza trascurare gli aspetti
biologici e le fasi pratiche di controllo del
biofilm batterico attraverso luso delle
nuove tecnologie affiancate alle metodiche
standard.

Un viaggio emozionale dentro la perio-or-
ganizzazione accompagnati da Relatori e
Tutor deccellenza, questo € il Corso per gli
Igienisti Dentali SIdP. @

Carlo Ghezzi
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Per sempre giovane

Questo é solo un anno da dimenticare
questo € solo un anno da vivere insieme
amore,

con il cuore pit caldo che hai.

All'amore qualcosa da dare

alla gente qualcosa da dire

per sempre giovane restero

con l'anima aperta e sincera

io vivro con la rabbia che mi conosci tu
per sempre giovane.

Per sempre giovane per sempre...
Questo é solo un anno da dimenticare
questo € solo un anno da vivere insieme
amore,

con il cuore pit caldo che hai.

alla gente qualcosa da dire
per sempre giovane restero
con ['anima aperta e sincera
io vivro

per sempre giovane.
uhuhuhuhuh....

All'amore qualcosa da dare ‘.ﬁ-
-
L
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Societa Italiana di Parodontologia e Implantologia

2022 - 2023

Consiglio Direttivo

Presidente: Dott. Nicola Marco SFORZA
Presidente Eletto: Dott. Francesco CAIRO
Vice Presidente: Dott. Rodolfo GIANSERRA
Tesoriere: Dott. Raffaele CAVALCANTI
Segretario: Dott. Alessandro CREA

Collegio dei Probiviri

Prof. Antonio CARRASSI

Prof. Giovan Paolo PINI PRATO
Prof. Maurizio TONETTI

Prof. Mario AIMETTI (supplente)
Dott. Mauro MERLI (supplente)

Comitato Etico
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