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Dott.ssa Francesca Manfrini
Prof LucaRamaglia

Commissione Esaminatrice
perilBoard

Dott. Guerino Paolantoni Coordinatore
Prof. Francesco Cairo

Dott.ssa Francesca Manfrini

Dott. Mario Roccuzzo

Dott.ssa Marta Giraudi

Dott. Adriano Fratini Supplente

Dott.ssa Martina Audagna Supplente

Commissione Culturale

Dott. Mauro Merli Coordinatore

Prof. Vincenzo lorio Siciliano

Dott. Lucalandi

Dott.ssa Silvia A. Masiero
Dott.ssaMonicaMele

Dott. NicolaM. Sforza

Dott.ssa Chiara Galano Rappresentante ID

Commissione Scientifica
Prof. Ludovico Sbordone Coordinatore
Prof.ssa Claudia Dellavia

Prof. Luca Francetti

Dott. Paolo Ghensi

Prof. Andrea Pilloni

Prof. Luca Ramaglia

Prof. Roberto Rotundo

Commissione Editoriale

Dott. Francesco Bernardelli Coordinatore

Dott. Francesco Azzola

Dott. Federico Deli

Dott. Mario Gisotti

Dott. David Palombo

Dott. Mattia Severi

Dott.ssa Silvia Musella Rappresentante ID

Dott.ssa Martina Gangale Rappresentante ID con
delega CANALE ANSA - salute e benessere/salute_denti_

gengive

SIdP Giovani 2026-2027

Coordinatori:
Dott. Giacomo Baima - Dott. Mario Romandini

EFP - Membri Rappresentanti
Prof. Leonardo Trombelli
Prof. Francesco Cairo

A.S.S.0O. - Membri
Rappresentanti
Dott. Claudio Di Gioia

Dott. Rodolfo Gianserra

FISM - Membri Rappresentanti
Dott. NicolaM. Sforza

A.S.S.0. - Commissione
Editoriale

Dott. Marco Clementini

Dott. Giacomo Gualini



| Presidenti




La Segreteria Organizzativa

Manuela

Lorenzo

Dietro ogni attivita della SIdP
c'éunasquadra chelavoracon
competenza, precisione e tanta
disponibilita. Questavolta
abbiamo chiesto alla Segreteria
Organizzativa diraccontarsi
inmodo diverso, lasciando
spazio allafantasia. Eccocosaé
successo.

Se domanila SIdP fosse unristorante,
quale sarebbe il vostro ruolo?
Lorenzo: Ricerca materie prime
Manuela: Coordinatrice disala
Maria Luisa: Cassiera

Sabrina: Accoglienza

llaria: Cameriere ai tavoli

Se doveste scegliere un gadget ufficiale
della segreteria, quale sarebbe?
Lorenzo: Portachiavi

Manuela: Bussola

Maria Luisa: Cappello

Sabrina: Occhialidasole

llaria: Un kit multiuso tascabile da
segreteria

Seilvostro lavoro fosse rappresentato
daun emqji, quale scegliereste?
Lorenzo: Surf 2

Manuela: Tassello <

Maria Luisa: Sorriso @

Sabrina: Bacchetta magica ~

llaria: Faccina spaventata @

Maria Luisa

Sabrina llaria

Se lasegreteria fosse una serie TV, quale
sarebbeiltitolo?

Lorenzo: Il medicoin famiglia
Manuela: MacGyver

Maria Luisa: DOC

Sabrina: Laregiainvisibile

llaria: L’ultima Deadline

Se potesteintrodurre unaregola
"assurda ma utilissima" perla
Segreteria, quale sarebbe ?

Lorenzo: Iscrizione avita

Manuela: Ogniproblema deve
arrivare accompagnato da almeno una
possibile soluzione

Maria Luisa : Nessuno puo dire "é
urgente"senzaindicare entro quando
serve davvero

Sabrina: Se sembra facile hai
dimenticato un passaggio

llaria: Chichiede un'informazione agli
altri gia presente sul sito, o inrete, offre
il caffé a tutti

Se foste una squadra sportiva, quale
ruolo avrebbe ciascuno?

Lorenzo: Mediano di sinistra
Manuela: Il capitano. Non perché
facciatutto dasola, anzi, ma perché
I'esperienza aiuta a tenere unitala
squadra e a trasmettere fiducia nei
momenti pil impegnativi

Maria Luisa: Portiere

Sabrina: Centroavanti

llaria: Difensore
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SOCIONORARI
Prof. Umberto Bar

Prof. Tord Berglundh

Prof. William V. Giannobile
Prof. Nicklaus P. Lang
Prof. Pierluigi Masi

Prof. Anthony H. Melcher
Prof. Mariano Sanz

SOCIAVITA

Dott. Giancarlo Agudio Bergamo
Dott. Sergio Barone Monfrin Torino
Dott. Carlo BazzoliFori

Dott. Federico BernardiBologna
Dott. Paolo BolognesiBologna
Prof. Pier Luigi Caruso Cagliari

Prof. Vitaliano Cattaneo Pavia

Prof. Matteo D'Angelo Palermo
Dott. Mario Fonzar Campoformido UD
Dott. Santi Freni Sterrantino Roma
Dott. Claudio Greco Milano

Dott. Domenico Ennio MagliarditiRoma
Dott. Carlo Mazzocco Padova

Dott. Renato Parodi Genova

Prof. Carlo Alberto Pejrone Torino
Dott. William Petrilli Roma

Dott. Michele Posadinu Milano
Dott. Giuseppe Ravasini Parma
Prof.ssa Laura Strohmenger Milano
Dott. Fabio Toffenetti Gallarate
Prof. Giacomo Urbani Verona

SOCIATTIVI

1979

Giorgio Blasi, Savona
Gianfranco Carnevale, Roma
Giovan Paolo Pini Prato, Firenze
Giano Ricci, Firenze

1982
Massimo de Sanctis, Firenze
B. Giuliano Maino, Vicenza

1983
Giovanni Gagliardi, Napoli
Francesco Milano, Bologna

1984

Alberto Ferrara, Milano
Claudio Gatti, Parabiago Mi
Sergio Matarasso, Napoli

1985
Sergio De Paoli, Ancona

1987
Stefano Parma Benfenati, Ferrara

1988
Antonio Carrassi, Milano
Pierpaolo Cortellini, Firenze

1989

Sergio Buzzatti, Belluno

Patrizio Freni Sterrantino, Messina
Paolo Maestripieri, Spoleto PG
Ludovico Sbordone, Campobasso
CarloTinti, Brescia

1990

Ranieri Martuscelli, Napoli
Luca Ramaglia, Napoli
Giovacchino Raspini, Arezzo



1992

Gianfranco Castrona, Perugia
Alberto Fonzar, Trieste
CristinaMagnani, Firenze

Nicola Marco Sforza, Bologna
Maurizio Silvestri, Pavia

Maurizio Tonetti, Genova- Shangai-CN
Maurizio Zilli, Udine

1993
Carlo Clauser, Firenze
GiovanniZucchelli, Bologna

1994
Mauro Merli, Rimini

1995
Rodolfo Gianserra, Roma-Campobasso

1997

Giulio Rasperini, Piacenza
Mario Roccuzzo, Torino
Massimo Simion, Milano

1998
Eugenio Romeo, Milano

1999
Leonello Biscaro, Rovigo
LucaA.A. Francetti, Milano

2000

Roberto Castellani, Bardolino VR
Stefano Chieffi, Firenze

Mauro Farneti, Bologna
Leonardo Trombelli, Ferrara

2001

GiovanniBraga, Tricesimo UD
Riccardo Del Lupo, Udine
Francesca Manfrini, Riva del Garda TN
Francesco Oreglia, Verona

2002

Mario Aimetti, Torino

Piero Casavecchia, Ravenna
Enzo Vaia, Napoli

2003
Roberto Rotundo, Firenze

2004
Francesco Cairo, Firenze
LucaLandi, Verona

2005
Daniele F. Cardaropoli, Torino
Guerino Paolantoni, Napoli

2007
Edoardo Foce, La Spezia

2008

Filippo Graziani, Pisa

Antonella Labriola, Taranto
Cristiano Tomasi, Trento-Géteborg S
Fabio Vignoletti, Verona

2009
Anna Maria Sanna, Sassari

2010

Alessandro Crea, Viterbo
Claudia Dellavia, Milano
Antonio Rupe, Benevento

2071

Raffaele Cavalcanti, Bari
Francesco D'Aiuto, Londra UK
Claudio Mazzotti, RussiRA
Monica Mele, Bologna
LuigiMinenna, Ferrara

2012

Marco Aglietta, Belp CH

Dino Calzavara, Madrid ES
Francesco Ferrarotti, Trino VC
Matteo Marzadori, MedicinaBO
Silvia Anna Masiero, Saronno VA
Martina Stefanini, Bologna



2013

Diego Capri, Bologna

Nicola Discepoli, Siena

Mauro Donati, Perugia-Géteborg S
Giulia Maria Mariani, Torino

Carlo E. Poggio, Milano

Claudio Soldini, Vicenza

Alberto Turri, Onsala S

2014
Dario Milano, Bologna

2015

Carlo Ghezzi, Settimo Milanese MI
Cosimo Loperfido, Londra UK
Andrea Pilloni, Roma

2017

Roberto Abundo, Torino

Francesco Bernardelli, San Benedetto del Tronto AN
Adriano Fratini, Orvieto

Marta Giraudi, Fossano CN

2018

Martina Audagna, Torino

Francesco de Sanctis, Firenze

Claudio DiGioia, Bari

Massimo Di Stefano, Monza

Giacomo Gualini, Lovere BG

Maurizio Mazzella, Sant'Antimo NA

Giorgio Pagni, Firenze

Giacomo Piacentini, Pavia

Alberto Pulcini, San Benedetto del Tronto AP
Gian Pietro Schincaglia, Cleveland OH-USA

2019

Filippo Citterio, Monza

Fulvio Gatti, Parabiago Mi

Luca Gobbato, Noventa Padovana PD
Fabio Mazzocco, Padova
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2021

Francesco Azzola, Milano

Federico Deli, Roma

Federico Dell'Acqua, Pergine Valsugana TN
GiovanniDi Caccamo, Roma

Livia Nastri, Napoli

Giorgio Stroppa, Fabriano AN

2022
Marco Clementini, Roma
Vincenzo lorio Siciliano, Napoli

2023
Paolo Ghensi, Trento

2024

Roberto Farina, Ferrara
LuigiNibali, Londra UK
Giacomo Oteri, Messina
Mario Romandini, Taranto
Mattia Severi, Ferrara-Torino

2025

Giacomo Baima, Torino

Mario Gisotti, Gioia del Colle BA
David Palombo, Milano

2026

Luigi Barbato, Firenze

Elena Calciolari, Parma

Maria Concetta Di Martino, Lugano CH - Firenze
Marco Guarducci, Pistoia



Due cronache, unasolapassione:

il calcio attraverso glianni

Traitantiricordiche
accompagnano la storia

della SIdP, il tradizionale
appuntamento calcistico occupa
un posto speciale. Rileggere
queste due cronache, a vent'anni
didistanza, significaritrovare non
solorisultati e protagonisti, ma
soprattutto lo spirito di amicizia,
ironia e condivisione che da
sempre caratterizzainostri
incontri. Cambiano le squadre, i
campi einomidei marcatori,ma
lapassionerestalastessa.

Bollettino SIdP del 22/02/2000
PASSANTE

acuradiErodoto

UN GESTO ATLETICO

Cari Consoci,

desideroraccontarvi quanto &
successo aRiminiil 17 settembre
u.s. allo stadio Merliin occasione del
Congresso dei Soci AttividellaS.1.d.P.
Sono le diciannove e sistanno
incontrando le due agguerrite
formazioni calcistiche dei
RIGENERANTI e dei RESETTIVI. Le
alterne fortune del gioco mettonoin
evidenzal'alto livello sportivo della
competizione. Alle sicure “parate”

-y
.

digatto Gattidauna parte, fanno
riscontro le sfuggenti “prese” di
saponetta Weinstein dall’altra. A
centro campo il trio Slow Motion
Agudio-Gagliardi-Simion, conRicci

e Zucchelli sulle fasce, rilanciano
verso la porta avversarial'inarrestabile
Cortellini. D’altro canto, la giovanile
intraprendenza di Maestripieri,
Rasperini, Roccuzzo, supportatidal
duo Mature Experience (Bar, Petrilli)

e dalbomber Gianpi “Hairless” Prato,
premono paurosamente su colabrodo
Weinstein.

Ebbene, al dila diuna partita
sostanzialmente “equilibrata” (4 a

O finale peri RESETTIVI) il dovere
dicronista miimpone disegnalare

un gesto tecnico diparticolare
importanza occorso durante la gara.
Correil22° delsecondotempoela
palla, smistata da Zucchelli, giunge a
candela verso Giano Ricciil quale trova
improvvisamente la coordinazione per
eseguire lafamosa “rovesciata alla
Parola” anni’50. Detto fatto, si stacca
daterrain orizzontale, si solleva di
circadue metri, alluci al cielo, e tenta
quel colpo chelo portera alla soglia
del mito. Tutti gliocchi sono puntati
sudilui,mal’emozioneloblocca
improvvisamente, mancalapallae,
dopo venti secondidilievitazione,
rovina paurosamente a terra sui
dorsali, fallendo anche uno sguincio
tentativo direcuperare I'equilibrio.
Gesto atletico superbo che atterrisce
tuttii presenti. Lo stadio & ammutolito,
trema, mentre unimpaurito nugolo
distarne abbandonadivoloil nido
incustodito sugli alberi. Qualche
secondo diterrificante silenzio e poi
unboato dallafolla: Giano sirialza

1



eriprende, anche se zoppicante, a
camminare, alza un braccio e rassicura
i presenti sulle sue integrita fisiche.
Gliapplausisilevanointerminabiliin
omaggio ad un gesto atleticoche
avrebbe potuto, ahime, trasformare un
Presidente Eletto in una battutaccia,
Presidente aletto.

Pervoleri superiori questonon &
fortunatamente accaduto ei Soci
Attiviconoscono finalmente lareale
levatura atletica di Giano Ricci. Partita
avvincente e correttaconleggere
abrasioni per tuttii partecipanti.
Impeccabile I'arbitraggio di Borsetti,
lampeggiante il guardalinee-fotografo
Posadinu.

Tutti a tavola.

CALCIO SPETTACOLO:
lacronaca 2020

acuradilLorenzo Benedetti

Calcio spettacoloinoccasione
dell'Incontro Soci Attivi. La splendida
spiaggia dellaBiodola fada cornice al
Torneo SIdP 2020. Nonostante i mesi
difficili, le tre squadre si presentano
preparate e in ottima forma. Formula
classica del triangolare: si parte!

Ad aprireiltorneo sonoiteam di
Trombellie Pagni. L'avvio & equilibrato:
le squadre si studiano, ilgioco &
piacevole male occasionifaticano

ad arrivare. Dopo unlieve infortunio,
Cairorientra subitoin campo e guidai
suoi. Da una parte Gatti dettaitempi,
Ferrarotti e Gualini spingono sulle fasce
e Trombelliorchestra conla consueta
eleganza; dall'altra Pulcini & ovunque,
supportato da Cairo, Bernardellie
Pagni.

Arompere |'equilibrio € Gualini, autore
delvantaggio allo scadere del primo
tempo. Nellaripresailbomber di
Lovere €incontenibile: completaun
poker personale, mentre Mazzotti
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arrotonda il punteggio sul definitivo
5-0. Risultato severo perlasquadra
diPagni, che gioca unabuonagara

ma paga la straordinaria serata del
capocannoniere.,

Senza quasiiltempo dirifiatare, Pagni
tornain campo contro laformazione

di Pilloni, nata soltanto nelle ultime

ore dimercato. | ragazzi di Pagni
partono meglio e costruiscono diverse
occasioni, ma trovano sullaloro strada
I'attenta difesa guidata da Rupe,
Discepoli e Di Gioia. Dopouno 0-0
combattuto nel primo tempo, salgono
in cattedra Pilloni e Vicini: il primo serve
I'assist dell'1-0, il secondo ricambia
piu tardi firmando il raddoppio con
una splendida conclusione. Pulcini
accorciaconungol meritato erende
vivace il finale, mailrisultato non
cambia: 2-1perPilloni, che conquista
la finale contro Trombelli.

L'ultimo incontro siapre subito conil
vantaggio di Vicini su assist di Pilloni.
Trombelli, perd, mantiene lacalmae

i suoireagiscono rapidamente con
Ferrarotti. La gararestain equilibrio
fino aquando Gualini trovail nuovo



vantaggio, confermandosiuomo
copertina del torneo. Pilloninon si
arrende e firmail 2-2 dopo una bella
combinazione con Vicini, facendo
immaginare un epilogo airigori.

Mail calcioregala sempre un colpo di
scena: nelrecupero Gattiinventauna
splendida giocata personale e firma
il gol decisivo che consegnail torneo
allasquadra diTrombelli. Festa per

i vincitori, ma applausianche perla

formazione diPilloni, protagonista diun

torneo digrande livello nonostante una
squadra costruita all'ultimo momento.

LEPAGELLE

TEAM TROMBELLI

Trombelli 8 - Regista e leader della
squadra: dettaitempi, guidai
compagni e trasmette serenita nei
momenti decisivi. MASTER

GattiF. 8,5 - Visione di gioco e qualita
al servizio della squadra, impreziosite
dal gol decisivo della finale. JUMANIJI
Mazzotti 7,5 - Solido in difesa, sempre
affidabile e anche a segno nel match
d'esordio. EDIZIONE LIMITATA
Ferrarotti 7,5 - Instancabile sulla
fascia, decisivo nella finale congole
grande contributo in entrambe le fasi.
LOCOMOTIVA

Gualini 9 - Capocannoniere e uomo
copertina deltorneo: cinque reti,

giocate decisive e meritato MVP. ALL IN

TEAM PILLONI

Pilloni 8,5 - Costruisce una squadra
competitiva e latrascinafinoaun
passo dal successo, con qualitae
personalita. CANTAUTORE

Crea7 - Sicuro traipalie protagonista
didiversiinterventi determinanti.
CHIUSO PER LAVORI

Discepoli7,5 - Guidaunadifesa

molto solida, senzarinunciare a dareiil
proprio contributo in fase offensiva. IN
PROFUMO DI CATTEDRA

Rupe 8 - Leader difensivo, esperienza
e affidabilita al servizio della squadra.
HIGHLANDER

DiGioia7,5 - Ottimo torneo all'esordio:
attento dietro e propositivo quando
c'édaripartire. BAIADEITURCHI

Vicini 8 - Dopo unavvioin sordina
cresce alladistanza, firmando assist

e goldigrande qualita. PICCOLO
PRINCIPE

TEAM PAGNI

Pagni7,5 - Guida conluciditauna
squadra che avrebbe meritato
qualcosain piu. CAPITANO MIO
CAPITANO

Pulcini 8 - Il migliore dei suoi: corsa,
tecnica e ungolche premia una
prestazione dialto livello. VILLA
PAPEETE

Mazzella 7+ - Attento traipali, limita

il passivo e da sicurezza alla squadra.
GENEROSO

Cairo 7 - Presente nonostante gli
impegni e gliacciacchi, dirige il gioco
con qualita e spirito di squadra. PETER
PAN

Bernardelli7 - Grande corsa e fisicita,
combatte fino all'ultimo senza mai
arrendersi. ALBERTO ANGELA

Bravi tutti, appuntamento alla prossima
edizione!
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La voce del Direttore

Rapporto medico/igienista:
una complessita crescente?
Alludo con questointerrogativo auna
complessita nel rapporto medico/
igienista, che nella mia esperienza

e percezione, potrebbe essere
crescente.

La diffusione della cultura parodontale
presso gran parte della classe
odontoiatrica, non solo quella
tendenzialmente specialistica, ma

anche e soprattutto presso quellache
untempo era definita generalista, ha
invalso la convinzione e la coscienza
che una corretta odontoiatria &
possibile e auspicabile soloin

quelle condizioniin cuila malattia

14

ODONTOIATRI

parodontale sia stata messa sotto
controllo. E nelle bocche sanein cui
siano statiinseritiimpianti, il successo
amedio e lungo termine sia assicurato
daunatempestiva e regolare terapia di
mantenimento.

E una esperienza consolidata, una
proficuainversione di tendenza,
scaturita dalla opera profonda,
puntuale, continua, portata avantidalla
nostra Societa.

6 e

IGIENISTA D

L'affluenza crescente alle nostre
manifestazioni culturali & un dato
evidente. Lapromozione della
cultura parodontale presso laclasse
odontoiatrica motivata e presso
I'articolato mondo degliigienisti/e &



ENTALE

frutto di questa politica.

Macome intuttii processidicrescita,
agli evidenti e auspicatirisultati positivi,
siassociano elementi di criticita.
Esiste oggiuna sproporzione trail
numero deilaureatiin odontoiatria
eilnumero degliigienistilaureatie
sistaallargando progressivamente

la forbice tradomanda e offerta:
attualmenteilrapporto Medico/
igienista e di 6 Odontoiatrie 1lgienistal!
(DatilA).

La domanda € crescente perché
grazie allo straordinario lavoro della

nostra Societa e cresciutanonsolola
sensibilita della professione, ma anche
la sensibilita della societa civile, circa
la necessita dicure e prevenzione
delle problematiche parodontalie
implantari.

L'offerta perd sistarendendo sempre
piu complicata: questo determina

una difficolta o unaimpossibilita a
creare unrapporto di continuita ed
ambirei, di esclusivita, che siriflette
inevitabilmente sulla qualita della
terapia e del mantenimento.

A chihaesperienza diquesta
particolarissima e delicatissima attivita
della nostra professione non puo
sfuggireil fatto che avere collaboratrici
e collaboratorinelreparto diigiene, e
non poter contare su presenze piene

e non part time, con una serie infinite
didistinguo, rende estremamente
complicato e alla fine dannoso e
impossibile creare conipropri assistiti
una storia, unrapporto fiduciario
prolungato nel tempo.

In sintesic’e difficolta diavere una
collaborazione che siain grado a pieno
titolo di “inserirsi e condividere la
filosofia” del proprio datore dilavoro.
Le esperienze che sioppongono a
questoimperativo sono tante e non
facilmente raccontabiliin un articolo
scritto.

La miariflessione vuole essere sia

una condivisione di “sentimento”,

ma soprattutto quella diporreun
momento di confronto.

La mia convinzione € che sara

sempre pil necessario aumentare
considerevolmente I'offerta, avere
cioelapossibilita dipotercreare
rapporti di collaborazione continuativi,
duraturiche siinseriscano a pieno titolo
nella filosofia dello studio e che ne
siano gliispiratoriin collaborazione con
il proprio datore dilavoro.
Civorratempo primache le autorita
politiche e istituzionali sipossano
render conto diquesta tendenza, ma e
la sola strada percorribile in una societa
in cuile procedure sianoinlineaconi
suggerimentidellaricerca scientifica.

Giovanni Gagliardi
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Lavocedel Presidente

Puo esistereunavera
prevenzione senzauna visione
politica dilungo periodo?
Selaparodontologiafosse
unametafora politica
cosarappresenterebbe:
laprevenzioneignorata, la
curatardiva o la possibilita di
ricostruzione?

In Parodontologia, come in politica
sanitaria, esiste unaverita tanto
semplice quanto sistematicamente
ignorata: i danni piu gravi maturano
lentamente, in silenzio, mentre

tutti discutono d’altro. La malattia
parodontale non produce quasi

mai effetti spettacolariall’inizio.
Noninterrompe improvvisamente la
quotidianita. Non general'urgenza
emotiva dell’evento acuto. Procede
con eleganza biologica e conferocia
statistica. Quandoil paziente se ne
accorge, spesso il sistema di supporto
& gia compromesso. E difficile
immaginare una metafora piu precisa
del funzionamento delle moderne
politiche pubbliche.

La prevenzione, inteoria, € la categoria
pil celebrata dellessico sanitario
contemporaneo. Ogniprogramma
ministeriale, ogni piano nazionale, ogni
congressoistituzionale contieneil
termine “prevenzione” con frequenza
quasiliturgica. In pratica, tuttavia, la
prevenzione resta finanziariamente
marginale, culturalmente intermittente
e politicamente poco redditizia. La
ragione &€ semplice: la prevenzione
funziona soprattutto quando nonsi
vede. E cid che nonsivede raramente
produce consenso. La Parodontologia
conosce bene questo paradosso.
Nessun paziente entra nello studio
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ringraziando perl’osso alveolare che

non ha perso negli ultimi diecianni. Il
riconoscimento sociale arriva quasi
sempre nella faseriparativa: chirurgia
complessa, rigenerazione, implantologia
avanzata, recuperi funzionali sofisticati.
Eiltrionfo della medicina eroicasulla

medicinaintelligente.

Eppure, sappiamo perfettamente che
la stabilita parodontale alungo termine
dipende soprattutto da diagnosi
precoce, controllo dei fattori dirischio,
terapia causale e mantenimento
continuo. La letteratura scientifica e
ormaiinequivocabile nel dimostrare
chelaprevenzione eil Supportive
Periodontal Care riducono perdita
dentale, progressione della malattia

e costi sanitaricomplessivi. Tuttavia, i
sistemi sanitari continuano a investire
molto piu volentierinella gestione delle
complicanze che nella costruzione di
comportamenti salutari durevoli. E una
dinamica che dovrebbe farriflettere
non soltantoi clinici, ma chiunque si
occupidiprogrammazione sanitaria.
SelaParodontologiafosse unametafora
politica, rappresenterebbe innanzitutto
la prevenzione ignorata. La gengivite
eilperfetto equivalente delle piccole



disfunzionisocialiinizialmente reversibili:
poverta educativa, disuguaglianze
sanitarie, stili divita sfavorevoli, fragilita
territoriali. Fenomeniinizialmente
controllabili, che diventano cronici
perché affrontati troppo tardio con
interventi cosmetici. Nessun paziente
sviluppa una parodontite severain

una settimana. Allo stesso modo,
nessun sistema sanitario entrain crisi
improvvisamente. | segni precoci
esistono sempre. |l problema & che
riconoscerliobbliga ad assumersi
responsabilita dilungo periodo.

E quiemergeilnodo autenticamente
politico della prevenzione. Prevenire
significainvestire oggiper ottenere
risultati che altri, probabilmente,
raccoglieranno domani. Euna

logica biologicamente razionale ma
elettoralmente fragile. La politica
contemporanea, dominata dallarapidita
comunicativa e dall’orizzonte breve del
consenso, tende invece a privilegiare
I'interventoimmediatamente visibile. In
Odontoiatria questo equivale a finanziare
la sostituzione pil della conservazione.
In sanita pubblica equivale a celebrare
latecnologiaterapeutica pitu della
riduzione dell'incidenza di malattia.

La Parodontologia, in questo senso, &
una disciplina culturalmente scomoda.
Ricorda continuamente che la stabilita
richiede continuita. Che lacompliance
conta piudell’evento singolo. Cheiil
mantenimento € meno spettacolare
della chirurgiamainfinitamente piu
efficace sul piano epidemiologico. In
un’epoca ossessionata dalla prestazione
immediata, la terapia parodontale
continuainvece aragionare in termini di
anni, talvoltadecenni. E quasiunattodi
resistenza culturale.

Naturalmente la metaforanonsi
esaurisce nella prevenzione mancata.
La Parodontologia siconfrontaanche
conlacuratardiva. Molti pazienti

arrivano all’'osservazione specialistica
quandoil danno strutturale € gia
avanzato. A quel punto la terapia
diventa pil costosa, pit invasiva, piu
biologicamente incerta. Esattamente
cid che accade nei sistemi politici
che trascurano alungoideterminanti
sociali della salute: il prezzo finale
dellamancata prevenzione & sempre
superiore al costo dell’intervento
precoce. InParodontologia questo
possiamo misurarlo clinicamente:
perdita diattacco, riassorbimento
osseo, perdita dentale. La politica
dispone diindicatorimeno immediati
ma altrettanto eloquenti: riduzione
dell’aspettativa divita sana, aumento
delle cronicita, crescita delle
disuguaglianze diaccesso alle cure.
Esiste perd anche unaterza
interpretazione della metafora,
probabilmente la pitiinteressante: la
possibilita diricostruzione. Lamoderna
Parodontologia non & piu soltantola
disciplina della prognosi sfavorevole.
Le terapierigenerative, il controllo
biologico dell'inflammazione, la
gestione personalizzata delrischio e
I'integrazione interdisciplinare hanno
modificato radicalmente il paradigma
clinico. Anchein presenza didanni
severi, 0ggi possiamo recuperare
funzione, stabilita e qualita divitain
misuraimpensabile fino a pochidecenni
fa. Malarigenerazione autentica
richiede condizioni precise: diagnosi
corretta, controllo dell'infezione,
continuita terapeutica, collaborazione
del paziente, mantenimento alungo
termine. Forse € questoil punto piu
attuale che la Parodontologia pud
offrire come metafora civile: non esiste
ricostruzione senza manutenzione.
Non esiste terapia avanzata capace di
compensare indefinitamente 'assenza
dicultura preventiva.

Leonardo Trombelli
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Lavoce del Presidente Eletto

Lasalute orale @ undirittooun
privilegio? Cosarivelalo stato
della parodontologiain Italia sulle
disuguaglianze sociali pill ampie?

La salute & un diritto fondamentale
dell’individuo, tutelato dall’articolo

32 della Costituzione, chericonosce
allo Stato il dovere digarantire
prevenzione, diagnosi, curae
riabilitazione senza discriminazioni, con
particolare attenzione alle persone piu
fragilie meno abbienti.

Questo principio non pud che
comprendere anche la salute orale,
parte integrante della salute generale
e condizione essenziale per funzioni
fondamentalicome alimentarsi,
parlare, relazionarsi e vivere senza
dolore o disagio.

Anche I’'Organizzazione Mondiale della
Sanita considerala salute orale un

psicologico e sociale della persona.
Trale patologie del cavo orale, la
parodontite occupa unruolo di primo
piano non solo perla sua elevata
diffusione ma anche perle importanti
conseguenze che pud avere sulla
salute generale.

Da annilanostra Societa € impegnata
nel promuovere la cultura della
prevenzione e nel diffondere le
evidenze che colleganola salute
parodontale alla salute sistemica,
attraverso progettiinterdisciplinari
einiziative scientifiche condivise

con altre societa mediche. Tuttavia,
nonostante il crescente livello delle
conoscenze scientifiche, I'accesso
alle cure odontoiatriche continua a
rappresentare un problema concreto
peruna parte significativa della
popolazione italiana.

E proprio qui che emerge la domanda

dirittoinalienabile e la definisce come
lo stato disalute dellabocca e delle
strutture oro-facciali che consente agli
individui dimangiare, respirare, parlare
e partecipare pienamente allavita
sociale e lavorativa. Non si tratta quindi
diunaspetto marginale o puramente
estetico, madiuna componente
determinante del benessere fisico,
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centrale: la salute orale & davvero
undiritto garantito a tutti o, nei fatti,

un privilegio riservato a chi pud
permetterselo?

Le patologie del cavo orale sonoinlarga
misura prevenibili, ma continuano a
colpire milioni dipersone anche a causa
delle difficolta diaccesso alle cure.

Per questo motivoil Servizio Sanitario



Nazionale dovrebbe poter garantire
prestazioni odontoiatriche appropriate,
efficacie aggiornate alle attuali
conoscenze scientifiche, soprattutto

ACCESSO

E COMPLETO
ALLE CURE

perle fasce piu fragilidella popolazione.
In questo contesto appare sempre
pil urgente unarevisione del
nomenclatore delle prestazioni
odontoiatriche previste nei Livelli
Essenziali di Assistenza (LEA). L’attuale
impostazione, infatti, risulta spesso
insufficiente rispetto allamoderna
gestione delle malattie parodontali.
Le prestazioni garantite silimitano
prevalentemente alla terapianon
chirurgica, senza considerare che gl
stadi piu avanzati della parodontite
richiedono frequentemente un
approccio terapeutico piu articolato,
che comprende anche la chirurgia
parodontale e una terapia di supporto
continuativa nel tempo.

Le attualilinee guida internazionali
indicano chiaramente chela sola
terapia causale non chirurgica non

& sufficiente nei casi di parodontite
avanzata (stadilll e IV). In questi
pazienti, laterapia chirurgica
rappresenta spesso un passaggio
indispensabile perottenere

stabilita clinica e ridurre il rischio di
progressione della malattia e delle sue
complicanze sistemiche.

Limitare I’'accesso alle cure solo alle
procedure dibase rischia quindi
dicreare una sanita odontoiatrica
“minima”, nonrealmente orientata
all’'appropriatezza clinicané alla
prevenzione delle complicanze a
medio e lungo termine.

Aggiornare ilnomenclatore LEA
significa allora non soltanto ampliare
un elenco diprestazioni,ma
riconoscere concretamente il valore
dellaprevenzione e della terapia
parodontale come investimento di
salute pubbilica. Significa offrire ai

ACCESSO
LIMITATO
ALLE CURE

'S
le

cittadinieconomicamente piu fragili

la possibilita diaccedere a percorsi
terapeuticirealmente efficaci,
riducendo le disuguaglianze socialie
sanitarie.

Accanto all’appropriatezza delle
prestazioni, esiste poiiltemadella
qualita professionale dichieroga
queste cure. La gestione delle malattie
parodontalirichiede competenze
specifiche, aggiornamento continuo
e la capacita diapplicare protocolli
terapeuticibasatisulle evidenze
scientifiche.

Allaluce dell’elevata prevalenza della
parodontite e del suo impatto sulla
salute generale, appare quindi sempre
pil necessario cheil decisore politico
-insieme almondo accademico,
ordinistico e scientifico - avviiuna
riflessione concreta sulla formazione
dispecialistiin Parodontologia, figure
fondamentalianche nell’lambito della
sanita pubblica.

Garantire salute orale non significa
semplicemente curare dentio gengive,
ma tutelare la salute generale della
persona e la sua qualita divita. Per
questo motivo la prevenzione elacura
delle malattie parodontali dovrebbero
essere considerate a pieno titolouna
priorita sanitaria e sociale.

Perché un diritto & davvero tale solo
quando puo essere esercitato da tutti,
non soltanto da chi puod permetterselo.

Raffaele Cavalcanti
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ExtraPerioLibro

Outlive di Peter Attia
(Grazie Filippo!)

Gliamicitiaiutano avederelavitadauna
prospettiva differente. Nella maggior
parte dei casi, migliore. Succede quindi
cheinunviaggiointreno verso Napoli,

il Prof. Graziani midica "Tidevo regalare
unlibro..."

Ebbene, unsuccesso! Scoccainfatti
quellabellissima sensazione difame di
lettura che labellezza della divulgazione
diqualita siconcede.

C'e@unmomento, nellalettura di Outlive,
in cuisihala sensazione netta diessere
statiingannatipertuttalavita.Nonda
unsingolo impostore, ma daun sistema
intero: quello della medicina moderna,
che Peter Attia chiama con disarmante
lucidita "Medicina 2.0". Unmodello
costruito per spegnere gliincendi,

non per evitarli. Per trattare la malattia
quando ¢ gia alle porte, non per tenerla
lontana perdecenni.

Attia — chirurgo formato a Stanford

e Johns Hopkins, poi convertito alla
causa dellalongevita — scrive con

la precisione diuno scienziato ela
passione di chiha attraversato una crisi
personale profonda. Il libronon &un
manuale dibiohacking né un catalogo
disupplementiesotici. E, nella sua
struttura pitintima, una proposta
filosofica: ripensareilrapporto conil
tempo della propria vita, anticipare le
domande che solitamente ci poniamo
troppo tardi.

OUTLIVE

Il cuore narrativo del testo ruota attorno
aquelliche Attia chiamai "Quattro
Cavalieri" - malattie cardiovascolari,
cancro, declino cognitivo e diabete
ditipo 2 - e alla tesi provocatoria che
tutti questi nemici condividano radici
comuni, spesso alimentate da decenni
di abitudini quotidiane apparentemente
innocue. Laforza dell'argomentazione
sta proprio nella capacita direndere
visibile I'invisibile: il danno silenzioso che
siaccumula neltempo, ben prima che
qualsiasisintomo bussa alla porta.

Cio che distingue Outlive dallavasta
letteratura sul benessere € la distinzione
- elegante quanto fondamentale - tra
lifespan e healthspan. Non sitratta
soltanto divivere pit alungo, madi
conservare fino all'ultimo decennio

la capacita difare cid che siama:
camminare inmontagna, giocare coni
nipoti, restare presentia se stessi. Attia
introduce il concetto di "Decennio
Marginale" conuna delicatezza quasi
letteraria: non come dato statistico, ma
come interrogativo esistenziale.

Sul piano della scrittura, il libro alterna
rigore scientifico e confessione personale
conunequilibrioraronelgenere. |
capitolisulla salute emotiva e sulle
relazioni - spesso trascuratiin testi simili

- sorprendono per profondita, rivelando
unautore che hadovuto fareiconticoni
proprilimitinon solo biologici, ma umani.
Outlive noneunlibroche sileggee
sidimentica. Euno di queitestiche
lavorano sottopelle, che restano come
una domanda aperta sul comodino:

sto davveroinvestendo ogginel corpo
e nellamente chevoglio avere tra
vent'anni?

Fateviunregalo, fate unviaggioin
treno conunamico.

Nicola Discepoli
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ExtraPerio Cinema

Svegliaalle 6, preparo la colazione
perlafamiglia, 1ora dipalestra
riabilitativa, e poiattivita clinicain
studio; in ordine sparso: 2 prime visite,
Jinterventie 5 controlli. Quando arrivo
al’appuntamento alle 20 conuncaro
amico faccio finta diniente... diavere
tuttal’energia necessaria per affrontare
unfilm diquasi 3 ore... Devo fingere
anche ame stesso, altrimentinon ho
alcuna chance divedere lafine di UNA
BATTAGLIADOPOQO L’ALTRA (One Battle
After Another).

Einvece.. Findall'incipit, il regista Paul
Thomas Andersonimpone unritmo
incalzante: nonlasciarespiro. Non
potrei mai addormentarmi, come gia
capitatoin passato in queste condizioni,
perche nonriesco nemmeno a stare
seduto sereno sulla poltrona. Lo
spettatore & trascinato inunvortice

in cuila tensione politica simescola
intensamente conildramma familiare.
Ogniscena sembra proteggere un
segreto, ognidialogo nasconde una
ferita.

[Ifilm &€ un'esplosione di adrenalina, una
satira contro la societa capitalistica
dominata dai sovranisti, in alcuni casi,
iericome oggi. "Una battaglia dopo
I'altra" € unfilmin cui simescolanole
allucinazioni, un'energiaincendiaria,
ildolore, I'amore, larabbia e, a tratti,
anchelacomicita.

E un’opera che parla della violenza
dello Stato, dell'abuso di potere, del
razzismo sistemico, malo fa attraverso
il vissuto dichiama, spera, perde. Non
impone verita assolute, ma costringe lo
spettatore apensare.
Ambientatoinun'America distopica
ma stranamente familiare, dove ogni
utopia abortitatorna areclamare
spazio. Sicomincia conun'operazione
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al confine: una milizia diribelli Antifa
(scisti) libera migrantirinchiusiinun
centro detentivo. A guidarla c'é Perfidia
Beverly Hills (Teyana Taylor), leonessa
incandescente, e Bob Ferguson
(Leonardo DiCaprio), suo compagno

e futuro padre diuna figlianata dalla
rivoluzione. Ainseguirlic'e€ il colonnello
Lockjaw (un Sean Penn gigantesco),
reduce ossessionato, razzistae
represso, trasformato dall'umiliazione
subitainun persecutore psicotico.

Paul Thomas Anderson compone una
nuova forma dicinema: € un assalto al
sistema nervoso, una sinfonia difuriae
bellezza. Unfilm sulla storia: su quella
chesicancella, che sifalsifica, che si
usacome arma. Ciparladicosaviene
escluso dailibri, delle verita che fanno
paura, del potere che sireinventa
sempre perrestare uguale. Il cabal
segreto deiPionieridel Natale (una
setta elitaria di suprematisti) diventa
metafora ditutto cid che simuove
nell'ombra perimpedire chele cose
cambino davvero.

Eppure non & unfilm nichilista. Al
contrario. Euninno al disordine vitale,
al diritto diresistere, all'ostinazione
diesistere. Anderson costruisce
personaggiche nonhanno tuttele
risposte, che dimenticanoicodici, che
sbagliano via, ma che non smettono
dicombattere. Perché l'importante,
appunto, € labattaglia. Nonil destino
finale, nonla perfezione dell'ideale, mail
gesto ostinato dialzare latesta.

| ripidi saliscenditra canyon e deserti,
resi con una fotografia nitida, diventano
la metafora pulsante della vita scandita
dabattaglie e daillusioni potentie
cocentidelusioni difronte alle qualinon
bisogna mai abbassare la testa,

La colonna sonora diJonny Greenwood



(eclettico chitarrista dei wrrtTen anp oreecren By PAUL THOMAS ANDERSON
Radiohead) pianoforte, -
fiatiincalzanti, incursioni

elettroniche - € unamappa

emotiva che pulsa sotto ogni

scena e sisposa perfettamente

siaconlafotografiache contutte

le azioni, contribuendo all'intimo

ancoraggio dello spettatore alla B B

poltrona della sala cinematografica

Leonardo Di Caprio, neipannidiBob

"Ghetto Pat”, spaesato e dolente, &

magnifico nel suo ruolo diidealista disilluso,

goffo e tenero. Nonun eroe puro, maunuomo

spaesato e dolente, segnato dalle proprie

illusioni e contraddizioni, sospeso trala passione

rivoluzionaria e la paura difallire come padre.

Benicio del Toroinunruolo pit confinato manon

secondario, elemento determinante nellafuga

estenuante diBob, crea un personaggio unico,

strepitoso e divertente.

Ma & Sean Penn alasciare il segno piu profondo

conunainterpretazione magistrale: il suo Lockjaw &

unamascheratragica di potere che frana, un animale

ferito che crede diincarnare la storia mentre € solo

il suo spettro. ll suo personaggio € un simbolo

grottesco del potere autoritario, € macchina,

unmostro “geneticamente” plasmato peril

comando e l'ascesa ad ogni mezzo. SRR

UNABATTAGLIADOPO L'ALTRA & unlabirintoipnotico:

inseguimenti, conventinel deserto, licei che diventano trincee, codici dimenticati,
piani saltati, fughe in auto su strade che sembrano venire da unwestern allucinato
diPeckinpah (unsocio SIdP non pud sapere tutto dirigenerativa e non aver visto "l
mucchio selvaggio”)

Quello cherende I'opera davvero potente € lamancanza diretorica "manichea”,

che personalmente mal digerisco: irivoluzionari hanno debolezze, i "cattivi" sono
figurazioni del potere ma con spettri diumanita.

Inun'epocain cuilafrattura sociale eilrancore politico sembrano divorare ogni spazio di
dialogo (basta vedere la situazione civile americana MAGA - ICE - Kirk - accuse diviolenza
tra DEMs e REPs, i files scandalosi del finanziere Jeffrey Epstein,... per considerarlo di
estrema d'attualita), Paul Thomas Anderson consegna al grande schermo un'operache &
insieme un canto dibattaglia e una meditazione sulla fragilita della speranza.

Quando sono uscito dal cinema Manzoni ho dovuto fermarmiun attimo perrecuperare
ilrespiro e rispondere alladomanda: che cosa ho visto nelle ultime due ore e mezza? A
cosaho assistito? Secondo me (de gustibus....)un’opera d'arte totale. Uno di quei cult
davedere almeno unavolta nellavita.

LuigiMinenna
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La citta dove noiviviamo

Trento: piccola citta di
montagna, tra qualita della vita,
ricercae comunita

Trento € una citta che non amafare
troppo rumore. Forse perché hale
montagne intorno, forse perché quile
cose, pil che raccontarle, si preferisce
farle. Non & una metropolie nonvuole
esserlo. E una citta piccola, ordinata,

a trattiriservata, ma negli ultimi anni &
riuscita aritagliarsi un ruolo molto piu
grande delle sue dimensioni.

Nelle classifiche sulla qualita della vita
Trento compare spesso ai primi posti.
Chi civive capisce beneil perché: molti
servizi funzionano, I'ambiente & curato,
la sicurezza & ancora percepitacome
unvalorereale e larete sociale, pur
cambiatarispetto al passato, rimane
abbastanza solida. C’é poi un privilegio
non scontato: in pochi minuti sipassa
dal centro storico ai sentieri, dalle aule
universitarie alle piste ciclabili, dal
lavoro alla montagna.

llrapporto conla natura € forse una
delle cose che piu definiscono la citta.
ATrento si puo uscire dallo studio o

dall’'ufficio e trovarsilungo I'Adige in
bicicletta, salire verso un sentiero,
raggiungere unlago o, ininverno,
arrivare abbastanza rapidamente sulle
piste da sci. Le montagne non sono
soltanto uno sfondo bello da vedere:
fanno parte della vita quotidiana, del
tempo libero, del modo di muoversi

e probabilmente anche del carattere
dellacitta.

Negli ultimi anni Trento € cambiata
molto. Cantieri, nuove sistemazioni
urbane, piste ciclabili, collegamenti,
zone pedonali e una diversa attenzione
allamobilita hanno modificatolil

modo di attraversarla e diviverla. Non
sempre senza disagi, naturalmente,
come succede in ogni citta che si
trasforma, ma conl'idea direndere

gli spazipiu fruibilie meno dipendenti
dall’automobile.

Trento perd non € solo una bella
cartolina alpina. E anche una citta che,
quasi senza clamore, ha costruitoun
ambiente vivace sul piano universitario
e scientifico. L’Universita di Trento,
giovane rispetto ad altri atenei italiani,
ha portato studenti, ricercatori,

Oltrelaricerca, oltrelaclinica




internazionalita e un’energia nuova.
Accanto all’'universita, realta come

la Fondazione Bruno Kessler, la
Fondazione Edmund Mach e ilMUSE
hanno dato alla citta un profilo diverso:
territorio e natura, certo, maanche
ricerca, innovazione, tecnologia e
sostenibilita.

Questo equilibrio tra dimensione
locale e aperturaverso I'esterno € una
delle caratteristiche piu interessanti
dellacitta. Trento resta profondamente
trentina, conla sua cultura
dell’autonomia, della cooperazione

e della concretezza, ma oggiappare
meno chiusa di quanto forse fosseiin
passato. Conserva una certa prudenza,
tipica del territorio, ma haimparato
anche ad attirare persone, idee e
competenze da fuori.

Anche sul piano sanitario e socialell
Trentino ha costruito nel tempo una
realta solida. La dimensione provinciale
permette una certa vicinanza ai cittadini
e una buona organizzazione dei servizi.
La medicina trentina ha unatradizione
importante eil possibile nuovo polo
ospedaliero e universitario, se davvero
prendera forma, potrebbe diventare
un’occasione importante: non solo

per avere un ospedale nuovo, ma per
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avvicinare ancora di piu assistenza,
formazione medicaericerca.
Naturalmente non tutto € perfetto.
Anche quipesano le liste d’attesa,

la carenza dipersonale, la fatica
dellamedicina territoriale e
I'invecchiamento della popolazione.
A questo siaggiungono altri problemi
molto concreti: il costo delle case,
cresciuto soprattutto perstudentie
giovanilavoratori, e una percezione di
sicurezza cambiatarispetto a qualche
anno fa, pur dentro un contesto che
resta generalmente tranquillo.

Forse la sfida di Trento sara proprio
questa: continuare a essere una citta
dove sivive bene, senza diventare una
citta accessibile solo ad alcuni. Perché
la qualita della vita & davvero tale solo
serimane condivisa.

Trento non hailrumore delle grandi
citta, nélaloro velocita. Ha pero

una misura che oggi sembra quasi
controcorrente. Non € una citta
perfetta, e delresto nessuna cittalo
€, ma continua a essere un postoin
cuilavoro, natura, studio, relazionie
tempo liberoriescono ancora a stare
abbastanza vicini. In fondo, oggi,
anche questa € una forma di primato.

Paolo Ghensi




Extraperio Musica

Face Vatue. Pot (olline

Al graditissimo invito, rivoltomida
Silvia Masiero, rispondo raccontando
la storia diun famosissimo cantante
che pero la firma neilibri di storia della
musica l’ha messa da batterista e che
io seguo da piu di quattro decenni
senza mai mollarlo..molto piu di
Carranza e addirittura di Totti...

[l mito Phil ha costruito una carriera di
livello mondiale su due binari, che di
solito si escludono: batterista tecnico
e frontman pop.

lo perd ’ho sempre visto come un raro
esempio di musicista davvero pil unico
cheraro: soprattutto perché non ha mai
indossato lamaschera della rockstar.
Against All Odds, One More Night,
Another Day in Paradise raccontano
storie quotidiane, senza pose eroiche,
anzi, racconta il cantante stesso.

Tutti sanno che “Inthe air tonight” nacque
dopounevento forte che lo costrinse
aricominciare da capo. Quelfill, di Phil,
dibatteria dopo 3 minuti di silenzio
divenneiconico perché suonacome
un’esplosione trattenuta troppo alungo.
Conuna versatilita che travalica il pop
Collins non si € maifermato al pop
radiofonico jazz/fusion: ha suonato
con Brand X, mostrando una tecnica da
batterista dilivello mondiale.

Vinse I’Oscar perla colonna sonora con
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“You’ll Bein My
Heart” di Tarzan
Disney, dove ha
cantato e suonato
tutti gli strumenti e in pit lingue; ha
prodotto per artisticome Eric Clapton,
Philip Bailey e Adam Ant.

L’'uomo comune, dietroil successola
sua particolarita umana.

Cio che distingue il cantante di
Chiswick, un quartiere di Londra, &

la mancanza di distanza tral'uomo

eil personaggio pubblico. Non si
nasconde, parla apertamente di ansia,
difallimenti del cuore, di problemi di
salute alle mani che ’lhanno costretto
a smettere di suonare la batteria per
anni. Mai coltiva il mito del rocker
inarrivabile. Sul palcoracconta
barzellette autoironiche, sbaglia
apposta, siscusa col pubblico. Questa
normalita hareso le sue canzoni su
amore e perdita credibili per milioni di
persone.

L’attivita musicale di Phil Collins € una
sorta di ponte tra virtuosismo tecnico
e songwriting emotivo. La sua unicita
sta nell’aver utilizzato una tecnica di
altissimo livello perraccontare cose
banalmente umane, e nell’averlo fatto
conlafacciaelavoce diunoche
potrestiincontrare al bar.

BTW: per sei anni alle elementari e due
volte alla settimana i miei mi portavano
ascuoladicanto all’Accademica
Filarmonica Romana in Via Flaminia
(non felicissimo, diciamolo.)

Poi, conicapelli pit che brizzolati,
decisi e per due lustri, di sedermi
accanto a tale Lorenzo Gentile, mio
grande maestro di batteria.

Collins € stato un dispensatore di
sogni.

Andrea Pilloni

Oltre laricerca, oltre la clinica



Pillole di Perio Filosofia

Conil passare deltempo
diventiamo davvero pil saggio
semplicemente pili consapevoli
dicio che non possiamo
controllare?

| quesiti sul tempo che passa e sul
senso dellavitaaccompagnano
I’'Umanita da sempre ed € affascinante,
prima che inquietante, pensare che,
ancora, il dibattito sia aperto e che

la risposta sia nell’aria, palpabile, ma
inafferrabile...

Sonoun’estimatrice del famoso
fotografo Salgado cheinunsuo
testo famenzione all’aforisma del
poeta e saggista brasiliano Mauro De
Andrade che pare possa avvicinarsi
alla Soluzione laddove sosteneva:
“abbiamo due vite, e lasecondainizia
quando ciaccorgiamo... diaverne
invece solouna!”

In pratica, siritiene, atorto, che lavita,
I'esistenza stessa, costituisca un diritto
acquisito anziché un dono da gustare e
gestire almeglio ognigiorno, ogni ora,
ogni minuto.

Capita che sciupiamo 'esistenza
litigando, odiando, volendo aver
ragione per cose stupide, invidiando,
trascurando le esigenze altrui piu
evidenti,insomma... perdendo tempo.
Seuccidiamoil tempo, uccidiamo
lavita e, quando ce ne accorgiamo,
spesso e troppo tardi.

Secondola “formula De Andrade”, &
certamente “Saggio” chi, per primo,
siaccorge chelavita, lasolache
abbiamo, dobbiamo viverla senza
sciuparla.

Pertanto, il “saggio” potra aver
valutato cheiltempo che passanoné
controllabile né gestibile, e quindi aver
deciso di utilizzare al meglio il tempo
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(cheresta...) perfare cio che e giusto,
opportuno, perluie perglialtri.
Saggezza e consapevolezza diquanto
soprasono, pertanto, le due facce
della stessamedaglia.

Non c’é dubbio, peraltro, che,
specialmente nelcampo delle libere
professioni, I'esperienza siacquisisce
coltrascorrere deidecenni, e 'uomo/
professionista esperto €, o dovrebbe
essere, anche saggio: diventare
sagginon significa conoscere tutto,
ma accettare che non sipud sapere
tutto e diconseguenzariconoscere

i limiti dellanostra conoscenza
accettandolisenzainterpretarlicome
insuccesso.

E forse & proprio questa equilibrata
consapevolezzaraggiunta conumilta
e concretezza, laforma piu autentica di
saggezza cheiltempo ciregala.
L’acquisizione della saggezza, talvolta
per certiaspetti, pud essere frutto di
una presad’atto, o, forse, diuna sorta
di “rassegnazione” nel considerare

che peresempio non possiamo piu
controllare I'invecchiamento eiil
degrado fisico e che pertanto, “ci
conviene” rinunciare ad un progetto
e/o semplicemente ad una prestazione
sportiva anche modesta.

[l conflitto interiore, specialmente

negli sportivianziani o in quelli abituati
ad un certo stile divita, & scandito dal
seguente dilemma: “non ho smesso
dicorrere perché sono vecchio..ma
sono vecchio perché ho smesso di
correre”. Tutte queste emozionivanno
gestite senza una formula particolare,
inquanto ognuno deve farsi “laricetta”
che piu gliconviene o che piulo fa stare
meglio.

La persona acculturata potra forse
trovare una soluzione piu faciimente,
anche se non é detto che lasaggezza
delle culture ruralio montane sia meno
valida a gestire questi sentimenti. A
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tacer delle persone confortate e intrise
dalla Fede...
Daragazzaricevettiun’educazione che
prospettava una visione ottimistica
dellavita “se vuoi... puoi”, conla forza di
volonta potevi costruireil tuo (destino)
futuro: € senz'altro un atteggiamento
importante per crescere, mailtempo
e lavitamihanno fattoricredere ed
accettare che non ésempre cosi’. Per
guanto ciapplichiamo e sforziamo
alcune cose sfuggono allalogica

del “se vuoi ...puoi”: unimprevisto,

una malattia, una perdita possono
interrompere il copione della vita
scritto danoi. Nell'immediato viviamo
e realizziamo una amara scoperta

ma € “saggio” capire che civiene
offertal’occasione percominciare ad
individuare dove finiscono le nostre
possibilita di controllo e dove inizia

cid che non dipende danoisenza
interpretarlo come una sconfitta.
Larisposta alla problematica dicuial
titoloiniziale rimane sospesa, non del
tuttorisolta, interpretabile... ma capire
dove finiscono le nostre possibilita
senz’altro & un segno autentico di
maturita di “saggezza”.

Vir sapiens fortis est.

Francesca Manfrini

Hermann Hesse



Pillole diperio filosofia

Conil passare deltempo
diventiamo davvero pil saggio
semplicemente pil consapevoli
dicio che non possiamo
controllare?

Quest’anno festeggio 40 annidilaurea
inMedicina e noncredo cheiltempo ci
renda automaticamente saggi.
Cirende, prima ditutto, piu consapevoli.

Consapevoliche nontutto & controllabile.

Consapevoliche labiologiahale sue
leggi, cheil paziente hale sue variabili,
cheilrisultato perfetto non dipende solo
dallatecnica.
Consapevolichel'esperienza
potrebbe ridurre I'errore, manon
elimina l'imprevisto. Ricordo sempre
una massima di Giorgio Vogel padre
nobile dellanostra Societa: affidarsi
all’esperienza potrebbe condurre alla
reiterazione dell’errore.

Pertanto, 'esperienza € soltanto una
variabile che deve essere coniugata
continuamente conl’approfondimento
e lavolonta diessere studentiavita.
All'inizio della carriera sipensa chela
competenza tecnica sia sufficiente.

Coniltempo sicomprende che
lacompetenza & solo una parte
dell’equazione. La gestione delrischio, la
selezione dei casi, la capacita didire “non
eindicato”, lapazienza nell’attendere
lamaturazione dei tessuti, I'umilta nel
rivedere un piano terapeutico: queste
sono conquiste che non siapprendono
neilibri, ma nella pratica.

Forse la saggezza nasce proprio li:
nonnelvoler controllare tutto, ma nel
riconoscere cio che possiamo governare
e cid cheinvece dobbiamorispettare.

In parodontologia e implantologia
questo € evidente ogni giorno. Possiamo
pianificare conrigore, applicare
protocollivalidati, utilizzare tecnologie
avanzate. Mailrisultato finale &€ sempre
undialogo tralanostracompetenzaela
risposta biologica del paziente.
Coniltempo sidiventamenoimpulsivie
pil strategici.

Meno concentrati sul gesto tecnico e piu
sulla visione complessiva.

Meno orientati alla performance, pit alla
responsabilita.

Se questa & saggezza, allora si:iltempo
puod renderci saggi.

Ma solo se l'esperienza viene elaborata,
analizzata e interiorizzata.

Altrimentiil tempo passa, e basta.

Dopo quarant’anni, forse lavera
conquistanon & tanto “sapere dipiu”, ma
sapere dove fermarsi, quando aspettare,
guando cambiare strada.

E soprattuttoricordare che, in medicina,
il controllo assoluto non esiste — esiste
sololacompetenza esercitata con
rispetto.

Cara Silvia, consentimiun’ultima battuta:
conil passare del tempo considero
sempre pilimportante una sana dose di
leggerezza e autoironia.

Mauro Merli
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Pillole diPerio Filosofia

Conil passare deltempo
diventiamo davvero pil saggio
semplicemente pil consapevoli
dicio che non possiamo
controllare?

Ladomanda haun’apparenzainnocua;
..invece nasconde diverse insidie, in
quanto presuppone assuntichenoné
affattolecito dare perscontati. Perdirne
una, non € unaforma di saggezza anche
la consapevolezza deinostrilimiti? E poi,
siamo sicuriche I'accumularsi deglianni
comportiautomaticamente una crescita
insaggezza o consapevolezza? Infine,
ma solo per chiudere senzafarlatroppo
lunga, “diventiamo” haun soggetto non
specificato: siintende noi parodontologi
o pilingenerale noiesseriumani
soggettiall'invecchiamento? Insomma
unarispostaimmediata e direttanon pud
essere accurata.

Tuttavia, visto che domandare ¢ lecito
erispondere & cortesia, misento
obbligato arispondere; misia consentito
allorafare una premessa, datochela
domanda, formulata in termini generali,
impone unarisposta altrettanto
generalizzata. E quindisono obbligato
aformulare un’affermazione che pud
essere smentita da qualsiasiriscontro
fattuale che la contraddica. Misono
incartato: cerco dispiegarmi.

Avete presente Cartesio, quello
delleidee chiare e distinte? Ebbene,
quest’'uomo digenioiniziaunadelle

sue opere pitfamose, il Discorso
sulmetodo, conun’affermazione
sorprendente, ma difficile da
contraddire. Sostiene l'illustre filosofo
chelintelligenza & l'unicacosaconcessa
dalpadre eterno a tuttiimortaliin misura
largamente sufficiente: lo dimostrail
fatto che non si & mai sentito diqualcuno
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chelamentasse diaverne troppo poca.
Perfarvacillare unateoria, bastaun
controesempio: percio riassumo una
storia capitata un buon mezzo secolofa,
quando facevoil dentistaincampagna
e misipresentod untizio, dichiarandosi
scemo. Eccoildialogo: “Dottore ho

da cavarmiun dente, ma stia attento,
perchéio sono scemo” “Come dice,
scusi?” “Ho detto che sono scemo: ho
avutolameningite. Conlameningite,

o simuore, o sidiventascemi.Eioson
diventato scemo”. L'impeccabile
sillogismo categorico dimostra che
almeno un esemplare dihomo sapiens
¢ perfettamente cosciente dinon avere
intelligenza sufficiente. Aristotele batte
Cartesiouno azero.
Conlapremessadiunateoriache, sia
pure dopo secoli, e puressendo stata
formulata da un genio, scricchiola
difronte allo scemo delvillaggio, mi
trovo adiscettare, senzaun’adeguata
preparazione filosofica, sull'idea che gli
anziani siano legittimati a ritenersi piu
saggidei giovani, compresiise stessidi
tanti anni prima. Eccocial dunque.

Vero & che congliannisiaccumula
esperienza (e micavorranno toglierci
anche quella, anoivecchiettil), e che
I'esperienza & un pilastro fondamentale
della saggezza, almeno stando alla
definizione del dizionario Treccani.

Perd esperienza e saggezzanon sono
sinonimi. L'avanzare dell’eta garantisce un
incremento dell’esperienza, ma spesso



siassocia, ahime, al declino cognitivo, il
quale male siaccorda auna crescitadella
saggezza (e anche della consapevolezza).
Siperde, pare, soprattutto la cosiddetta
intelligenza fluida, quella che permette
diaffrontare conserenitalalettura della
settimana enigmistica.

Abbiamo visto che le generalizzazioni
sono fuorvianti: il correttivo potrebbe
essere la statistica, coi suoinotilimiti. Non
possiamo enunciare affermazionivalide
per tutti, ma possiamo confidare che una
proposizione sia corretta perlamaggior
parte dellapopolazione diinteresse.

A questo punto misento diaffermare
chelasaggezzanonpud essere
considerata proprieta esclusiva
deglianziani e che soprattuttonon

€ caratteristica di tutti glianziani. Per
convincersene basta osservare alcuni
anzianimoltoinvista, che decidonoe
mantengono attive guerre disastrose
pertuttal'umanita.

Per contro, cisono anziani che hanno
maturato grande saggezza, la quale,
perdefinizione, esplicaisuoi effetti
positivi soprattuttoin campo etico. E

ne abbiamo avuto e ne abbiamo tuttora
esempiillustriall'interno dellanostra
associazione.

Insomma, visto che non & possibile
generalizzare, siamo obbligatia
scendere sul terreno individuale. E qui,
difronte al singolo individuo, chidecide
quanto & saggio ciascuno dinoi?
Setoccaaciascunodinoilaspinosa

decisione, possiamo abbastanza
tranquillamente adattare lamassima
cartesiana: non & facile trovare chi
non si ritenga divenuto pil saggio
nell'invecchiare.
D’altraparte, cid che vaaumentando
conglianni,ame anziano pud sembrare
saggezza, mentre aunmio giovane
interlocutore puo apparire come banale
rimbambimento, caratterizzato da
fissazioni per luiincomprensibili.
E cosiarrivailmomento didare una
risposta chiara alladomanda che ci
siamo postiall’inizio: “conil passare d|
tempo diventiamo davvero pil saggio
semplicemente pil consapevolidicid
chenonpossiamo controllare?”
Lamiarisposta € strettamente
pragmatica: non si pud oggettivamente
eliminare il dubbio che la presunta
saggezzadiun anziano siainrealtaun
declino cognitivo, non percepito come
tale. Quindi, al nobile scopo disalvarsi
dalridicolo, conviene lasciar perdere
la pretesa di saggezza e accontentarsi
didichiarare unamaggiore
consapevolezza dicid che non possiamo
controllare. Nella pratica, siamoinuna
botte diferro, nessuno cipud accusare
dipresunzione.
E poivaia capire che cosa bene significhi
questa consapevolezza: che sevieneun
terremoto non cipuoifare nulla? O che
non puoiusare lafrusta perobbligare
i tuoi pazienti a spazzolarsicome SIdP
comanda? E viaesemplificando.
Quando l'interlocutore siraccapezza
nel guazzabuglio diargomentazioniun
po sensate e un po farlocche, ha gia
dimenticatoil punto dipartenza.
E noisiamo salvi, anche se non per
questo pil saggi.
Egidio Scarso
(pseudonimo creato a suo tempo dal prof. Aldo

Borsetti: posso capire Scarso, ma perché mai Egidio?)

Carlo Clauser
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TrailPerio eil Faceto

L’isolachenonc’e

Esiste, nella letteratura parodontale,
un personaggio di cui tutti parlano,
che alcuni giurano di averincontrato,
chelamaggior parte dinoi conosce
principalmente attraverso le casistiche
deirelatori ai convegni, che compare
con frequenza sufficiente danon
essere considerato un casoisolato, ma
non abbastanza da costituire lanorma:
il paziente compliant.

Non un paziente qualsiasi, ma IL
paziente compliant. Con l'articolo
determinativo. Come sidice IL Messia,
olL parcheggio libero sotto casa.

Il paziente compliant esegue la terapia
causale condiligenza. Modificale
abitudini diigiene con continuita
autentica e documentabile. Usa

tre scovolini di misure diverse per
guadrante e non silamenta che
sispezzino. Torna airecall conla
puntualita diun orologio atomico.
Arriva cinque minuti prima. Non

fuma, o ha smesso perché glielo
abbiamo chiesto. Non ha diabete
scompensato, olo compensainuna
maniera che il diabetologo trova
commovente. Porta consé la cartella
clinica della seduta precedente e lo
status rxdel collega perché "pensavo
potesse essere utile".

Quando appare, viene annunciato
dalla segretariaconlavocerotta
dall’emozione, 'atmosfera sifa magica
e sospesa, sitinge dimeraviglia e
ossequiosa adorazione. Le assistenti
sisporgono dalla porta. | colleghi
vengono avvertiti sottovoce. Viene
seguito con cura quasireverenziale.

Il problema fondamentale del paziente
compliant & che, essendo compliant,
non ha sviluppato la patologia nel
modo in cuil'avrebbe sviluppata chi
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nonlo €. Le sue tasche si chiudono
(tutte) conlo step 1e 2: lasua curva di
risposta alla terapia € sovrapponibile a
quella dei paper classici svedesi.
L’ironia ontologica della
parodontologia & cheipazientiche
seguono scrupolosamente ogni
istruzione sono quelliche, con ogni
probabilita, non avrebbero mai

' Nevérland e

sviluppato una parodontite grave in
primo luogo.

Il paziente non compliant, viceversa

- quello che torna dopo quattro
anniinvece di seimesi, quello che
annuisce a tutto durante la visita e poi
non cambia nulla se nonlo stadio (in
peggio, sia chiaro), quello che accende
la sigaretta sul marciapiede davanti
allo studio prima ancora di aver finito di

Oltre laricerca, oltre la clinica



infilarsiil giubbotto, quello che avrebbe
bisogno dell’igienista ogni giorno, -
[ui... luinon viene.

[l biofilm, evidentemente, leggeil
carattere.

L’isolache..c’é

La parodontologia €, nella sua
essenza piu profonda, la disciplina
che studia come i tessuti di supporto
del dente si dissolvano nel tempo,
con scientifica, ammirevole coerenza

e totale indifferenza ai nostri piani
ditrattamento. Lenta, silenziosa

e inesorabile progressione come

la deriva dei continenti. Pertanto
indifferente ai nostri affanni.

Silenziosa fino a quando non € troppo
tardi... e a quel punto, stranamente,
molto rumorosa.

Il paziente parodontale grave hauna
caratteristica universale che trascende

212026

etnia, latitudine e classe sociale: arriva
danoidopo.

Dopo che le sue strutture sottocorticali
hanno negato il sangue sullo spazzolino
perdecenni.

Dopo che lavicina dicasa gliha detto
“sara mica piorrea?”.

Dopo cheil collega ha tentato “quattro
sedute dicurettage” (ma senza
anestesia perché “mida fastidio”), con
lo spirito eroico dichiusaun secchiello
per svuotare il Titanic.

Dopo che l'ultimo dente mobile ha
raggiunto un‘ampiezza da pendolo di
Foucault.

Dopo cheil collega generalista, al
terzo dente perso, tiha mandato

un whatsapp per chiederti una
"valutazione specialistica"...
eufemismo per "non & piu affar mio”.
La “nuova classificazione”, poi(a
proposito, grazie Maurizio!), ha

portato ordine laddove regnavaiil

caos diagnostico. Stadio, grado,
localizzazione, complessita. Una
tassonomia che avrebbe fatto felice
Linneo, se Linneo sifosse occupato di
tasche parodontaliinvece che dipiante.
lIGrado C, pero...

Il Grado Crestali, come quella macchia
diipoclorito sul camice, conla sua
progressione rapida e i suoi fattori
dirischio sistemici, aricordarci che
certi pazientinon vengono da noi per
guarire.

Il Grado C viene da noi per essere
documentato mentre peggiora, ma
con piu lentezza.

Il Grado C viene da noi affinché
possiamo essere testimoni
consapevoli diuna disfatta rallentata.
Noi siamo, in quei casi, i cronisti
embedded diuna guerra gia persa -
bravi, competenti, scientificamente
irreprensibili -, ma embedded pur
sempre.

Alessandro Crea
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Bollettinon. 17 - aprile 1995

ILEPIDI

acuradiAldo Borsetti

Achille Campanile (1899-1977)
Prolifico scrittore, giornalista e
umorista, & autore di numerosi
romanzi, atti unici e scritti stravaganti
(Centocinquantala gallina canta,
L’inventore del cavallo, Il povero
Piero, Vita degliuominiillustri, Gli
asparagi e l'immortalita dell’anima,
Tragedie in due battute, ...).

Ed ecco, dal suo Trattato delle
barzellette (“...ad uso delle scuole,
universita, famiglie, comunita, signore
sole, viaggiatori, tipi sedentarie
professori della Sorbona”)

una minuta sintesi di storielle, aforismi,
paradossidimezzo secolo fa.

Prefazione

“...Queste barzellette che hanno
unaloro storia ed evoluzione... e che
costituiscono unimmenso affresco
delle debolezze, dei difetti, della
gaiezza, dello spirito

beffardo... ein qualche caso
dell’'umana scempiaggine... vogliono
essere una piacevole lettura...
Poiché, perla massima parte, sono
state raccolte dalla viva voce, pud
darsiche siscostino spesso da altre
versioni correnti, mal’autore ha sempre
cercatodiconservarneil
carattereriducendole all’essenziale
cosiche allettore che vogliaripeterle
e citarle, sara estremamente facile
presentarle con tutti gliaccessorie
ornamenti possibiliche

desideri...

Grazie e buona lettura."
Achille Campanile (1961)
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Marconiinventail telefono senza fili.
- Che cosasarebbe?
- Un telegrafo coisolipali.

ecccccoce
Un colonnello é ferito alla testa e va dal
medico che glidice:
“Milasciilcervelloinriparazione e tornia
riprenderlo fra una settimana”
llcolonnello non torna e seimesi dopoiil
medico loincontra:
“Guardicheilsuo cervello & pronto. Pud
passare ariprenderselo”
“Ah - fal’altro - non ne ho pit bisogno.
Sono stato promosso generale.”

ecccccoce
Un soldato fuoridalla propria trincea grida al
suo ufficiale:
“Signortenente, ho fatto tre prigionieri.”
“Bravo! Portaliqui.”
“Non milasciano venire...”

ecccccoce
Non c’e nessuna differenza frala guerraeil
cinema: ipostidietro sono sempre i migliori.
Inun teatro diposail direttore artistico (cosi
allora sichiamavail regista) alle comparse di
una scenadiguerra:
“Ericordateviche il primo morto che si
muove, lo accoppo.”

ecccccoce
In Russia sono vietate le bevande alcoliche
neipubblici servizi. Pene severissime a chi
contravviene. Un generale dipassaggio,
frauntreno el’altro, va alristorante della
stazione e, pranzando, ordina una wodka.
“Impossibile - dice il cameriere
ammiccando - non ne abbiamo.”
Dopo unpo’ilcameriere torna:
“Eccellenza, & chiamato al telefono - dice al
generale.
Questisi alza stupito perché nessuno
dovrebbe sapere della sua presenza. Ma al
telefono trova un bicchierino diwodka che
lo aspetta. Lesto tracanna, torna al proprio
tavolo e:



“Cameriere, guardate che aspettoun’altra
telefonata frapoco.”
eccsccoe
Unfamoso scrittore viene messo in prigione
peruncerto reato distampa.
Appena uscito, unamico glichiede:
“Chissa fra che gente visarete trovato, la
dentro.”
“Ehsi, canaglie ce ne sono purtroppo anche
in galera. Come dappertutto, delresto.”
eccsccoe
Dipeccativeramente mortalinonc’e chéil
suicidio.
eccsccoe
“Parlo italiano, ma sono giapponese.”
“Confidenza per confidenza, io ho gliocchi
storti.”
eccsccoe
“lltuo difetto e didarragione soltanto agli
imbecilli.”
“Hairagione!”
eccsccoe
Ilrimedio peril verme solitario?
Ingoiarne un altro: non sara pit solitario!
eccsccoe
Un tizio chiama al telefono un amico e si
senterispondere;
“Qui calzoleria Ursus.”
“Scusitanto, ho sbagliato numero.”
Elavoce altelefono:
“Riportile scarpe. Gliele cambiamo.”
eccsccoe
Dal calzolaio
“Queste scarpe non mientrano, sono
strette.”
“Tiri fuorilalinguetta.”
Il cliente conlalingua fuori, tra i denti:
“Fono ftrette lo fteffo.”
eccsccoe
C’éunamoscanellabirra. ll francese
protesta disgustato, I'italiano sifa dare
un’altra birra, il tedesco toglie lamosca e
beve la birra, ilrusso mangia lamosca e beve
la birra.
eccsccoe
Lei: “Sono molto preoccupata. Mio marito
mi ha detto d’avere passato lanotte a

giocare a carte con Luigi.”
“Ebbene?”
“llfatto & che Luigi ha passato la notte con

”

me.
ecccccce
Anche quell’esser nata da una costola di
Adamo, apensarcibene, erauna cosa
piuttosto comica sia perché, fin dalla prima
apparizione di Eva, Adamo comincio col
rimetterciuna costola (e non doveva essere
cheil primo diuna lunga serie di guai), sia per
Eva stessa cherisultava essere figlia diuna
costola, siaperla costola che diventavala
suocera diAdamo, sia infine per Adamo che,
nello stesso tempo, era marito e padre della
propria moglie e genero della sua costola.
Comunque Eva glirimase attaccataalle
costole e nonsistacco piu.
ecccccce
Nell’ Agenzia Matrimoniale, dialogo tra
cliente e sensale:
“Laragazza éricca, beneducata, non brutta...”
“Ma zoppica...”
“Si-diceilsensale - ma dauna parte sola.
E soltanto quando cammina.”
ecccccce
Un prete cattolico, percimentare un
commensale rabbino, gliporge il piatto del
prosciutto:
“Noi ebreinon possiamo mangiare carne di
maiale - failrabbino.
Eil prete cattolico: “Peccato, non sapete
quello che viperdete.”
Almomento del congedo, I'ebreorriverisce
il prete:
“Monsignore, ossequia suamoglie.”
“Ma noi preti cattolicinon possiamo avere
moglie!”
El’ebreo, strizzando 'occhio: “Peccato,
non sapete quello che viperdete.”
ecccccce
llmarito geloso scopre 'amante della
moglie nascosto sotto il suo letto:
“Chefaleilisotto?”
“Houn forte mal ditesta.”
“Che scusaidiota!”
“Me ne trovileiuna migliore, seriesce.”
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Che scovolinosia: chisei?

Martina Gangale

Chisei?

Classe 1985, nataa Como. Igienista
Dentale e Psicologa clinica e giuridica.
Poimi giustiziate come la Fagnania
“Belve”?!

Piacere o dovere quale viene prima?
Senz’altroil dovere, mailmio motto &
“work hard, party hard”!

Prima Igienista o prima Psicologa?
Prima Igienista con una tesi svolta
conuna psicologa sulla gestione
dell’ansia odontoiatrica, attraverso

la comunicazione efficace. Gia davo

i primi segnali dilealta divisa tra due
mondi professionali.

Il'tuo caso piu difficile: alla poltrona o da
un consulente tecnico?

Alla poltrona suun caso perio:
situazione molto complessa anche
sistemica, salvati tutti glielementi
dentari e misentivo “Highlander”, ma
paziente insoddisfatta perché erano
“lunghi”. Fallire da giovanissima sul
consenso informato miha apertoun
mondo che haispirato anche la parte
giuridica. Se questi sono gli epiloghi
attendo con serenita il fallimento
ancheda CT.

La tua stanzain pilia casa a cosa o a chi
lariservi?

Civorrebbe una stanzain piu perilibri
che sono disseminati ovunque .. mala
stanzain piu é perlo sport.

Se nonfossiitaliana che nazionalita
vorrestiavere e perché? Austriaca...
andrei a scoprire |le origini del mio ramo
materno che credo siano vicine almio
carattere.

Dove vivi?

A Como sullago..non suuna palafitta
eh?!Inun posto stupendo.

Dove vorrestivivere?
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Dove sono, posso vedermi altrove solo
in Australia vicino ad altri affetti.
Quale terza laurea vorresti?
Inun’altra vita Medicina con
specializzazione in dermatologia, mi
ha sempre affascinato. In questa vita
nessun’altra ...altrimenti mifanno un
TSO. Anche se ... un progettino nel
cassettoforse ancorac’e, maper
curiosita e divertimento, non per
collezionare un’altralaurea.
Sciosnowboard?

Sci..enuoto, vale lo stesso?

Mare o Montagna?

Montagna d’estate tra trekking e
natura. Amo gli animali e i fiori di
montagna.

Quando divano?

Poco, lousa piuil gatto. Amo altri
svaghiperrilassarmi.

Come definirestila categoria degli
Odontoiatri?

Non ci sono categorie, ma chifa del
suo meglio nella sua best practice e
fa squadra perraggiungere obiettivi
comuni.

Cosaéperte SIdP?

Formazione e aggiornamento
dialtolivello, luogo discambio
interprofessionale, squadra con
professionistie amicicon cui
condividere anche momenti di svago.
E per finire ... il tuo prossimo viaggio ol
tuo prossimolibro, a te la scelta?
Melbourne arrivo!ll




Inuovi Soci attivi: i Clinici

Italia Svizzerao USA?
Maria Di Martino

Sono Maria DiMartino e sono stata
accolta con mia grande soddisfazione
come Socio Attivo della Societa
ltaliana di Parodontologia e
Implantologia.

pratica, qualita distintive della

nostra formazione. La Svizzera mi
hainsegnato il valore del metodo,
dell’organizzazione e, soprattutto, del
mio riconoscimento professionale. In
un contestoin cui, da giovane donna,
sono stataaccoltaconfiduciae
considerata unarisorsa, ho maturato

Ripensando oggi ai primi congressi
seguiti da studentessa, alle diverse
attivitain cuiho avuto la fortuna di
essere coinvolta e airiconoscimenti
ricevuti, fino a questo traguardo, mi
accorgo chela SIdP haaccompagnato
molte delle tappe pilimportanti

della mia crescita professionale,
rappresentando nel tempoun
riferimento di autorevolezza scientifica,
qualita culturale e un contesto di
confronto tra colleghi digenerazioni
ed esperienze diverse nel quale
riconoscermi.

[l mio percorso si & sviluppato tra
attivita clinica e universitaria, in
contestidiversiinltalia e all’estero,
permettendomi di osservare approcci
differenti alla professione.
L’ltaliarappresenta permeilluogo
della sensibilita clinica, dell’intuizione
e dellacapacitaditraslarela
conoscenza scientificain applicazione

consapevolezza, esperienzae
autonomia professionale.

Unarecente esperienza negli Stati Uniti
mi ha portata ariflettere ulteriormente
sul valore dellaformazione e della
collaborazione, perla capacita
diintegrarericerca e didatticain

modo spontaneo e concreto. In
quell’lambiente ho osservato un
modello fortemente orientato alla
condivisione della conoscenza e alla
crescita collettiva.

Lo spirito della SIdP rappresenta un
po’ la sintesi di questi diversi aspetti,
svelandoil significato piu profondo del
mio costante coinvolgimento conla
Societa.

Considero quindil’ammissione come
Socio Attivo soprattutto 'opportunita
di contribuire aun progetto condiviso,
all’interno diuna comunita che ha avuto
unruoloimportante nelmio percorso e
cheringrazio.
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Guardo ai prossimi 20 anni...cosi
pochi???
Marco Guarducci

llmio percorso perdiventare Socio Attivo
€ stato unprocesso del tutto naturale,
assecondando la mia predisposizione al
cambiamento, il mio carattere curioso,

la mia determinazione. In Natura chi

non siadatta siestingue. Lavoro con
entusiasmo da 25 annie midedico
esclusivamente alla Parodontologiain
una Struttura Sanitaria a Pistoia. Nonvi

€ dubbio chela continua e routinaria
prestazione clinica dona al professionista
sicurezza e perfezionamento manuale,
ma al tempo stesso spenge la curiosita
intellettuale, il piacere della scoperta.

La curiosita miha sempre spinto a
superare lacomodita dei dogmidel
passato e a spingermiverso i confini
dellanostradisciplina, ascoprirne le
interazioni nascoste conle altre branche
mediche. L’aggiornamento e lo studio
non hanno pitil peso diquando eravamo
studenti ma diventano puro piacere di
scoprire, deiveri privilegi culturali. La
preparazione del difficile esame per
diventare Socio Attivo miha restituito
I'energia e la vitalita dei tempi universitari
donandomiuna seconda giovinezza
professionale, pil matura e consapevole.
Dopo annidicertezze cliniche, rimettersi
in gioco come uno studente, azzera
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gliautomatismi, risveglia la plasticita
mentale rafforzando I'autostima,
donando gratificazione interiore: tutto
cio mihareso un professionista migliore.
La motivazione perla quale ho avanzato
la mia candidatura & stata quindi del tutto
naturale: mettersi professionalmente

in discussione ancorauna volta per
migliorarsi. In biologia si chiama simbiosi:
ricevere linfa scientifica, esperienza

e conoscenza dai massimiesperti

della propria disciplina, scongiurando
I'isolamento professionale e al tempo
stesso donare tempo prezioso, nuove
idee, competenze ed esperienze. Ed

€ proprio da questa simbiosiche si
generauncircolo virtuoso dove il singolo
professionista sirealizza e la Societa
sirafforza, cresce e sievolve. Sono
consapevole dinon avere un talento
speciale da offrire come le numerose
Eccellenze dellanostra Societa, mala
mia passione e determinazione, unita allo
spirito critico, mihanno sempre rinnovato
ereso unbuon collaboratore. Una
domanda che misono posto all’inizio di
questo percorso & stata quella delvalore
che un professionista della mia eta pud
darerispetto ad un professionista piu
giovane: larisposta, sempre seguendoiil
solito leitmotiv naturale, € la biodiversita:
ciascunafascia d’eta portaconsérisorse
professionali utili all’altra. Mentre i soci
giovani sono responsabili della spinta
evolutiva e dell’adattamento al futuro,
quelli pit maturi forniranno maggior
esperienza clinica, consapevolezza

e saggezza derivata dall’avervissuto
I'evoluzione della professione nel
tempo. Dalla stretta cooperazione
intergenerazionale sipud ottenerela
massima efficienza perl’evoluzione e

la giusta crescita della nostra Societa.
Diventare un Socio Attivo mi permette



diguardare ai successivi 20 anni di
carrieranon come aunlento e noioso
declino versola pensione, macomela
fase dimassima espressione culturale e
professionale. L'evoluzione della Scienza
einarrestabile e i professionistiche si
fermano per comodita danneggiano sé
stessie la Comunita.

Ad maiora semper.

Toscana chiama Calabria...
Calabria chiamaToscana
Luigi Barbato

Ho vissuto la prima parte della mia vita
inun piccolo paese nel cuore della
Silapassando un’adolescenzalibera

e spensierata. Poi pit di 20 annifa,
precisamenteil 16 agosto del 2004, ho
deciso dipartire perla bellissima Firenze
lasciando una divertentissima estate di
montagna.

specializzazione in Chirurgia Orale nel
2014, un Masterin Malattie Metaboliche
dell’Osso nel 2015 e un Dottorato di
Ricercanel 2019.

Durante queglianniho avuto modo di
appassionarmialmondo dellaricerca
e della didattica universitaria che
insieme alla clinica e al trattamento
deipazientirappresentano lamia
quotidianita professionale da oltre 10
anni. Oggiho la possibilita difare tutto
questo durante il mio lavoro di Clinico
e Ricercatore presso I'Universita degli
StudidiFirenze.

La SIdP ha avuto unruolo determinante
nella mia crescita professionale.

La possibilitadiconoscere e
frequentare quelliche per me nel
tempo sono diventati riferimenti
personali e professionalimiha spinto
aintraprendere questo percorso.
Dalle prime presentazioni dei poster,
passando dai premi Goldman, fino a
diventare Socio Attivo la strada & stata

Dopo qualche incertezza iniziale e un
fisiologico e necessario adattamento
allavita da studente fuorisede, lontano
dallafamiglia, ho deciso diiscrivermi

al Corso dilLaureain Odontoiatria
laureandominel novembre 2009.
Gliannidopo lalaurea sono stati

molto vivaci e stimolanti e ho

avuto la possibilita dicontinuare la
formazione universitaria ottenendola

lunga, ma entusiasmante.

Banalmente sono un appassionato di
calcio, auto storiche e cucina. Mipiace
suonare la chitarra e stare con gliamici
perricordare le estatitrascorsein
montagna prima di “crescere”.

Nelle scelte professionali, avolte
complicate, sono da sempre
supportato da Valentina, e oggi dai
nostri due bambini.
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Inuovi Soci attivi: iRicercatori

Ilmio viaggio nella
Parodontologia e nella scienza al
femminile

Elena Calciolari

[lmio percorso professionale

nasce dauna caratteristica che mi
accompagna dasempre: la curiosita.
Fin da quando ne ho memoria, ho
coltivato una profonda passione per
lo studio, perl’approfondimento

e perildesiderio dicomprenderei
meccanismialla base delle cose. Non
potevo quindiche appassionarmi
alla Parodontologia, una disciplina
unica nel suo genere, capace di
coniugare aspetticlinici e chirurgici
estremamente concreticon
interrogativi biologiciancora apertie
straordinariamente affascinanti.

La Parodontologia & speciale proprio
perquesto: permette diosservare
risultati tangibili nella pratica clinica,
ma allo stesso tempo apre domande
fondamentali suimeccanismi
patogenetici della malattia, sul

ruolo dell’ospite, sulle implicazioni
sistemiche e sulle future possibilita
disviluppare terapie sempre piu
personalizzate e mirate.

Ripensando al mio percorso,
riconosco un momento decisivo,
unvero “sliding doors”: la vittoria
dellaborsadistudio SIdP che

ha finanziato ilmio PhD presso

lo UCL Eastman Dental Institute
diLondra. Quellopportunita ha
cambiato profondamente la mia vita
professionale. E stato il momento

in cui sono uscita davvero dalla mia
comfort zone e ho compreso chela
ricercanonrappresentava soltanto un
interesse, ma cio che desideravo fare
nellavita. In quel contesto ho avuto la
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fortuna diincontrare ilmio mentore,

il Professor Nikos Donos, una figura
che haavuto unimpatto determinante
sulla mia crescita scientifica

e professionale. Molte delle
opportunita e deiriconoscimenti
arrivati successivamente sono statila
naturale conseguenza diquellascelta
e diquell'incontro.

Oggi, nelmioruolo diProfessore
Associato di Parodontologia e
Presidente del Corso dilLaureain
Dental Hygiene presso I'Universita
diParma, hoil privilegio di dedicarmi
quotidianamente all'insegnamento,
allaricerca clinica e allaformazione
delle nuove generazionidi
professionisti e ricercatori.

Da oltre quindici anni, una parte
significativa della mia attivita
scientifica &€ focalizzata sulla
comprensione dei meccanismiche
regolanoiprocessirigenerativiin
condizioni di salute e di malattia, con
particolare attenzione all’applicazione
delle tecnologie omiche. L’obiettivo
eidentificare i segnali biologici chiave
coinvoltinellarigenerazione tissutale
affinché possano diventare, in futuro,
target terapeutici utili a ottimizzare
biomateriali, superficiimplantarie
strategie terapeutiche, migliorando
cosila predicibilita eirisultati clinici.
Negli ultimi anni, questo mio filone
diricercasi e ulteriormente evoluto
grazie all'integrazione di tecnologie di
imaging noninvasive — dalle scansioni
termiche alle scansioni extra- eintra-
orali, fino al laser speckle contrast
imaging — associate all’analisi di
biomarcatorimolecolari. La sfida
deiprossimiannisaraintegrare la
grande quantita didatiraccolti per
identificare pattern di guarigione
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capacidipredire larispostaclinica
dei pazienti. In questo contesto,
I'Intelligenza Artificiale rappresentera
uno strumento fondamentale per
sviluppare modelli prognostici
sempre piu accurati e approcci
terapeuticirealmente personalizzati.
Accanto allaricerca e alla didattica,
un tema che mi sta particolarmente
acuore € lapromozione delle

donne nella scienza e nelmondo
accademico. Nonostante i progressi

o)

degliultimianni, le disparita di genere
continuano arappresentare unarealta
concreta, soprattutto neiruoli di
leadership scientifica e decisionale.
Credo siafondamentale non
limitarsiariconoscere il problema,

ma promuovere azioni concrete

che favoriscano pari opportunita,
mentoring, accesso ai finanziamentie
valorizzazione del talento femminile.

m B 14 B

Essere statarecipient dellaborsa
L’Oréal-UNESCO “For Women

in Science” harappresentato
perme non solo unimportante
riconoscimento scientifico, ma
anche unaresponsabilita. Allo stesso
modo, il mio ruolo di Councilor del
gruppo IADRWomenin Science mi
permette di contribuire attivamente
alla costruzione diuna comunita
scientifica pitinclusiva, capace di
offrire voce, visibilita e opportunita

ALY

alle giovaniricercatrici.

Credo profondamente che

sostenere le donne nella scienzanon
significhi soltanto correggere una
disparita, ma arricchire laricerca di
prospettive, sensibilita e competenze
indispensabiliperil progresso
scientifico. Spero dipoter continuare
a portare avanti questa mia “missione”
anche conil supporto di SIdP!
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QUIFONDAZIONE SIdP ETS

Nelluglio di quest’anno festeggero i
miei “primi quarant’anni” dilaurea.
Ricordo benissimo inomi e i volti
deiprofessoriche componevano la
commissione dilaurea e quelli dei

miei colleghi, e ricordo benissimo i
momenti di grande tensione emotiva e
diimmensa felicita che siintrecciarono
e sisusseguirono in quella cerimonia.
Pero, con la stessa certezza, non
ricordo di aver pensato o immaginato
cosa avreirealizzato in ambito
professionale dopo quarant’anni, chi
sarei stato e cosa avrei creato.

Ero un giovane entusiasta della vita, gia
allora affascinato dalla parodontologia
e dalla chirurgia orale, che rispettava

in maniera meticolosa gliimpegni
assunti, che sognava gli Stati Uniti
d’Europa e sperava dipoter essere
d’aiuto a coloro che vivevanoin
condizioni di sofferenza.

Oggi, aquarant’anni dalla laurea, penso
diessere diventato sufficientemente
esperto e diconoscere molto bene
ilmondo della nostra professione,

le sue infinite problematiche e le sue
benemerite funzioni.

Certamente conosco molto della
nostra professione ...ma non tutto.
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La mia attuale esperienza all’interno
del Consiglio di Amministrazione della
Fondazione SIdP mi ha aperto gli occhi,
I’animo e la mente suun mondo nuovo,
mi ha fatto capire che in odontoiatria
esistono altre esigenze terapeutiche
diverse dalle eccellenze cliniche alle
qualiin SIdP siamo abituati, che vi sono
altre priorita terapeutiche e che molto
spesso la prevenzione e le procedure
cliniche piu semplici sono in grado
diraggiungere obiettiviambiziosie
risultati clinici eccezionali.

Ilmondo nuovo, fina poco tempofaa
me sconosciuto, € quello dei pazienti
con autismo.

JL DENTISTA GUARBERN CON UNA &

LUCE € UNO SPECCHIETTO
yTh 1 BENTL, ANCHE
QUELLI IN FonDo!

In questo mondo ogniaspettoe
momento professionale che pensavo
diconoscere bene e disaperben
interpretare e realizzare miappare
ignoto, diverso e sconosciuto.
Misonoritrovato “consapevole dinon
sapere”, diessere profondamente
ignorante.

Cosciente ditutto cio, avrei potuto
abbattermi e deprimermi, invece

sono certo di essermiarricchito
nell’animo, di esser diventato ancor piu
sensibile e diaverimparato cose fin qui
sconosciute.

Al pari degli antichi filosofi greci, ho
preso ancor pil consapevolezza dei
miei limiti culturali e professionali

Oltre laricerca, oltre la clinica



e hoincominciato a studiare e a
confrontarmi con questanuovarealtae
con nuove esigenze di trattamento.
Credo diessermi molto arricchito e,
forse, diessere cambiato.

Fino ad oggi ho finalizzato la mia vita
professionale a migliorare le mie
“performance” cliniche, ad acquisire
nuove conoscenze, a mettere in pratica
nuove tecniche e, infine, araggiungere
nuovi e piu esaltantirisultati.

In tutti questi anni di professione
hoimparato a trattare bene le
patologie dento-parodontali, a
rigenerare i tessuti parodontali persi

e ariabilitare in maniera ottimale e
duratura l'apparato stomatognatico
danneggiato dalle patologie.

Oggiil contatto con questo nuovo

e affollato mondo mi ha fatto capire

che esistono altre esigenze, ho
compreso maggiormenteil valore

della prevenzione (perché in questi
pazientiil suoinsuccesso sitraduceinun
incremento gigantesco delle difficolta
ditrattamento e dei costi) e ho capito
meglio il grandissimo valore del rapporto
umano e della sensibilita d’animo.

Ho compreso chela curadella
patologia odontoiatrica chein altre
persone si concretizza elettivamente
conlarisoluzione ottimale della
problematica clinica, nel paziente

con autismo assume un diverso e piu
profondo significato perché sirealizza
conun percorso diaccoglienza e di
personalizzazione della modalita di
trattamentoinrelazione sia al grado di
collaborazione del soggetto che alle
capacita organizzative e strutturali dello
studio che eroga quelle prestazioni.
Poiché i pazienti con disturbi dello
spettro autistico presentano
ipersensibilita sensoriali, difficolta
comunicative e/o comportamentalie
molto spesso non sono collaboranti,
iltrattamento odontoiatrico deve

212026

essere finalizzato a trattare le patologie
presenti conil minimo stress e a
prevenire problematiche future.

Per questi motivi, in questi pazienti
“fragili” il concetto di cura assume
significati e obiettivi molto diversida
quelli ai quali siamo abituati.
Certamente assume maggiore
significato la funzione rispetto
all’estetica, la semplicita del trattamento
el'assenza di complicanze rispetto alla
sofisticazione tecnica, la brevita della
cura e la predicibilita nel lungo periodo
rispetto all’eccellenza clinica.

In questipazienti, a causa dellaloro
difficolta di comunicare il dolore
e/oil disagio oltre che perlaridotta
collaborazione, la prevenzione ei
controlli periodici a tempi ravvicinati
sono difondamentale importanza
peridentificare e intervenire
precocemente nella cura delle diverse
patologie del cavo orale.

Perché cio possa realizzarsi, nei
pazienti piu collaboranti si deve
instaurare unrapporto di grande
fiducia e sintonia conil dentista e
I’ambiente clinico deve essere molto
accogliente (conluci soffuse, rumori
ridotti e coloritenui) allo scopo di
trasformare la visita e il trattamento
odontoiatricoinun’esperienza
sensoriale non sgradevole e gestibile.
Spesso nei soggetti pil collaboranti
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con I'utilizzo ditecniche psico-
comportamentali sipuo riuscire a far
accomodare il paziente in poltronain
modo autonomo e sereno.

Da quanto sin qui detto appare che

la curain questi particolari pazienti
acquisisce significati, caratteristiche

e finalita diverse rispetto a quelle che
intendiamo nei pazienti non autistici.
Tutti noi pensiamo che le cure
effettuate in questi pazienti possano
essere solo dilivello “basic”.

Inrealta, dopo un’attentariflessione,
posso affermare che quanto fin qui &
trapelato in questo mio intervento non
e vero.

Non & vero perché oggi € bennoto che
afronte diun’unica corretta diagnosi
vipossono essere diverse modalita di
trattamento inrelazione a molteplici
fattori condizionanti.

Cio e verointuttiipazienti e a tutte le
latitudini.

Per questo oggi si parla sempre piu

di medicina di precisione e dicure
personalizzate effettuate adattando le
terapie alle caratteristiche dei pazienti,
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inclusiil profilo genetico, lo stile di
vita, ’'ambiente, la collaborazione, le
risorse economiche, il livello culturale,
ilmantenimento, ecc..

E allora?

Allora dobbiamo smettere dipensare
che a questi particolari pazienti
possano essere erogate solo alcuni
trattamenti, spesso dibasso livello.
Questi pazienti possono essere
potenzialmente trattaticome tutti
glialtri, con terapie e procedure
personalizzate inrelazione al loro
grado dicollaborazione e alle capacita
strutturali dello studio.

Se cosi e, vuol dire che anche la
nostra categoria si sara adoperata
per contribuire a cancellare in queste
persone lo stigma che spesso liporta
alla discriminazione, all'isolamento e
all’emarginazione sociale.

Questo e uno degli obiettivi del
progetto perla promozione della
salute orale perle persone con
autismo che la Fondazione SIdP ha
ideato e che starealizzando peril
guale chiediamo un aiuto economico e
volontari.

Aiutacianche tu. Partecipa
anchetu.

Selo faraitirenderai conto di
essere diventatounuomo eun
professionista migliore che ha
contribuito amigliorareillivello
delnostro benessere sociale.

Enzo Vaia

LA FONDAZIONE SIDP ETS E IL PROGETTo
‘PRoMOZIONE DELLA SALUTE oRALE PER LE PERSONE CoN AUTISMO'

i matsrisie sducative & tutts I informaziont
sul Progetto sona fulbil sul nostro sko sttuzionale

SCANSIINA OR PER [OFv A
SCOPRRE L PROGETTe

wolute ‘ol PRy
matodiche di igns orale.

REVSTA 4
WWWE CNDAZPNESIDPSRG. @3

Oltre laricerca, oltre la clinica



ExtraPerio Poesia

Lamente é piligrande del cielo
Emily Dickinson

La mente é piu grande del cielo
perché selimettifianco a fianco
'una contiene I'altro

facilmente e teanche

La mente é pit profonda del mare
perché selitieni blucontro blu
'una assorbira 'altro

come una spugna unsecchio

La mente ha giusto il peso diDio
perché alzali libbra sulibbra

ed essi differiranno semmai
come suono dasillaba —

scopre dipoterlicontenere.

C’é una sensazione quasi vertiginosa
in questa poesia: non angoscia, ma
lucidita estrema; la mente &€ inquieta
perché e sveglia, perché percepisce
troppo, perché & costantemente in
tensione verso qualcosa che la supera
e, allo stesso tempo, le appartiene.

E un’inquietudine brillante, fatta di
scartiimprowvisi, di analogie fulminanti,
dipensiero che corre pit veloce del
corpo. Emotivamente, il testo restituisce
la sensazione di chivive inuno stato

diattenzione permanente: lamente
eunluogo vasto, profondo, potente,

In “The Brain is widerthan the Sky”,

Emily Dickinson (1862) mettein scena
unamente che nonriesce a stare ferma
perché e piu grande dicid chela contiene;
lirrequietezzanon nasce da un conflitto
esterno, madaun eccessointeriore: il
pensiero trabocca, assorbe, ingloba.

La mente non trova riposo perché
continua a misurarsiconcio che &
immenso: il cielo, ilmare, perfino Dio e

ma anche difficile da abitare perché
sapere dipoter contenere ilmondo
significa anche non poterne maiuscire
davvero. L'ultimo verso suggerisce che

la differenza tra mente e divino € minima,
quasiimpercettibile, ed & proprioliche
nasce l'irrequietezza, nel sentire di essere
infinitamente capaci, ma sempreinbilico,
sempre sul punto dieccedere sé stessi.

Silvia A. Masiero
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