Sidp:
su implantologia € distorta»

Per Sidp la comunicazione di massa e la pubblicitd hanno distorto i concetti alla
base della terapia implantare. Parte cosi una nuova campagna informativa al
pubblico. Intanto si registra un forte ritorno dell'inferesse sulla parodontologia

«Negli ultimi anni la terapia
implantare ¢é stata proposta da
alcune realtd in maniera non
propriamente etica. Vorrem-
mo riportare nel binario del-
la correttezza e della traspa-
renza l'informazione che viene
data al pubblico» ha spiegato
Alessandro Crea, coordinato-
re della commissione editoria-
le della Societa italiana di pa-
rodontologia e implantologia,
che in occasione del suo ulti-
mo corso di aggiornamento a
Verona ha lanciato il proget-
to di informazione "Impianti
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in forma", collegato al nuovo
sito web www.impiantidenta-
li.org. «Non abbiamo trovato
nuove risposte agli interroga-
tivi clinici - ci ha detto Crea
-, vogliamo solo trasmettere
al pubblico dei concetti sem-
plici che riteniamo fondamen-
tali e che purtroppo la comu-
nicazione di massa e un cer-
to tipo di pubblicita commer-
ciale stanno distorcendo». Un
concetto ribadito di recente
anche da Claudio Gatti, pre-
sidente Sidp, secondo il qua-
le «recenti sondaggi riporta-
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5. Parodontite, scarsa
igiene orale, fumo e
diabete riducono il
successo degli impianti

1. Identi ammalati di
parodontite (piorrea)
devono essere curati
quando possibile

2. Esbagliato estrarre e
sostituire con un impianto
osseointegrato un dente
curabile

3. Gliimpianti dentali
hanno di elevate

6. Gliimpianti dentali
inseriti in pazienti con
parodontite guarita
funzionano bene nel tempo

7. Gliimpianti si possono

percentuali di successo e
sono affidabili

4. Esbagliato inserire
impianti senza prima
diagnosticare e, quando &
presente, curare la
parodontite

(Ia piorrea degli impianti)
che pub causare la perdita
degliimpianti stessi

8. | denti sostenuti dagli
impianti dentali devono
poter essere il

9. Spazzolino e scovolino
devono essere utilizzati
ogni giorno per mantenere
nel tempo la salute degli
impianti

10. Gliimpianti dentali
devono essere controllati
periodicamente dal
Dentista e dall'lgienista per
tutta la vita

PER SAPERNE DI PIU
VISITATEILSITO

pulibili

www.i i.org

> Itatian

ntal

URNAL

no alcune perplessita da parte
della popolazione circa leffi-
cacia del trattamento implan-
tare, frutto di diversi fattori.
Storicamente la promozione
al pubblico delle riabilitazio-
ni mediante impianti dentali
¢ stata affidata al libero profes-
sionista ma, pill recentemente,
dobbiamo constatare come si
sia fatto pressante il messaggio
diffuso da entita commerciali
che, nel semplificare e nel "po-
polarizzare" il ricorso allim-
plantologia, hanno trascurato
l'obiettivita dell'informazione
al paziente, alimentando fal-
se aspettative e talvolta illu-
sori risultati. Contemporane-
amente si & riscontrata negli
anni recenti la mancanza di
un messaggio autorevole e di-
sinteressato che fosse fornito
dall'istituzione scientifica».
Per questo Sidp ha ritenuto
opportuno e di rilevanza so-
ciale impegnarsi attivamen-
te nell'educazione della popo-
lazione, con l'obiettivo di tra-
smettere consapevolezza al
paziente sulle reali possibilita
del trattamento implantopro-
tesico e sui suoi benefici, sen-
za trascurare di illustrarne li-
miti e controindicazioni. Cosi
al corso di Verona, oltre al sito
web, ¢ stato presentato il ma-
nifesto "Impianti in forma".
«Un decalogo destinato al
pubblico che distribuiremo ai
nostri soci per esporlo in sala
d'attesa o utilizzarlo come va-
demecum nella comunicazio-
ne al paziente. I contenuti del
manifesto — puntualizza Crea
- sono gli elementi salienti che
vogliamo arrivino alla popola-
zione: gli impianti funziona-
no ma i denti naturali vanno,
quando possibile, preservati.
Una diagnosi di parodontite
non implica necessariamen-
te l'estrazione indiscriminata
degli elementi dentali. Gli im-
pianti possono essere inseriti
in bocche in cui la parodonti-
te sia stata curata, mai prima.
Dopo limplantologia, gengi-
ve e impianti vanno mante-
nuti in salute, perché cosi co-
me ci si ammala di parodon-
tite ci si pud ammalare di pe-
rimplantite». Tanto piu che
secondo alcune recenti meta-
nalisi il rischio di sviluppare
perimplantiti sarebbe pit ele-
vato in pazienti con una storia
di parodontite alle spalle. Da
qui l'attenzione, nel decalogo
Sidp, anche all'igiene domici-
liare e alle visite periodiche dal
dentista o dall'igienista denta-
le, con una frequenza da mo-
dulare in base alle condizio-
ni parodontali individuali del
singolo paziente.

Il ritorno della parodontologia
Ma quando un dente deve es-
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sere salvato, magari a costo
di intraprendere una terapia
di lungo periodo (per la qua-
le in ogni caso c'¢ bisogno an-
che della piena disponibili-
ta del paziente) e quando in-
vece possiamo considerare
quell'elemento irrecuperabile,
da estrarre e sostituire con un
impianto? «Se avessimo de-
gli indicatori precisi attraver-
s0 i quali compiere una scelta
di questo tipo probabilmente
la meta dei congressi che ven-
gono organizzati nel mondo
non si terrebbe — ci ha rispo-
sto Alessandro Crea -. Pro-
prio perché non abbiamo que-
sto indicatore dobbiamo adot-
tare un principio di prudenza
ed evitare che un dente am-
malato di parodontite venga
automaticamente estratto. Un
dente parzialmente compro-
messo puo essere salvato con
una cura parodontale. Natu-
ralmente poi questo ragiona-
mento va inserito nel contesto
del singolo paziente e in una
stessa situazione si puo optare
per diverse soluzioni strategi-
che in funzione dell'individuo
che abbiamo davanti e delle
sue esigenze. Di sicuro c'¢ che
se non si cura la parodontite
prima, molte di queste scelte
rischiano di essere viziate da
un errore di partenza».
Almeno parte della risposta al
quesito clinico iniziale rimane
affidata all'esperienza dell'o-
dontoiatra, che deve essere
consapevole che «un'estrazio-
ne dentale & comunque un at-
to mutilante e irreversibile».
Nell'ultimo periodo sembra
esserci una maggiore atten-
zione alle tematiche e ai prin-
cipi della parodontologia e
allimportanza di approccia-
re alle terapie in maniera piu
conservativa rispetto al passa-
to: «I risultati di recenti son-
daggi condotti da Key-Sto-
ne per Sidp su un campione
di professionisti attestano che
nell'ultimo biennio in Italia &
aumentata in modo struttu-
rale la richiesta di terapie pa-
rodontali - riferisce Crea -, a
conferma di un trend in forte
crescita dell'attenzione da par-
te della popolazione, ma si ri-
scontra anche un aumentato
interesse da parte degli odon-
toiatri per la parodontologia
rispetto ad altre aree. Mi pia-
ce ricordare come gli impianti
dentali siano un'ottima secon-
da scelta rispetto ai denti, ma
pur sempre una seconda scel-
ta e come l'implantologia non
debba guidare il piano di trat-
tamento, ma essere al servizio
di professionista e paziente co-
me valida opzione in caso di
mancanza di denti».

Andrea Peren



