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tutte le novita salva sorriso
Addio ad antiestetici apparecchi, ritocchi artificiali, macchie

resistenti. Oggi, per rifare il litting alla bocca, si usano
tecniche alllavanguardia e materiali naturali; dal quarzo al corallo

e el antimacchia,
-
~——  siinvisibilie una
“colla” rivolu-

(~——  |zionaria per fis-

.~ sarele radici in-

stabili. Questi gli interventi
odontoiatrici piu innovati-
vi, in grado di conciliare
estetica e funzionalita, pre-
sentati al recente Simposio
nazionale dell’Accademia
di estetica dentale italiana.
Resiauri a recola d’arte. Si
chiama coronoplastica ed &
una tecnica dentale che
serve a ripa-
rare gl incisi-
vi fratturati, a
raddrizzare i
denti storti, a
rimettere in
linea quelli
accavallatiea
chiudere gli
spazi inter-
dentali ecces-
sivi. «Tutto
merito di una
nuova misce-
la di resine or~
ganiche e cri-
stalli di quar-
zo» spiega El-
pidio Mincio-

irrmaliera 41 - ne, docente di

odontoiatria

all’Universita
di Modena.
«Fino a ieri la
possibilita di
allineare den-

ti storti, distanti
o accavallati
era affidata alla
classica mac-
chinetta, costo-
sa e mal tollera-
ta, mentre gli
incisivi spezzati
venivano in-
gabbiati in una
capsula, dopo
essere stati de-
vitalizzati. La
coronoplastica

invece non sol-
tanto salva la
radice, ma ri- |
sponde anche a
requisiti di resi-
stenza, lucen-
tezza e tollera-
bilita. Perché i
minuscoli cri-
stalli di quarzo
sono biocompa-
tibili e si integrano perfet-
tamente con la struttura
del dente». Anche la tecni-
ca ¢ semplice: prima silima
il lobo dentale sporgente e
poi si applica a strati la
speciale resina fino a rico-
struire 1l tassello mancan-
te. Infine la si fissa con una
speciale pila a raggi infra-
rossi. Il tutto per un costo
di un milione circa per ogni
intervento.

{Gei shiancante Denti gial-
lognoli 0 macchiati non so-
no pitt un problema grazie
a due nuove tecniche

sbhiancanti: il “bleaching” e
il “medioxol”. «Invece di
usare sostanze abrasive
che intaccano la superficie
del dente e lo rendono vul-
nerabile alla carie, il blea-
ching, che alla lettera signi-
fica “sbiancamento”, utiliz-
za un gel schiarente a base
di acqua ossigenata» spie-
ga Gianfranco Aiello, pre-
sidente dell’Accademia di
estetica dentale italiana.
«Si realizza cosi una vera e
propria decolorazione che
rende lo smalto progressi-
vamente sempre pil bian-

co. Il gel va cospar-
so all’interno di un
apparecchietto in
plastica morbida
confezionato su
misura per il pa-
ziente. I’apparec-
chio, che aderisce
ai denti come una
guaina, va indos-
sato ogni sera, pri-
ma di andare a
dormire, per un’in-
tera settimana».
Vero e proprio
trattamento co-
smetico per lo
splendore dei denti
¢ anche il me-
dioxol. Particolar-
mente indicato per
eliminare macchie
scure molto tenaci
0 a “chicco di riso”,
si avvale di una
miscela composta da ac-
qua ossigenata e perborato
di sodio. Una formula chi-
mica autolucidante che
viene fatta agire localmen-
te, tramite una particolare
tecnica di applicazione che
richiede una leggera abra-
sione preventiva. A diffe-
renza del bleaching, che
prevede un trattamento
domiciliare, il medioxol si
esegue esclusivamente
presso lo studio del denti-
sta: in genere bastano tre
sedute per eliminare del
tutto il problema.



Capsule invisibili. Oggi 1
progressi in campo odon-
toiatrico consentono di ap-
plicare capsule perfetta-
mente naturali. Grazie a
un nuovo tipo di porcella-
na, messa a punto dall’U-
niversita di Zurigo, che
racchiude una particolare
componente vetrosa. Ca-
pace non solo di aumenta-
re la resistenza della capsu-
la, ma anche di
dar vita a effetti
cromatici simili a
quelli naturali, e
con la porosita.
tipica dei denti
veri. «Anche sot-
to il profilo fun-
zionale, la porcel-
lana vetrosa pre-
senta diversi van-
taggi» commenta
Gianfranco Aiel-
lo. «Capsule e
ponti fissi non ne-
cessitano pil del-
Io “scheletro” in
metallo, perché il
nuovo materiale

LABORATORIO
La rvoluzione del titanio

Presso il Dipartimento di odontoiatria
dell'Universita di Modena scno allo studio
apparecchi dentali di nuova concezione, che
utiizzano metalli dotati di “memoria di forma”.
Sitratta di leghe a base di titanio e di acciai
temperati che vantano la straordinaria capacita
di tomare lentamente alla forma impressa in
origine, qualsiasi foggia venga loro data in un
secondo tempo. In questo modo & possibile
costruire delle protesi “vive”, che si modificano
nel tempo spostandosi impercettibiimente
allintemo del cavo orale fino a riportare | denti
storti, distanti 0 sporgenti nella corretta
posizione. Basta impostare 'apparecchio sui
rapporti dentali corretti, e poi adattario alle
singole arcate: nel giro di sei mesi-un anno,
tomera nella posizione iniziale.

put aderire alla gengiva
senza irritarla». E anche il
cuore della capsula pud
quindi essere realizzato
con questa porcellana tec-
nologica.

Macchinetta nascosta.
Buone notizie per chi & co-
stretto a portare ’apparec-
chio fisso per correggere i
difetti di chiusura delle ar-
cate. Grazie ai progressi
compiuti dalla cosiddetta
ortodonzia linguale, & oggi
possibile rendere la mac-
chinetta completamente
invisibile. «L’idea & sem-
plice: placchette di metallo
e fili di connessione del-
I’apparecchio, anziché es-
sere applicati all’esterno,
con sgradevoli effetti an-
tiestetici, vengono fissati
sulla faccia interna dei
denti ricorrendo a speciali
supporti in resina fabbri-
cati su misura in modo da
migliorare la tenuta» spie-
ga Giuseppe Siciliani, di-
rettore della scuola di orto-
donzia all’Universita di
Ferrara. «Va detto perd
che lavorare sul lato poste-
riore della dentatura & sco-
modo: le sedute durano il
doppio e il paziente pud

avere inizialmente dei pro-
blemi di pronuncia che
perd si risolvono presto».

Radidi a rischio. Per stabi-
lizzare i denti vacillanti
oggi c’é un nuovo prepa-
rato: I'idrossiapatite, una
miscela di fosfato di calcio
e colla di fibrina. Sintetiz-
zato in laboratorio, il fo-
sfato di calcio stimola la
moltiplicazione delle cellu-
le ossee, mentre la colla di
fibrina, derivata dal pla-
sma sanguigno, & un con-
centrato di proteine. En-
trambi vengono miscelati
in uno speciale “stampo”, a
base di corallo delle Ber-
mude, in modo da ottenere
una pasta che presenta la
stessa porosita delle ossa
mascellari e mandibolari.

«L’idrossiapatite & ideale
nella cura della piorrea,
una malattia batterica che
aggredisce prima le gengi-
ve, poi i legamenti, fino a
intaccare il tessuto osseo»
spiega Ettore Marini, il
medico odontoiatra di Ro-
ma che ha messo a punto
lo speciale preparato “re-
stauratutto”. «L’impasto
di fosfato di calcio e colla di
fibrina viene applicato al-
Pinterno delle ta-
sche che si for-
mano tra denti e
gengive. Non so-
lo per riempire
gli spazi vuoti,
ma anche per sti-
molare la ricre-
scita della cresta
alveolare, I’arca-
ta ossea a cui so-
no ancorati i
denti». Insom-
ma, un by-pass
dentale che ce-
menta le radici
impedendo al
dente di cadere.

Rossella Briganti
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