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Per iscriversi

Compilare il modulo on-line nel sito
www.dentalcampus.it o contattare la
segreteria, tel: 071 918469
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Bonifico Bancario a favore di:

DENTAL CAMPUS srl - UBI Banca
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e sede del corso

DENTAL CAMPUS

Via Sbrozzola, 17 r/q, 60027 Osimo
ANCONA

Corso completo:
€ 2800,00 + lva

L +390719184 69
@ www.dentalcampus.it
N segreteria@dentalcampus.it

CAMPUS

OBIETTIVO GENERAL

Quali sono le moderne sfide della parodontologia?
m Preservare la dentatura naturale, esigenza sempre pil
percepita dai pazienti.

m Preparare il campo ad una corretta gestione implantare ove
necessaria.

m Curare il PAZIENTE, integrando il concetto piu attuale di
salute generale del paziente e di medicina personalizzata.

Questo corso si rivolge ai colleghi che desiderino
apprendere tutto quanto necessario alla diagnosi e cura delle
malattie parodontali, a vantaggio della preservazione della
dentatura naturale dei pazienti, occupandosi non solo de
difetto parodontale ma anche e soprattutto del Paziente nella
sua integrita.

DIEGO CAPRI

Laureato con lode in Odontoiatria e Protesi Dentaria presso
I'Universita degli Studi di Bologna nel 1996.

Vincitore nel 1999 di una borsa di studio dell’Universita La Sapienza
per corsi di specializzazione all'estero.

Nel 2001 consegue il Certificate of Advanced Graduate Study in
Periodontology presso la Boston University - Henry M. Goldman
School of Dental Medicine.

Nel 2002 diventa Diplomate dell’ American Board of Periodontology.
E’ socio attivo dell American Academy of Osseointegration dal 2000.
Nel 2013 diventa socio attivo della SIdP.

Nel 2014 diventa socio attivo della SICOI, ora rinominata IAQ.
Sempre nel 2014 diventa socio attivo della EAED.

Segretario Culturale di ANDI di Bologna nel 2015.

E’ co-autore di pubblicazioni su riviste internazionali.

Attualmente lavora come specialista in parodontologia ed
implantologia a Bologna presso lo Studio Odontoiatrico Associato
COBE DENTAL.

MODULO 4

LA CHIRURGIA PLASTICA
PARODONTALE

Q Venerdi 11 Giugno ore 10.00-19.00
Sabato 12 Giugno ore 09.00-14.30

(Aperto a Odontoiatri)

Definizione di Alterazione Muco-Gengivale
m Cenni di anatomia, cenni d'istologia

m Eziologia del difetto

m Indicazioni all'intervento chirurgico

Deficit Quantitativi e Qualitativi

m La mancanza di tessuto cheratinizzato: Indicazioni all'intervento
chirurgico su denti e impianti

m Recessioni radicolari

m Classificazione di Miller

m | difetti delle creste edentule e la Classificazione di Seibert,
Classificazione di Cairo

La Chirurgia Plastica Parodontale

m Lembi Peduncolati

m |nnesti epitelio-connettivali

m Innesti connettivali e tecniche bilaminari

m |l lembo avanzato coronalmente

m Le tecniche a tunnel

m Gestione chirurgica delle creste edentule deficitarie

m L'aumento del tessuto cheratinizzato attorno agli impianti

m Analisi pre-chirurgica

m Predeterminazione del livello di ricopertura possibile, qualita e
quantita del tessuto cheratinizzato, profondita di fornice, valenza
estetica

m |l disegno del lembo

m La preparazione del letto periostale

m |l rilascio del lembo

m Le tecniche di prelievo dell'innesto

m Stabilizzazione dell'innesto e tecniche di sutura

m La guarigione dellinnesto libero gengivale

PARTE PRATICA su mandibola di suino

m Prelievo epitelio-connettivale

m Prelievo connettivale con incisione singola e con incisione a L
m Prelievo della tuberosita retromolare

m Lembi peduncolati a spostamento coronale e laterale

m Lembo spostato coronalmente per recessioni multiple

m Tecnica bilaminare

m Approfondimento di fornice

m Suture ad ancoraggio periostale e suture sospese



PARTE PRATICA (affilatura degli strumenti)

La visita di Rivalutazione

m Verifica del raggiungimento degli obiettivi
m Impostazione e presentazione del piano di
terapia correttivo (chirurgico)

MODULO 1
OS| E PROGNOSI

a corretta stesura del
o di trattamento

bre ore 10.00-19.00
an e 09.00-14.30

(Aperto a OC Dentali)

La terapia parodontale di supporto
m Analisi del profilo di rischio del paziente
m |l ruolo del team nella gestione dei richiami

MODULO 2
CHIRURGIA RESETTIVA

approccio classico rivisitato alla
ce delle attuali conoscenze

Venerdi 19 Marzo ore 10.00-19.00
abato 20 Marzo ore 09.00-14.30

(Aperto a Odontoiatri)

Clinica e istologia del parodonto sano €'
m |l dente e l'impianto a confronto

m L'attacco sopracrestale nel dente e nell'impianto
m Profondita di sondaggio

Nuova Classificazione delle Patologie Parodontali e Implantari
m Tipologia, Stadio e Grado, Estensione della Malattia

= Uno strumento diagnostico non privo di aspetti terapeutici
Indicazioni e Limiti

m Tasche sopra-ossee e infra-ossee
m Anatomia ossea inversa e classificazione

m Definizione e classificazione del Cratere Osseo

m Ridefinire un’Anatomia Ossea Positiva: Quando &
possibile? Quali compromessi? Che controindicazioni?

Il PSR come strumento imprescindibile di screening
parodontale: quando interviene il parodontologo?

La prima visita parodontale: Tempi e Modi

m Quali Esami Strumentali e Radiografici? Radiologia 2D e 3D.
m La documentazione clinica e iconografica del caso

m |l colloquio “motivazionale” introduttivo Il Disegno del Lembo

m Incisioni a bisello interno intra-sulculari e para marginali
PARTE PRATICA (eseguiremo una visita completa ad un m Lembi mucosi e muco-periostali il lembo palatino assottigliato

paziente) m |l cuneo distale
L’Assegnazione Prognostica m Anterior Curtain Technique
m Quando formulare la prognosi?

m Evoluzione del concetto di prognosi come strumento dinamico e
incentrato sull'ottenimento della stabilitd parodontale

m Dalla Lesione al Paziente, una rivoluzione culturale!

La Chirurgia Ossea

m Osteoplastica e Ostectomia: Quanto 0sso rimuovere?
m Gestione di balconi ossei, esostosi e crateri.

m La tecnica di conservazione delle fibre

PARTE PRATICA (discussione di un caso clinico; prognosi m La Chirurgia resettiva nei settori ad alta valenza estetica

paziente e prognosi del singolo dente) La Tecnica di Sutura

m L'ancoraggio periostale

m Sutura semplice interrotta

m Sutura a materassaio esterno
m Tecnica mista

m Suture sospese continue

La Terapia non Chirurgica

m Obiettivi della Terapia: il CONTROLLO DEI FATTORI DI
RISCHIO LOCALI E SISTEMICI

m Strumentazione Meccanica, Manuale e Affilatura degli Strumenti
m Come frattare gli impianti?

m Farmaco-terapia parodontale: agenti antiplacca, antiinfiammatori
e antibiotici sistemici e locali

m La motivazione del Paziente (Counselling): gli stili di vita sempre
pit importanti nella cura della patologia parodontale

= |l mantenimento igienico domiciliare, quando come e quali
strumenti suggerire.

La Gestione del Post-Chirurgia e la Guarigione della Ferita
m Impacco chirurgico: pro e contro

m Terapia farmacologica

m La rimozione della sutura e il follow up post intervento

m Come guarisce la chirurgia resettiva?

m Costo biologico dell'intervento

Indicazioni all’Allungamento di Corona Clinica

m Biomeccanica del pilastro protesico

m Effetto ferula

m Cosa e cambiato con l'introduzione delle tecniche adesive?

m |l rispetto del’ Ampiezza Biologica

m |l Tessuto Gengivale Sopra-crestale

m Problematiche Estetiche

m Asimmetrie dei margini gengivali

m Rapporto tra altezza delle corone cliniche e dimensioni delle papille

Tecnica Chirurgica Finalizzata al Restauro Protesico

m Analisi Pre-chirurgica: determinazione del biotipo parodontale, il
sondaggio parodontale e il bone sounding

m Disegno del lembo e chirurgia ossea: quali obiettivi?

m Preparazione Intraoperatoria dei Pilastri e Gestione del Provvisorio

Tecnica Chirurgica Finalizzata al Restauro Adesivo

m Analisi Pre-chirurgica: rilocazione del margine cervicale,
esposizione del margine o allungamento di corona clinica?

m Disegno del lembo e Chirurgia Ossea: quanto 0sso rimuovere?
m Tempi di Guarigione e Gestione del Provvisorio

Estrusione Forzata e Allungamento di Corona Clinica
m Indicazioni alla Estrusione Forzata

m Principi biologici e comportamenti dei tessuti

m Estrusione Rapida o Lenta?

m Vantaggi e Svantaggi della Tecnica

PARTE PRATICA SU MANDIBOLA DI SUINO
m Incisione dei tessuti molli

m Lembi a spessore parziale e totale

m Osteoplastica /ostectomia

m Tecniche di sutura

MODULO 3

Indicazioni e Limiti della Rigenerd
Tessuti (GTR)

m Riparazione della ferita o Rigenerazione?
m Obiettivi terapeutici; Quali difetti trattare?
m Classificazione dei difetti infraossei

m Membrane riassorbibili € non riassorbibili
m Innesti ossei: classificazione e proprieta materiali
m || principio di compartimentalizzazione della ferita

OSTRUZIONE DEI
PARODONTALI

7 Maggio ore 10.00-19.00
gio ore 09.00-14.30

Odontoiatri)

Preparazione del Paziente
m Importanza della preparazione igienica: decontaminazione
meccanica e chimica dell’area operatoria

Tecnica Chirurgica della GTR

m Analisi Pre-chirurgica

m Come disegnare l'incisione in relazione alla posizione ad
all'estensione del difetto

m Incisione intra-sulculare o sotto-marginale?

m Gestione chirurgica dei tessuti della papilla

m Degraulazione del difetto

m Analisi e gestione delle pareti ossee

m Forma e adattamento della membrana

m Rilascio del lembo

m Tecnica di sutura: Punti a materassaio interno
m Istruzioni post-operatorie

La Gestione del Post-Chirurgia e la Guarigione della Ferita
m La rimozione delle suture

m E se la membrana si espone?:

m Protocollo di gestione dell'esposizione del biomateriale

m Istruzioni al paziente

m Meccanismi di guarigione

m Rivalutazione del Paziente e analisi dei risultati

Le Amelogenine e La Rigenerazione Parodontale Indotta
m Meccanismo d'azione: Concetto di Bio-Mimetismo
m Ottimizzazione del Risultato Rigenerativo
m Durata dell'Induzione Rigenerativa
Quali evidenze istologiche?
gzioni: Quali difetti trattare?
e e Tecniche Combinate: Quale razionale?

ale Minimamente Invasiva

ecniche di sutura e posizione dei

echnique) e m-MIST

PARTE PRATICA su mandibole di suino



