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VISIONE D’INSIEME:
IL PIANO DI
TRATTAMENTO IDEALE

Cosi nello studio
del dottor Stefano
Patroni si indagano
le cause e tutti

i possibili fattori

di rischio
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ituato nel centro storico di Piacenza,

lo studio del dottor Stefano Patro-

ni ¢ un'oasi di modernitd in un pa-
lazzo antico. Caratteristica principale dello
studio ¢ I'attenzione alla visione d’insieme
sulla situazione del paziente, che porta non
solo a risolvere il problema momentaneo
ma a cercare a fondo le cause che I’han-
no generato, insieme agli altri fatcori di ri-
schio presenti, in modo da predisporre un

piano completo che porti a uno stato di
benessere quanto pitt duraturo possibile.
In tal senso, il paziente viene innanzitut-
to accolto dall'igienista dottoressa Lucia
Bonfanti per una iniziale terapia di igiene
orale, prevenzione necessaria per impedi—
re Iinsorgenza sia di malattie parodonta-
li che di carie. Si procede poi con accurate
indagini cliniche e radiografiche che con-
sentono di effettuare una corretta diagno-
si, sulla base della quale decidere il tratta-
mento pilt idoneo. “Informiamo sempre il
paziente di tutte le patologie riscontrate,
con il loro diverso grado di urgenza e gli
proponiamo il modo migliore per risolver-
le”, afferma il dottor Patroni. “Illustriamo
tutte le eventuali possibili alternative spie-
gando in modo esauriente Iiter terapeuti-
co proposto”.

In studio, il dottor Patroni lavora in team
con la dottoressa Carlotta Caliceti, cui ¢
demandata la parte conservativo-endo-
dontica. Lendodonzia riguarda il ritrat-
tamento canalare dei denti finalizzato a
salvare i denti distrutti. La conservativa ri-
guarda invece le ricostruzioni dirette e in-
dirette della corona del dente. In queste di-
scipline, I'introduzione di nuovi materiali
ha permesso risultati impensabili fino a
qualche anno fa.

“Ad esempio, con l'odontoiatria adesi-
va non si garantisce solo una grande pre-
servazione dei tessuti esistenti, ma an-
che un’estetica notevole, dal momento
che i compositi sono molto simili al den-
te”, spiega il dottor Patroni. E, allo stesso
modo, si possono curare patologie in pas-
sato poco considerate, come le abrasioni e
le erosioni, i colletti scoperti che rendono i
denti sensibili al freddo, ¢ le recessioni gen-
givali. Con l'odontoiatria adesiva ¢ dun-
que possibile, preservando al massimo le
strutture dentali residue, ricostruire quello
che ¢ andato perduto, in modo molto con-
servativo e non invasivo.

La competenza specifica del dottor Patroni
riguarda invece la chirurgia implantare con



FOTO ENDO-ORALE DELLA
SITUAZIONE INIZIALE. IL PAZIENTE
PRESENTA UN RESTAURO
PREESISTENTE DEL TUTTO
INADEGUATO DAL PUNTO DI VISTA
ESTETICO-FUNZIONALE

FOTO DEL CASO TERMINATO DOPO
LA CEMENTAZIONE DI 4 CORONE IN
CERAMICA SUPPORTATE DA OSSIDO
DI ZIRCONIO E DI UNA FACCETTA
IN CERAMICA. TINCISIVO LATERALE
SUPERIORE SINISTRO E STATO
RIABILITATO TRAMITE UNA CORONA
SUPPORTATA DA UN IMPIANTO
OSTEOINTEGRATO

LA SITUAZIONE INTRA-ORALE DI
PARTENZA

IL RISULTATO FINALE. SONO STATE
REALIZZATE QUATTRO CORONE

IN CERAMICA SUPPORTATA DA
ZIRCONIO E DUE FACCETTE IN
CERAMICA DOPO AVER RISOLTO,
TRAMITE UN INTERVENTO DI
CHIRURGIA PARODONTALE, LE
RECESSIONI GENGIVALI E LE TASCHE
PRESENTI

LO STAFF DELLO STUDIO

IL SORRISO DI PARTENZA

IL SORRISO UNA VOLTA TERMINATA
LA RIABILITAZIONE IN CERAMICA
INTERAMENTE SUPPORTATA DA
IMPIANTI OSTEOINTEGRATI

T'utilizzo di diverse tecniche di rigenerazio-
ne dell'osso laddove non ci fosse osso suf-
ficientemente rappresentato e la cura della
parodontite che, nei casi pili gravi, richie-
de interventi chirurgici.

Anche nel settore dell'implantologia si
sono fatti notevoli passi avanti. “Attual-
mente si possono raggiungere risultati ec-
cellenti in termini di estetica, rispetto al
passato, utilizzando le ceramiche integra-
li, cio¢ prive dell’antiestetico bordo me-
tallico, e le faccette in ceramica’, spiega il
dottor Patroni. “Le faccette vengono in-
collate alla superficie esterna dei denti an-
teriori e contribuiscono a reintegrare for-
ma e colore. Laddove non ci fossero pitt
i denti naturali, le tecniche implantari e
la protesi fissa ad esse correlata consen-
tono di raggiungere un risultato pilt na-
turale ¢ accettabile per la vita relazionale

del paziente oltre ad essere pilt rispettose
dei tessuti e degli elementi dentali anco-
ra presenti. Infine oggi ¢ anche possibile
proporre la tecnica implantare con carico
immediato che consente di avere un prov-
visorio fisso gia nelle prime 48 ore dopo
I'intervento e garantisce un lavoro defini-
tivo in pochi mesi”.

Risulta evidente che estetica e funzione co-
stituiscono un binomio inscindibile, ma
entrambe rivestono un ruolo ben determi-
nato. Oggi materiali ¢ tecniche vengono
finalizzati proprio per ottenere il massimo
risultato in tutti i pazienti e casi clinici. E
cosi anche i trattamenti protesici ¢ implan-
tari sono eseguiti tenendo in grandissima
considerazione la valenza estetica.

Quello dellimplantologia ¢ un campo in
cui l'aggiornamento e il rigore procedurale
rappresentano la chiave necessaria per ot-
tenere un risultato di grande soddisfazio-
ne. In tal senso, da oltre ventanni, parte
dellattivitd professionale del dottor Patro-
ni ¢ volta sia a seguire che a tenere corsi
di perfezionamento in protesi e implanto-
logia. “La scelta nasce dal desiderio di sti-
molare costantemente linteresse per I'ag-
giornamento in chi opera nel mio stesso
settore - conclude - e dalla ricerca di un
mio continuo miglioramento professiona-
le trasmettendo ai colleghi interessati le co-
noscenze e le tecniche apprese con lo stu-
dio e la pratica clinica’.
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