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Dott. Massimiliano Zaccaria
1987 Laurea in Odontoiatria E Protesi Dentale con lode presso l’Università degli Studi di Genova.
1999 corso annuale di protesi fissa del dott. Mauro Fradeani.
2001 corso biennale di parodontologia del dott. Roberto Pontoriero.
2004 corso annuale di implantologia del prof. Massimo Simion.
2019 corso annuale prof. Giovanni Zucchelli.
Dal 2002 Socio Attivo della Società Italiana di Odontoiatria Protesica (AIOP)
Dal 2004 al 2019 Socio Attivo della Accademia Europea di Odontoiatria Estetica (EAED).
Dal 2011 al 2019 Socio attivo della Italian Academy of Osseointegration (IAO).
Dal 2015 al 2019 Membro dell’International Team for Implantology (ITI).
Citato nelle referenze del capitolo 55 “Implants in the Posterior Dentition” del libro Clinical Periodontology and 
Implant Dentistry. 6th edition di Lang, Lindhe.

Dott.ssa Luisa De Palo
2015 Laurea in Igiene Dentale con lode presso l’Università degli Studi di Genova.
2018 Master in counselling analitico transizionale.
2022 Master annuale di parodontologia con lode presso l’Università di Torino Dental School.
Igienista a tempo pieno presso lo studio del dott. Massimiliano Zaccaria.

Abstract e Programma
L’odontoiatra da solo non può controllare tutte le fasi della terapia protesica; 

è indispensabile il ruolo dell’igienista che deve essere in grado di affiancare l’odontoiatra e 
preparare il paziente per le fasi più cruciali del trattamento. È impossibile realizzare degli interventi di chirur-

gia senza adeguata preparazione pre operatoria e adeguata assistenza post operatoria da parte dell’igienista. È impossibile 
rilevare delle impronte, convenzionali o digitali, senza adeguata preparazione da parte dell’igienista. L’obiettivo di questa relazione è quello 

di offrire all’igienista spunti di riflessione per prepararsi a collaborare attivamente durante tutto il percorso della terapia protesica.

Prima



Dopo

Scansione intraorale

Status radiografico full mouth:
•	 Quando farlo

•	 Perché farlo

•	 Quando la ortopantomografia

Status fotografico:
•	 Strumentazione

•	 Tecniche 

Cartella parodontale:
•	 Quando farla

•	 Cosa interessa

•	 Indice di rischio parodontale

Istruzioni domiciliari adeguate alla evoluzione della condizione clinica:
•	 Quando il filo

•	 Quando lo scovolino

•	 Strumenti ausiliari

Concetti anatomici che devono essere ripristinati con la riabilitazione in-
dipendentemente dal tipo di pilastro protesico: 
•	 Profondità del fornice

•	 Profondità del canale mucoso peri implantare

•	 Banda di gengiva cheratinizzata

Concetti occlusali che devono essere ripristinati con la riabilitazione in-
dipendentemente dal tipo di soluzione protesica: 
•	 Massima intercuspidazione

•	 Relazione centrica

•	 Distribuzione dei contatti occlusali

Le preparazioni orizzontali e le preparazioni verticali:
•	 Anatomia della chiusura marginale

•	 Cosa cambia nella gestione del margine protesico.

Posizionamento extra marginale o intra sulculare del margine protesico:
•	 Cosa cambia nella gestione del margine protesico

Identificare le cause di gengivite marginale: 

•	 Imprecisione del bordo protesico

•	 Eccessi di cemento

•	 Spazi inadeguati per l’igiene domiciliare

Il provvisorio:
•	 Caratteristiche

•	 Manutenzione 

De cementazione e ri cementazione:
•	 Come trattare i pilastri

•	 Come trattare i provvisori.

Avvitare e svitare la protesi implantare: 
•	 Come gestire il tunnel mucoso

•	 Come gestire i componenti protesici

Programma di prevenzione della carie del pilastro protesico
Assistenza alla chirurgia:
•	 Preparazione del paziente all’intervento

•	 Assistenza post operatoria

Individuazione del momento in cui si può finalizzare il caso in base alla 
stabilità tessutale:
•	 Cosa aspettarsi dalla chirurgia resettiva

•	 Cosa aspettarsi dalla chirurgia muco gengivale

•	 Cosa aspettarsi dalla chirurgia implantare

Preparazione del paziente per le impronte definitive:
•	 Controllo dei bordi del provvisorio

•	 Scelta del cemento più idoneo

Discriminare tra mobilità da perdita di attacco e mobilità da trauma oc-
clusale.
•	 Controllo di mobilità dei pilastri

•	 Controllo di stabilità delle protesi avvitate

•	 Controllo della distribuzione dei contatti occlusali

Indice di rischio parodontale per stabilire un adeguato scadenziario di 
richiamo post trattamento.



In caso di mancata partecipazione verrà effettuato un rimborso al netto dei diritti di 
Segreteria (50% della quota di iscrizione iva compresa) solo se la disdetta scritta sarà 
pervenuta alla Segreteria entro e non oltre 15 giorni prima dallo svolgimento dell’evento 
per comprovati motivi. Le iscrizioni saranno ritenute valide solo se accompagnate dalla 
quota di iscrizione o dalla ricevuta del bonifico.

Segreteria Organizzativa
e20 S.r.l. (Provider ECM n. 410) 
Via A. Cecchi, 4/7 scala B 
16129 Genova
Tel: +39 010 5960362 
Email: corsi@e20srl.com 
Web: e20srl.com
C.F. e P.I.: 01236330997

Modalità pagamento
•	Bonifico bancario sul C/C e20 S.r.l. 
	 BPER Banca Agenzia 7 - Genova 
	 IBAN: IT 58J05 387 014 070 000 470 48850
•	On-line tramite il sito www.e20srl.com

Sede del corso
VENERDÌ PRESSO HOTEL RIZZI
Via Borgonovo, 46 
29015 Castel San Giovanni (PC)

SABATO PRESSO STUDIO DOTT. DEALBERTI
Corso Giacomo Matteotti, 66 
29015 Castel San Giovanni (PC)

Quota
€ 900,00 + IVA

EARLY BOOKING ENTRO 1 DICEMBRE 2023: € 700,00 + IVA

Modalità iscrizione
Per partecipare al corso contatta la nostra Segreteria Organizzativa scrivendoci su WhatsApp  

oppure chiamandoci telefonicamente. 

Chiamaci 010 5960362WhatsApp 366 6985470


