
LO SPAZZOLINO DA DENTI: 
E’ preferibile l’utilizzo di uno spazzolino a setole morbide. Per un
corretto spazzolamento, con l’aiuto di un dentifricio non abrasivo si
effettuano dei movimenti rotatori dal margine gengivale alla super-
ficie masticante sia per il lato interno che esterno. 
Per le superfici occlusali il movimento va dal fondo del cavo orale
verso le labbra. 
E’ buona norma spazzolare anche il dorso della lingua. 

LO SCOVOLINO: 
E’ molto importante per mantenere una corretta igiene dei pilastri
implantari e delle aree comprese tra la protesi e la gengiva, è pre-
feribile che sia sempre delle dimensioni ideali. 
E’ opportuno scegliere scovolini con l’anima metallica rivestita in
quanto minimizzano il rischio di danneggiare le superfici di impian-
ti e protesi. 

IL FILO INTERDENTALE:
E’ raccomandato per la pulizia delle
aree che comunemente non riuscia-
mo a trattare con spazzolino e scovo-
lino. Per gli impianti è consigliato un
filo che presenta un segmento rigido
per facilitare l’inserimento e un seg-
mento spugnoso per effettuare la
pulizia. Il filo può essere usato anche
per pulire lo spazio tra protesi e gen-
giva ma non è un’alternativa allo sco-
volino. 

LO SPAZZOLINO PER PROTESI: 
Usato per un’accurata pulizia della protesi dopo averla rimossa
avvalendosi anche di disinfettanti per protesi mobili. Per le barre e
gli attacchi sugli impianti è possibile utilizzare gli strumenti descrit-
ti in precedenza. 
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Per il mantenimento dell’impianto nel tempo una corretta e costante
igiene orale e sttoporsi a regolari controlli periodici è indispensabile.



Che cos’é l ’ implantologia?

E’ una disciplina odontoiatrica che permette la sostituzione dei
denti in modo semplice, sicuro e duraturo attraverso l’inserimento
di dispositivi protesici in titanio (impianti) all’interno dell’osso dove,
una volta posizionati, rimangono interamente sommersi dalla gengiva. 

L’impianto è una radice arti-
ficiale innestata nell’osso del
paziente, connettendo un’ul-
teriore struttura detta
PERNO MONCONE esso è
in grado di supportare la
CORONA DEFINITIVA così
come la radice naturale sup-
porta il dente. 

Quali tipi di impianto 

si utilizzno abitualmente?

IMPIANTO 
SINGOLO: 

quando si inserisce
un impianto per

ogni dente 
mancante 

PONTE: 
quando con la 

mancanza di più denti
vicini tra loro si crea
un ponte tra impianti

con minimo 
2 elementi dentari.

PROTESI 
COMPLETA FISSA

SU IMPIANTI: 
sorretta da 

almeno 4 impianti
e non rimovibile

dal paziente.

Che cos’é l’Osteointegrazione?

L’osteointegrazione è il fenomeno
biologico che permette all’im-
pianto di integrarsi solidamente
con l’osso. Questo è possibile
grazie alla biocompatibilità del
titanio che non viene riconosciuto
dal nostro organismo come un
corpo estraneo ma come parte
integrante dello stesso.

PROTESI COMPLETA MOBILE
SU IMPIANTI (OVERDENTURE)
ancorata a una struttura metallica
sorretta da 2 o più impianti. 
Essa può essere rimossa dal
paziente per la quotidiana 
igiene domiciliare.

L’implantologia può essere praticata ai pazienti adulti. 
Al contrario, nei pazienti in fase di crescita, con un’età 

al di sotto dei 20 anni, non è consigliata dato che lo sviluppo
dentoscheletrico non è ancora terminato.

Quali vantaggi presenta

l’Implantologia?
• La capacità di masticazione simile a quella con i denti naturali 

ristabilendo il giusto equilibrio digestivo e nutrizionale. 
(FUNZIONE)  

• Una maggiore tonicità nei muscoli facciali e una maggiore 
sicurezza nel parlare e nel sorridere. (ESTETICA)  

• La capacità di continuare a stimolare
in maniera attiva, attraverso la 
masticazione, la funzionalità
della cresta ossea evitandone
il riassorbimento che si verifica
attraverso la perdita di un
dente e col solo utilizzo delle
protesi tradizionali. 

• L’eliminazione delle infiamma-
zioni gengivali dovute alla
mancanza di stabilità delle 
protesi mobili.

Per una corretta terapia implantoprotesica bisogna sot-
toporsi ad esami radiografici del tipo RADIOGRAFIE
ENDORALI e/o ORTOPANORAMICHE, DENTASCAN,
COMEBEAN per valutare la quantità dell’osso. 
Se l’osso scarseggia è possibile sottoporsi a interventi
di rigenerazione ossea. Un esempio di rigenerazione
ossea è il RIALZO DEL SENO MASCELLARE.

Come avviene il 

posizionamento degli

impianti? 

• L’intervento si esegue nello studio odontoiatrico in
regime ambulatoriale e in anestesia locale. 

• Si incide la mucosa gengivale e dopo aver effettuato
un apposito “pozzetto” si inserisce l’impianto nell’osso.
Quest’ultimo rimane coperto dalla gengiva in attesa
che avvenga il processo di osteointegrazione per un
periodo in media di 3-6 mesi. 

• Al termine di questo periodo l’impianto viene scoperto
per inserire la vite di guarigione che per 2-4 settimane
ha lo scopo di guidare la guarigione e la maturazione
del tessuto gengivale. 

• Una volta guarita la gengiva la vite viene sostituita dal
perno moncone sul quale vengono fissati i lavori 
protesici definitivi.


