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Primo giorno

STORIA

- le prime faccette estefiche;

- I'evoluzione delle ceramiche odontoiatriche;

- le ceramiche: feldspatica, vetrosa, alluminosa - la zirconia;

- Indicazioni all’utilizzo delle ceramiche integrali al fine di realizzare ponti o
corone singole e faccette;

LO STUDIO DEL CASO

- Indicazioni estetiche al rifacimento del gruppo frontale;

- Raccolta dei dati per pianificare un caso di faccette;

- approccio sistematico per una completa analisi estetica;

« Utilizzo dei fonemi per la gestione del margine incisale: implicazioni
protfesiche:;

- le labbra spesse o softili e la dominanza dei centrali;

« Posizione della cresta incisale, lunghezza dei denti;

« la comunicazione e I'importanza in odontoiatria estetica:

- come comunicare col paziente;

LA FUNZIONE, LE LESIONI DELLO SMALTO E LE FACCETTE

« come riconoscere i problemi funzionali nel progettare le faccette;

- faccette: indicazioni, possibilita e limiti;

« lesioni cervicali non cariose;

+ conoscere i motivi che hanno determinato le lesioni cervicali non cariose:
abrasione, erosione, abfraction;Classificazione e fraftamento della dentizione
affetta da erosione;

MOCK-UP DIRETTO E INDIRETTO
- La ceratura e le richieste estefiche della paziente: I'ascolto mirato;

- Ceratura diagnostica tradizionale;

Ceratura diagnostica digitale;

glla ceratura diagnostica al mock-up reversibile: previsualizzazione estetica
il paziente e per il clinico;

up femporaneo per il controllo estetico funzionale;

R analogico e quello digitale;

na ceratura in mock-up;
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Secondo giorno

PREPARAZIONE DENTALE PER FACCETTE

- differenze di design di preparazione a seconda del singolo caso clinico;
« preparazione dentale per le faccette: window, wrap, butt-joint;

+ la preparazione a finire e quella a minichamfer;

+ no-prep veneers;

+ i punti di contatto cosa fare;

- la scelta dell'asse d'inserzione;

+ preparazione nel solco o extra-gengivale?

+ immediate dentin sealing: ibridizzare o meno la dentina esposta?

- Cosa fare quando sono presenti vecchi restauri?

IMPRONTA

impronta tradizionale v/s impronta digitale;

quali materiali e quale portaimpronta;

tecniche di spiazzamento della gengiva marginale;

IL PROVVISORIO

- il provvisorio costruito dal tecnico;

- il provvisorio derivato dal mock-up;

+ la costruzione del provvisorio che non si stacca;

- Risolvere i problemi d'intersezione;

- la cementazione tradizionale o mediante spot etching technique;

CEMENTAZIONE

+ Cementi resinosi e le paste prova TRY IN;
- Cementazione adesiva step by step;

Pomeriggio

PROVA PRATICA SU BOCCA FRASACO

- preparazione faccetta con spalla minichamfer
- preparazione a finire;

. preparazione butt joint;

- preparazione overlapping.
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Informazioni sul

Iscrizione
il corso € a numero chiuso, ed e riservato a12 partecipanti.
L'iscrizione € subordinata alla caparra cofirmataria,

Euro 300.00 + iva 22% entro 15 giorni prima della data del corso?
Saranno accettate prima le iscrizioni che in ordine sequenziale
rientreranno nei 12 posti previsti.

Al momento dell'iscrizione verra fornito I'elenco dei materiali
necessari all'esercitazione pratica.

Quota d’iscri
Euro 500 + IVA

Sede del corso

presso la Clinica del dott. Maurizio De Stefano
via casa Attanasio n° 61 80057

S.Antonio Abate (Na)

Orari del corso
Venerdi dalle ore 9.00 alle ore 18.00
Sabato dalle ore 9.00 alle ore 17.00

Info e contatti

Responsabile corsi: sig.na Ines Amato
Segreteria organizzativa Clinica De Stefano
tel. 0818734581

tel. 0818734496

Email. corsi@mauriziodestefano.it

Curriculum Vitae del dott. Maurizio De Stefano

Nel 1994, si laurea in Odontoiatria e Protesi Dentaria, presso 'Universita Federico Il di
Napoli, conseguendo il massimo dei voti. Nei due anni successivi, presso la stessa
Universita, consegue il Perfezionamento in Patologia Speciale ed in Patologia traumatica
dell’Apparato dentale. Dal 2007 al 2009 & docente ai Master dell'Universita la Sapienza di
Roma su temi protesici. E’ membro del gruppo di ricerca della Prodent ltalia con la quale
collabora attivamente per o sviluppo dei loro prodotti. Dal 2008 Collabora con la kavo
ello svillppo e ricerca dell'apparecchio elettronico di trasferimento dati individuali Arcus
.ma Il Nel 2012 6 docente ai master di protesi all'universita di foggia. Socio Attivo della
ocieta ltaliana di Estetica Dentale, socio delAIOP Accademia ltaliana di
JeRTeR: ia Protesica, nonché di altre importanti societa nazionali ed internazionall

=22, o1 professione a Napoli e provincia occupandosi esclusivamente di protesi,
PRy implantologia.
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L’approccio clinico in chiave
moderna alla restaurazione
con Veneers in ceramica

SCOPO DEL CORSO

Sard quello di apprendere, grazie alla descrizione di casi Estefici,
I'approccio analitico alla realizzazione di faccette in ceramica. Il
raggiungimento degli endpoints protesici e parodontali, necessari alla
integrazione dei manufatti, non solo da un punto di vista biologico ed
estetico, ma, specialmente psicologico, sard il cambio di paradigma per
rendere ogni vostro paziente un biglietfo da visita vivenfe. L'analisi dei
parametri estetici, fonetici, dentali, gnatologici, funzionali, renderanno
coinvolgente I'apprendimento del processo che ci porterd alla diagnosi
ed allo sfilare un corretto piano di frattamento. La scelta dei materiali, le
ceramiche feldspatiche, la zirconia, il disilicato o i compositi, ci permettera
di ottimizzare le preparazioni dentali verso il concetto di minima invasivita e
rendere sempre pill longevi i nostri manufatti.

ABSTRACT

La crescente richiesta sia dell’ estetica che del riabilitare il sestante
anteriore, anche in pazienti disfunzionali, rendono I'obbligo di conoscere i
paramentri estetico-funzionali  nei quali dobbiamo per forza navigare
quando dobbiamo occuparci di restaurare solo i settori estetici anteriori.
Lo studio dei modelli, delle faccette di usura, dell’envelope functional, ci
permettono di catalogare un paziente con valori di profilo di rischio
occlusale specifici, in modo da poter dare pit importanza al fattore
estetico, oppure, al fattore funzionale. Questo, permetterd di non interferire
con lo sviluppo della funzione normale del paziente. La preparazione
dentfale sempre pil rispettosa del tessuto naturale del paziente, con
tecniche mini o addirittura no Prep, permetteranno di garantire la forma di
resistenza, essenziale per la longevitd a lungo termine del complesso
dente restauro. Infine, fare le cose giuste dipendentemente della diagnosi
ci consentird di realizzare nuovi sorrisi integrati non solo da un punto di
vista estetico,ma, specialmente psicologico.



