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abakocdl O¢ 2 posizione di mascella e mandibola & sbagliata possono sorgere diverse problematiche,

PER TENERE LA BOGGA (BEN) CHIUSA A VOLTE

L'esperto: «_Nei bimbi la malocclusione si risolve con Portodonzia; si ricorre

hirurgia  ortognatica:

una disciplina  poco

nota ¢ molto comples-

sa, che merita di essere
conosciuta perché & in grado
di intervenire su problemi pe-
nalizzanti, tanto da un punto
di vista estetico quanto fun-
zionale. Di che cosa si tratta
e qual ¢ il suo campo d’azio-
ne? Ne parliamo con il dottor
Tito Marianetti, specialista in
Chirurgia maxillo-facciale a
Roma e Milano,

uPer una corretta
masticazionen

«La chirurgia ortognatica
(dal greco orthos e gnarhos
“masticazione corretta”) & una
disciplina che intervenire su
tutti quei difetti che ostacola-
no una corretta masticazione
e che, quasi sempre, compro-
mettono anche I’armonia ge-
nerale del viso». Non é solo la
posizione dei denti, infatti, a
incidere sull’occlusione, cioé
sulla chiusura della bocca, ma
anche lo sviluppo e la posizio-
ne delle ossa della mascella e
della mandibola.

«Oltre a difetti di pronuncia
e disordini dell’articolazione
temporo-mandibolare che ren-
dono dolorosa I’apertura della
boccea (si pensi che giunge in
alcuni casi a manifestarsi con
antipatici rumorini detti click
mandibolari), la malocelu-
sione pud causare dolori
all’orecchio, apnee not-
turne, mal di testa, -
cervicale e perfino
alterazioni della
postura», spie-
ga |’esperto.

Molti  pro-
blemi di cattiva
occlusione, se

individuati entro i 12
anni, possono essere
risolti da specifici ap-
parecchi ortodontici.
«ll tipo di apparecchio &
ovviamente varia a o
seconda del problema
da risolvere. Gli ap- 1
parecchi mobili come
il Sander, per esem-
pio, obbligano la
mandibola in una ;
posizione avanzata
stimolandone la cre-
scita. La mascherina -
di Delaire, che si fa
solitamente indossare
fra gli 8 e i 10 anni, &
indicata per i pazienti
che chiudono la bocca !
anteponendo i denti in-
feriori a quelli superiori»,
evidenzia lo specialista.

Se tuttavia non si indi-
vidua il problema preco-
cemente |’intervento chi-
rurgico, che va effettuato
dopo i 18 anni, resta |'unica
soluzione possibile. «Di solito
si prepara il paziente all’inter-
vento facendogli indossare un
apparecchio per circa un anno
prima dell’operazione», preci-
sa Marianetti. «Ultimamente,
tuttavia, dalla Corea del
Sud si sta imponen-
do una nuova

NON SOLO PERLESTETICA

Correggere la posizione di mascella e mandibola non
& solo una questione estetica. La malocclusione, pro-
blema di cui si occupa la chirurgia ortognatica, puo

causare disagi seri. In genere si tende a correggere il

problema durante I'infanzia con apparecchi specifici.



tendenza, quella del
surgery first (ininglese
“prima la chirurgia®).
Tale metodologia pre-
vede che I'intervento
sia effettuato senza
che prima il paziente
indossi  apparecchi.
La struttura della sua
bocca, tuttavia, viene
studiata tramite sofi-
sticati software tridi-
mensionali in grado
di prevedere con la
massima  precisione
& come la bocca si chiu-
dera dopo I'intervento,
cosi da progettare per
tempo un apparecchio da
indossare subito dopo». |
due interventi che si ese-
guono pit spesso hanno,
rispettivamente,  1’obiettivo
di correggere la posizione del
mascellare e della mandibola.
In entrambi i casi le ossa de-
vono essere spostate dalla loro
sede e riposizionate. «Per quel
che riguarda la mascella, I’0s-
so viene tagliato mediante una
particolare tecnica chiamata
*osteotomia tipo Le Fort I ¢
ricollocato in una nuova sede
programmata al computer sul-
la base di una TAC tridimen-
sionale. In questo modo
viene identificata
anche la posi-
ziongé In

| dalla cervicale ai difetti di postura. Come intervenire

SERVE CAPPAREGCHID

alla chirurgia soltanto dopo i 18 anni

cui ricollocare la mandibola,
che oggi viene spostata me-
diante un taglio detto “sagit-
tale bilaterale™». L'intervento,
indubbiamente ~ complesso,
oggi si effettua in maniera mi-
ninvasiva. «Contribuiscono al
comfort del paziente lo studio
preventivo, -tramite software
sofisticati, della sua situazio--
ne; 'uso di strumenti a ul-
trasuoni per intervenire sulle
ossa; il tipo di incisioni, che
si effettuano all’interno della
bocca e dunque non lasciano
cicatrici visibili», precisa il
dottor Marianetti.

«0gyi il recupero @
molto piil velocen

Anche il decorso post ope-
ratorio € pill leggero rispetto
al passato. L'intervento, che
un tempo richiedeva cinque
ore, oggi si porta a termine
in circa due. Nei giorni suc-
cessivi il paziente non deve
pill mantenere il viso fermo.
«Le ossa sono immobilizzate
tramite una placca e piccole
viti di titanio biocompatibili».
L'intervento si esegue in ane-
stesia generale, per cui va co-
mungque prevista una degenza
in ospedale di una o due notti.
«ll paziente pud mangiare la
sera dell’intervento: non prova
dolore, puo al massimo senti-
re il labbro un po’ addormen-
tato. Nelle due-tre settimane
seguenti si puo ritornare
a condurre la propria
vita, indossando par-
ticolari elastici che
consentono  una
riabilitazione
Neuromusco-
lare», con-
cludeMary:
netti.

Di Francesca Solari: vero@edizionivenott




