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ESAMI DI STATO PER L’ABILITAZIONE ALL’ESERCIZIO DELLA 
PROFESSIONE DI ODONTOIATRA - SESSIONE 2013 

 
 
A ciascun candidato viene consegnato un caso clinico di cui dovrà formulare per iscritto il 
giudizio diagnostico, prognostico e terapeutico e dovrà esporre quelle ricerche di laboratorio 
ed esami sussidiari che siano eventualmente da effettuare per trarne deduzioni utili alla 
diagnosi del caso, nel tempo massimo di 45 minuti. 
 
A ciascun candidato viene consegnata una radiografia con problemi di chirurgia 
odontostomatologica da risolvere. Il candidato, leggendola radiografia, deve scrivere: 
 

 la descrizione di ciò che vede nella radiografia; 

 l’inquadramento del problema diagnostico; 

 l’eventuale tipo di terapia medica e/o chirurgica. 
  
 
TRACCIA CASO CLINICO OGGETTO DELLA RELAZIONE: CHIUSURA CONSERVATIVA 

DI UN DIASTEMA INFERIORE 
 
SVOLGIMENTO - Paziente di 27 anni, sesso femminile, presenta un diastema inferiore. Si è 
proceduto allo studio del caso valutando gli spazi sui modelli e considerando il rifiuto della 
paziente a qualsiasi terapia ortodontica convenzionale, si è deciso di intervenire con un 
approccio conservativo, minimamente invasivo allo scopo di chiudere il diastema e ripristinare 
una corretta guida dentale ed estetica con un ponte adesivo inferiore. Il paziente si presenta 
alla nostra osservazione per una riabilitazione protesica complessa, inoltre nel piano 
terapeutico è previsto la chiusura del diastema (spazio tra due denti) tra gli incisivi centrali 
inferiori. Il Diastema è lo spazio tra due elementi dentari.  
Se le condizioni lo permettono questo spazio può essere chiuso con metodiche conservative, 
cioè senza applicare manufatti protesici o ortodontici. 
Si usa una metodica conservativa che non prevede neanche la più superficiale preparazione 
dentaria attraverso strumenti rotanti. Nella fase di studio vengono prese le impronte delle 
arcate del paziente, dalle quali si ottengono dei modelli in gesso. Viene anche fatto uno studio 
sul colore degli elementi da ricostruire. Sul modello in gesso viene realizzata la modellazione 
in cera degli elementi conferendogli sin da subito la forme definitiva che dovranno avere alla 
fine della ricostruzione in resina composita.  
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Sul modello in gesso e corretto in cera viene realizzata una mascherina in silicone, che non 
sarà altro che il negativo della nostra modellazione. Questa maschera di silicone posizionata in 
bocca al paziente ci permetterà di riprodurre fedelmente la modellazione in cera direttamente a 
ridosso dei denti del paziente, utilizzando come già detto le resine composite di opportuno 
colore. 
 
 
 
La terapia consigliata prevede: 
 

 bite superiore piatto da portare sempre 

 allineamento dell'arcata inferiore con lingualizazione del 36, estrazione ottavi inferiori, 
intrusione front. infer., completata arcata inferiore 

 ricostruzione occlusale del 26, anc. mx post. superiore, intrusione e retrazione frontali 
superiori, frenulectomia superiore, coronoplastica dei 12-22 

 contenzione con ferula metallica da portare per tutta la vita. 
 
 
RADIOGRAFIA DIASTEMA INFERIORE: 
 

 


