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ABSTRACT                

Il dente in inclusione è un elemento che rimane imprigionato completamente o in parte nell’osso e nella gengiva e non riesce ad 

erompere.

Questa condizione si verifica spesso e colpisce maggiormente denti del giudizio e canini superiori ma anche altri elementi che 

possono avere subito un trauma dentale.

Queste inclusioni vengono,spesso ,risolte introducendo un apparecchiatura ortodontica che ha la funzione di trazionare e 

riposizionare in arcata l’elemento incluso.

Per quanto riguarda la durata del trattamento per la risoluzione dell’inclusione, purtroppo, non è possibile definirla con sicurezza 

rispetto alle altre procedure ortodontiche : l’inclusione dentaria rimane la pratica con maggior incognita sulla durata del trattamento.

Il case report evidenzia una procedura di scappucciamento laser assistita seguita da fotobiomodulazione subito dopo  l’intervento, 

che ha permesso di avere un campo operatorio con ridotta emostasi e pertanto un’ottima adesione del bottone ortodontico a carico 

dei due elementi dentari inclusi da trazionare, permettendo di evidenziare una piccola superficie della corona stessa del dente.
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MATERIALI E METODI
- Laser ad Erbio (Yag Pluser) → opercolemia 

    → gengivectomia 

- Laser a diodo → coagulazione 

- Manipolo onda piana → fotobiostimolazione

Come apparecchiatura ortodontica :

- Allineatori invisalign per arcata sup. ed inf. per i primi 8 mesi per arrotondare e 

recuperare forma d’ arcata e creare più spazio per 21, 22, 23 e 13 (da valutare la 

futura disinclusione dopo aver recuperato gli elementi incisivi), trazionandoli con 

diversi elastici di diversa forza e dimensione. 

- Apparecchiatura ortodontica edgewise stardard + barra palatale per mantenere 

ancoraggio e gestire meglio la trazione (solamente sull’arcata sup. dal momento che 

l’arcata inferiore viene mantenuta semplicemente con un allineatore notturno)
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IL CASO

PREMESSA 

Paziente di 12 anni odontofobica  

La mamma riferisce che la bambina ha subito un trauma 

all’età di 5 anni riportando un inclusione dentaria del 21 e 

successivo 22.

Alcuni elementi decidui con carie multiple si è deciso di 

non curarli perché fra breve esfolieranno e la pz non 

riferisce dolore.
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IL CASO Dott.ssa Mariaelena Pisano

ANAMNESI GENERALE

Tutta negativa 

ANAMNESI DELLA PATOLOGIA

Mancanza di spazio e trauma dentario in epoca della dentatura decidua
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IL CASO
ANALISI STRUMENTALI

Si procede ad analizzare il caso ortodontico per preparare l’arcata e ottenere lo spazio corretto per accogliere i vari elementi 

dentari, prima di procedere allo scappucciamento dei due elementi anteriori :

Opt 

Teleradiografia laterolaterale del cranio  

Tac del mascellare superiore per valutare bene la posizione dei denti da scappucciare

Raccolta delle foto della bocca, dell’occlusione  e del viso 

CONDIZIONI PARTICOLARI

21 incluso con direzione d’eruzione palatale 

22 completamente disposto in orizzontale in posizione vestibolare 

13 e 23 non posizionati in asse di eruzione 

Arcata superiore contratta e 12 in cross

Morso profondo
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IL CASO
PRIMA
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IL CASO

Si esegue una valutazione con la CBCT per valutare l’esatta 

posizione di 21 e 22 e capire come procedere allo 

scappucciamento

PRIMA
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IL CASO
DURANTE

Si esegue:

* opercolemia su 22 con Er:Yag Pluser

*gengivectomia su 21 con Er: Yag Pluser

*coagulazione con Diodo
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IL CASO
DOPO

*coagulazione 

*incollaggio bottone ortodontico su 21 e 22

*punti riassorbibili

*PBM fotobiomodulazione con manipolo onda

 piana prima di congedare il pz 
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IL CASO Dott.ssa Mariaelena Pisano 

Inserire immagini e video, anche 
del confronto pre/post
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CONCLUSIONE

BREVE TESTIMONIANZA DEL PAZIENTE

La paziente riferisce ad una settimana di distanza di non aver assunto antidolorifici e antibiotici dopo 

l ‘intervento di scappucciamento.
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CONCLUSIONE                

Questo intervento mi è servito per constatare di quanto questo strumento possa consentire di operare 

In sedi anatomiche di difficile accessibilità favorendone una rapida guarigione.

Senza contare i suoi molteplici vantaggi come il dolore e/o complicanze post operatorie , assenza del decorso 

infiammatorio e riduzioni di infezioni ematomi e edemi.

Dott.ssa Mariaelena Pisano


	Diapositiva 1: Corso di Alta Formazione in LASER DENTISTRY 2023
	Diapositiva 2: ABSTRACT                 
	Diapositiva 3: MATERIALI E METODI 
	Diapositiva 4: IL CASO 
	Diapositiva 5:           IL CASO 
	Diapositiva 6: IL CASO 
	Diapositiva 7: IL CASO 
	Diapositiva 8: IL CASO
	Diapositiva 9: IL CASO 
	Diapositiva 10: IL CASO 
	Diapositiva 11: IL CASO 
	Diapositiva 12: CONCLUSIONE 
	Diapositiva 13: CONCLUSIONE                 

