
Dott. Henri Diederich, Med. Il dentista gestisce la sua clinica nel Granducato del Lussemburgo dal 1985.
Il dottor Diederich ha installato gli impianti pterigoidei e CF@O in placche in centinaia di pazienti,
documentando il suo lavoro per numerosi anni. È un'autorità leader nell'applicazione degli impianti
pterigoidei. Maggiori informazioni sul suo lavoro nei case report riportati di seguito.

Opzione di trattamento minimamente
invasiva nella mandibola atrofizzata
Casi clinici - settembre 2021
Gli impianti ROOTT M sono una nuova generazione di
impianti prodotti da TRATE (Svizzera). Gli impianti sono stati
sviluppati specificamente per diverse posizioni nella
mascella, hanno anche facilitato il carico immediato e
senza lembo.

Gli impianti monopezzo non hanno altri componenti
necessari tranne una vite di fissaggio per il fissaggio alla
protesi. La speciale filettatura compressiva produce
compressione quando viene inserita nell'osso spongioso,
creando uno strato di osso corticale intorno all'impianto
che consente il carico immediato con un'elevata stabilità
primaria. L'assenza di micro gap intrinseci aiuta a evitare la
perimplantite. LEGGI DI PIÙ

Riabilitazione della mascella atrofica
mediante impianti pterigoidei
Casi clinici - gennaio 2018
Il restauro di una mascella gravemente atrofica
rappresenta una sfida in odontoiatria. La scarsa qualità
ossea della mascella posteriore, unita all'altezza ossea
verticale limitata a causa della pneumatizzazione del seno e
della parodontite cronica, spesso lascia osso insufficiente
per l'ancoraggio dell'impianto [1,2].  LEGGI DI PIÙ

Un'opzione terapeutica alternativa
nella mascella atrofizzata senza rialzo
del seno e innesto osseo
Casi clinici - marzo 2020
Osso alveolare estremamente riassorbito con altezza (10
mm) e larghezza (6 mm) insufficienti per il posizionamento
di impianti convenzionali, lo spazio insufficiente tra denti
edentuli adiacenti per l'uso di impianti convenzionali o la
presenza di fasci neurovascolari che possono rendere
impossibile il posizionamento dell'impianto sono solo da
menzionare pochi di questi motivi.   LEGGI DI PIÙ

https://www.medicalandresearch.com/journals/view_article/754
https://www.corticallyfixed.com/wp-content/uploads/2022/04/MADOHC.MS_.ID_.000103-1.pdf
https://www.corticallyfixed.com/wp-content/uploads/2022/05/An_alternative_treatment_option_in_the_atrophied_m.pdf


Opzioni di trattamento minime con
Impianti monoblocco
Casi clinici - marzo 2020
L'impianto One Piece è anche chiamato impianto monoblocco. Un

impianto monoblocco è un insieme di impianti dentali

comprendente un

corpo dell'impianto e una parte formante uno stelo del perno, i

diversi

impianti possono avere angoli diversi tra l'asse del corpo

dell'impianto e l'asse dello stelo del perno, i corpi dell'impianto

sono progettati per essere ϐfissati nella mandibola o osso

mascellare. Può avere un moncone incorporato come visto

nell'impianto compressivo di ROOTT (TRATE) o il moncone può

essere avvitato all'impianto come visto nel multi-unit compressivo

di ROOTT (TRATE) o nell'impianto Tissue Level di STRAUMANN.

Uno dei principali cambiamenti riscontrati nell'impianto

monoblocco di

ROOTT è lo speciale design del collo che consente l'angolazione

dell'impianto per correggere l'asse dell'impianto quando

necessario. Questo

è considerato un cambiamento importante perché corregge il

principale

svantaggio dell'impianto monopezzo.   LEGGI DI PIÙ

Opzioni di trattamento implantare in un
osso compromesso mediante protesi
fissata da viti e cemento

Casi clinici - marzo 2022
La ritenzione del cemento è spesso considerata il metodo più

efficace in quanto riduce lo stress nel restauro e nell'osso,

l'applicazione eccessiva di cemento che porta alla perdita ossea e

la malattia perimplantare sono i problemi principali. Anche

l'insoddisfazione del paziente dovuta al ripetuto allentamento della

protesi causato dal distacco è un problema importante nei restauri

ritenuti solo con cemento.

I restauri avvitati consentono una più facile rimozione e accesso

per la manutenzione, tuttavia, ottenere un adattamento passivo è

significativamente più difficile da ottenere con un restauro avvitato

a causa dello stress introdotto nel restauro attraverso il serraggio

delle viti.

I doppi restauri ritenuti (vale a dire restauri avvitati e cementati)

combinano i vantaggi dei restauri avvitati e cementati. Un sottile

strato di cemento riduce lo stress nel restauro e compensa anche

eventuali piccole discrepanze nell'adattamento. Ulteriori restauri

cementati riducono lo stress e la probabilità di fallimento

implantare correlato allo stress o perimplantite. L'uso del cemento

provvisorio facilita la rimozione del restauro. 

LEGGI DI PIÙ
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Riabilitazione di una mandibola atrofizzata

Il piano di trattamento della MH per questa paziente di 63 anni:

1. Impianti compressivi monopezzo nella parte anteriore e 2 placche ibride nelle regioni retromolari.

2. Caricare con un ponte in metallo ceramica dopo l'intervento 10 giorni dopo.

Riabilitazione della mascella sinistra

Paziente maschio di 63 anni - non voleva un rialzo del seno mascellare.

1. Un impianto pterigoideo, una placca ibrida e due impianti compressivi.

2. Caricare gli impianti dopo 10 giorni con un ponte in metallo ceramica.

Riabilitazione parziale della mascella e della mandibola

Paziente di 63 anni che desidera sostituire i denti mancanti sia nella mandibola che nella mascella.

1. Nella mascella: impianti pterigoidei, due placche ibride e quattro impianti compressivi.

2. Nella mandibola: due placche ibride e quattro impianti compressivi.

3. Caricare la mascella e la mandibola con ponti in metallo-ceramica dopo 10 giorni.

Nuova riabilitazione totale della mascella e della mandibola

Paziente maschio di 68 anni che indossa vecchi ponti con radici rotte.

1. Nella mascella: estrazione e impianto di impianti pterigoidei, due placche ibride e cinque impianti compressivi monopezzo

2. Nella mandibola: estrazione e tredici impianti monoblocco.

3. Caricare dopo 10 giorni nella mascella e nella mandibola con ponti in ceramica metallica.
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Riabilitazione totale della bocca

Paziente maschio di 54 anni.

1. Nella mascella: estrazione, impianto, impianti pterigoidei, due placche ibride e cinque impianti compressivi.

2. Nella mandibola: estrazione, impianto di dodici impianti compressivi monoblocco.

3. Caricare due ponti in metallo ceramica dopo 10 giorni.

Atrofia nella parte anteriore della mascella

Paziente signora di 68 anni portava una protesi parziale nella parte anteriore fissata su impianti. La signora non voleva un innesto. Il

trattamento consiste in:

1. Un impianto pterigoideo, tre placche ibride, un impianto compressivo.

2. Caricare un ponte in metallo-ceramica 10 giorni dopo.

Atrofia nella mascella destra

La signora di 63 anni voleva un'alternativa al rialzo del seno mascellare.

1. Un impianto pterigoideo, una placca ibrida e cinque impianti compressivi.

2. Dieci giorni dopo riceve un nuovo ponte in metallo-ceramica.

Atrofia nella mascella

54 anni voleva denti fissi nella mascella.

1. Impianti pterigoidei, quattro placche ibride.

2. Stabilizzare un ponte in metallo acrilico dopo 10 giorni. L'intera costruzione è avvitata.
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