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News
dal mondo

e | servizi odontoiatrici degli Stati Uniti colpiti dai prezzi inflazionati

e |'American Dental Association sostiene il disegno di legge
Medicaid che estenderebbe 'assistenza dentale a milioni di
persone

¢ | a Thailandia vuole diventare un hub del turismo dentale
o || NHS pubblica statistiche preoccupanti per I'Inghilterra

e | e tanto attese riforme del SSN promettono un migliore accesso
alle cure dentistiche
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Aiutare i pazienti
a dire si!

Dott.ssa Kiibel Ozkut

Gli ultimi due anni sono stati sicu-
ramente difficili e molti di noi sono
comprensibilmente preoccupati per
tutto cio che comportera per il fu-
turo delle nostre attivita. Lulteriore
debolezza dei sistemi che stavano
gia lottando prima della pandemia
di Covid-19 é diventata ancora pil
amplificata e questo non ci sta certo
ajutando a riconquistare il numero

—a
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dei nostri pazienti.
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53" SIDO International
Congress — 8th MOIP

Intervista a Mauro Cozzani,
Presidente SIDO, sui temi e le novita
del Congresso Internazionale della
Societa Italiana di Ortodonzia.

La Suprema Corte
riconosce 'autonomia della
professione odontoiatrica

Con la sentenza n. 29662, la Suprema
Corte stabilisce I'imprescindibile
dell’iscrizione all'albo professionale degli
odontoiatri per praticare la professione.

Avv. Roberto Longhin

Non puo fare il dentista il medico
chirurgo privo dell’iscrizione all’al-
bo degli odontoiatri neppure se sia
in possesso della specializzazione in

visit btk.dental

odontostomatologia e di esperienza
pluriennale nella materia.
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La protfessione odontoiatrica e i progetti
futuri della CAO

L'intervista al Dott. Raffaele landolo

Al 4° Congresso Internazionale: “Innovazioni tecnologiche e protocol-

li sperimentali in parodontologia, chirurgia orale e ortognatodonzia”

organizzato presso l'Universita degli Studi Aldo Moro di Bari dal Prof.

Francesco Inchingolo, abbiamo avuto il piacere di incontrare il dott. Raf-

faele Iandolo, presidente nazionale Commissione Albo Odontoiatri.

Dott. landolo, affrontiamo un
tema insolito come quello della
linguistica: ci puo spiegare

la differenza tra i termini
“odontoiatra” e “dentista”?

Ancora si discute sul fatto che “odon-
toiatra” significhi “medico dei denti”.
Questo presuppone un’ignoranza di
tipo etimologico ma anche dal punto
di vista della cultura scientifica per-
ché non c’é discussione sul fatto che
l'odontoiatria sia, dal punto di vista
scientifico, una branca della medi-
cina con tutti gli annessi e connessi,
quindi le questioni legate all’acces-
so ai servizi del Sistema Sanitario
Nazionale, al conseguimento della
doppia laurea, all'impossibilita ad
oggi di iscriversi contemporanea-

mente all'albo dei medici chirurghi
e all'albo degli odontoiatri. Di questi
aspetti e di altri abbiamo parlato a
questo congresso affrontando anche
le criticita da sottoporre al prossimo
governo, in particolare in riferimento
alla costituzione di societa in campo
odontoiatrico, alla regolamentazio-
ne della questione del terzo pagante
e dei convenzionamenti e alla crisi
per la quale sono da richiedere in-
centivi per poter condurre in porto
nel corso della prossima legislatura
l'obiettivo di favorire l'accesso dei
pazienti agli studi odontoiatrici e di
miglioramento dei servizi di cura of*
fertidal Servizio Sanitario Nazionale.

Per quanto l'odontoiatria
italiana sia quasi
completamente privata
vedremo cosa lo Stato sara in
grado di fare. Come pensate di
gestire il passaggio dalle Srl alle
StP (Societa tra Professionisti)?
C’é gia un progetto?

[ gia in essere una proposta che ab-
biamo presentato sotto forma di
emendamento ad una legge dello
Stato che prevede un periodo tran-

sitorio di adattamento di circa due
anni nel passaggio da Srl a StP-Srl.
Dal punto di vista degli adempimen-
ti questi sono veloci e lasciano intat-
te le conveniente nella costituzione di
una srl. L'importante é che i due terzi
della societa sia costituita da profes-
sionisti sia in ordine alle teste che in
ordine al capitale.

Patrizia Biancucci

La Suprema Corte riconosce 'autonomia
della professione odontoiatrica

Con la sentenza n. 29662, la Suprema Corte stabilisce I'imprescindibile dell’iscrizione

all'albo professionale degli odontoiatri per praticare la professione.
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Lo ha affermato la VI sezione penale
della Corte di Cassazione che ha an-
nullato la sentenza di assoluzione
dal reato di esercizio abusivo della
professione, pronunciata a carico
di un medico chirurgo fermamente
convinto che la sua iscrizione all’al-
bo medici, antecedente alla legge
409/85 istitutiva della professione
odontoiatrica, fosse piu che suffi-
ciente per continuare a svolgere la
professione di dentista.

Rinviato a giudizio, il medico
veniva assolto dal Tribunale per
inoffensivita della condotta, rite-
nuta sottoposta al controllo del me-
desimo ordine. Con la sentenza n.

29662, depositata il 25 luglio 2022,
la Suprema Corte ha annullato I'as-
soluzione, enunciando il principio
di diritto secondo cui l'iscrizione
all’albo professionale degli odonto-
iatri & condizione imprescindibile
per l'esercizio della professione di
dentista, avendo la legge comuni-
taria n. 14/2003 abrogato le dispo-
sizioni della L. 409/85 che consen-
tivano l'accesso alla professione di
odontoiatra anche ai laureati in me-
dicina e chirurgia muniti di specia-
lizzazione in ambito odontoiatrico
annotata nell’albo.
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La sentenza merita di essere se-
gnalata perché riconosce l'autono-
mia della professione odontoiatrica
e riconosce altresi il suo pieno auto-
governo da parte della competente
Commissione Albo odontoiatri, ri-
percorrendo l’evoluzione norma-
tiva durata 20 anni prima del suo
definitivo assestamento.

In Italia l'odontoiatria fino al
1985 era una branca della medici-
na. Il percorso di sua affrancazione
dalla professione medica & iniziato
nel 1980 con il DPR n. 135 istitutivo
della laurea in odontoiatria e pro-
tesi dentale, mentre la professione
autonoma e stata avviata dalla legge
409/85 che ha recepito le direttive
78/686/CEE e 78/687/CEE sul coordi-
namento delle disposizioni legisla-
tive e regolamentari per l'esercizio
della professione odontoiatrica. La
Suprema Corte non manca di evi-
denziare come la legge 409 abbia
istituito uno specifico albo profes-
sionale al quale originariamente era
consentita l'iscrizione anche con la
laurea in medicina, l’abilitazione a
questa professione e il possesso di
un diploma di specializzazione in
campo odontoiatrico. La legge sal-
vaguardava altresi i diritti acquisi-
ti, consentendo agli iscritti all’albo
medici di continuare a svolgere
l'attivita odontoiatrica previa an-
notazione nell’albo del possesso di
diploma di specializzazione. La Cor-
te di Giustizia europea ha pero con-
dannato I'Italia per violazione delle
direttive con plurime sentenze, di-
chiarando che un secondo sistema
di formazione, diverso dalla laurea
in odontoiatria, non era conforme
alle direttive. Ne € quindi seguita la
legge comunitaria n. 14/2003 che ha
abrogato tutte queste disposizioni,
ponendo fine all’accesso alla profes-
sione odontoiatrica anche ailaureati
in medicina e chirurgia e garanten-
do liscrizione all’albo odontoia-
tri per tutti i medici con il regime
dell'annotazione. Con parere 2995
del 2004 il Consiglio di Stato ha poi
chiarito che I'iscrizione all’albo me-
dici non consente l'esercizio della
professione odontoiatrica, possibile
soltanto con l'iscrizione nello spe-
cifico albo degli odontoiatri la cui
mancanza integra il reato di eserci-
zio abusivo della professione, ed in-
compatibile con l'iscrizione ad altri
albi professionali. Alla ricostruzione
storica del percorso di affrancazio-
ne della professione odontoiatrica
gli Ermellini fanno seguire alcune
rilevantissime considerazioni sulla
piena autonomia della professione
e dell’organo di suo governo, confu-
tando l'argomentare del ricorrente
sulla mancata costituzione di un
nuovo ordine professionale. Il fat-
to che un unico ordine tenga tanto
I'albo medici quanto l'albo degli
odontoiatri non puo portare a nega-
re l'effettiva rilevanza di due sepa-
rati albi professionali, né consente
di avere una visione riduttiva delle
competenze dell’ordine, ripartite in
due diverse commissioni che la leg-
ge 3/2018 ha riorganizzato preposte
a gestire ciascuna gli affari e il go-
verno della specifica professione. La
sentenza n. 29662 conferma quindi

la linea interpretativa della sen-
tenza n. 7932/2019 del Consiglio di
Stato, riconoscendo alla professione
odontoiatrica la piena autonomia
e alla Commissione Odontoiatri e
al suo Presidente un potere di rap-
presentanza autonoma rispetto a
quello dei medici. Lautonomia non
puo pero dirsi ancora pienamente
compiuta perché manca ancora un
ultimo elemento: la costituzione
dell'ordine autonomo, I'ordine degli
odontoiatri.

Avv. Roberto Longhin
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Daniele Cardaropoli: vent'anni nel consiglio
provinciale ANDI e oggi Presidente ANDI Torino

Il curriculum professionale del prof. Daniele Cardaropoli € certamente di prim'ordine, a partire dalla laurea con
lode in Odontoiatria fino ai molteplici perfezionamenti in giro per il mondo, premi per lavori scientifici e rico-
noscimenti da parte della comunita odontoiatrica internazionale. Basta dire che & universalmente riconosciuto
come un esperto di Parodontologia, e non solo.

Ma in questa occasione ¢ d'obbligo ripercorrere la sua storia sindacale al fianco di AND], iniziata una ventina
diannifa conl’ingresso nel Consiglio provinciale ANDI Torino, passando attraverso ruoli di Tesoriere, Segretario,
Vicepresidente fino alla recente elezione a Presidente ANDI Torino. Con l'obiettivo primario di riconquistare 1'ap-

peal nei confronti dei colleghi piti giovani, Cardaropoli ha voluto inserire nella nuova squadra 3 giovani, cercando
direalizzare quel ricambio generazionale necessario a proiettare nel futuro un'associazione di categoria che vede
andare in pensione i senior, soci storici del sindacato.

Virginio Bobba rimane come vice presidente, Francesco Tabasso Segretario sindacale, Gabriele Falliti Segre-
tario culturale, Stefano Braida Tesoriere, e Bianca Carpinteri Segretario. Cardaropoli ritiene fondamentale ri-
mettere al centro la professionalita: questo significa contrastare una certa pubblicita aggressiva, svilente e non
rispettosa della deontologia, oggi molto diffusa sul web e sui social. Ma significa anche curare bene un paziente
mettendo al centro la prestazione professionale odontoiatrica, bypassando quei messaggi fuorvianti, che vanno

nella direzione opposta.

Prof. Cardaropoli, ANDI Torino
é stata brillantemente guidata
dal dott. Virginio Bobba per
due mandati. Lei come neo
presidente pensa ad una linea
di continuita? Ha idee nuove da
portare avanti a vantaggio dei
soci rispetto al passato?

La presidenza di Virginio Bobba ha
segnato un momento molto impor-
tante per la nostra Associazione,
con un impegno molto profondo dal
punto di vista sindacale e culturale,
creando un costante punto di riferi-
mento per i nostri soci. Ma chiara-
mente non possiamo dimenticare il
grande lavoro che é stato fatto du-
rante i due anni di pandemia, ed in
particolar modo del primo lockdown
nella primavera del 2020. Ho avuto
il piacere e l'onore di essere al flanco
di Virginio, come suo vicepresidente,
ammirandone la costante dedizione
e l'incessante impegno. E naturale
che durante il mio mandato ci sara

una linea di continuita con il passa-
to, ma sempre cercando di guardare
avanti per il bene futuro della nostra
professione.

La sua presenza nel consiglio
provinciale ANDI Torino copre
un ventennio. Quali sono state
le conquiste piu significative
del sindacato?

Sicuramente in questi anni ci sono
stati molti cambiamenti, come l'au-
mento della burocratizzazione della
nostra professione. ANDI e sempre
rimasta vicino ai soci cercando di ra-
zionalizzare le incombenze richieste
dal legislatore. Piu che di conquiste
potremmo parlare di riconoscimento
del ruolo sociale del medico odonto-
iatra. L'immagine del classico den-
tista si é giustamente modificata, il
riconoscimento del ruolo fondamen-
tale che ricopriamo nella preven-
zione e nella terapia delle malattie
della bocca e ormai ampiamente ri-
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conosciuto. Ecco, forse questa e stata
la conquista pitu importante, quindi
non strettamente sindacale ma una
conquista di pit ampio respiro: la
legittimazione dell'importanza del
nostro ruolo per il mantenimento
della salute, non solo orale, dei nostri
pazienti. E finalmente anche ['Or-
ganizzazione Mondiale della Sanita
ha riconosciuto la salute orale come
parte integrante del benessere della
persona.

Prof. Cardaropoli, quali

sono le criticita della sezione
torinese e quale il fiore
all’occhiello?

A livello locale stiamo vivendo una
fase di passaggio, dove un certo nu-
mero di soci é andato in pensione
anticipatamente anche a causa della
situazione collegata alla pandemia
da Coronavirus. Contestualmente
c’e una certa difficolta a far capi-
re ai giovani colleghi neolaureati il
ruolo e I'importanza di ANDI. Ecco,
uno dei punti fondamentali del mio
mandato sara quello di cercare un
avvicinamento con i soci piu giovani.
1l fiore all'occhiello di ANDI Torino é
probabilmente rappresentato dall’a-
nima “culturale” della nostra sezione,
potendo contare su un considerevole
numero di soci attivi delle societa
scientifiche di riferimento a livello
nazionale. Torino ormai rappresenta
un riferimento culturale di primissi-
mo piano, e di questo vado fiero.

Lo scorso 3 maggio 2022 &

stato pubblicato nella Gazzetta
Ufficiale n.102 il nuovo

Decreto del Presidente del
Consiglio dei Ministri, che ha
reso pienamente operativo
I'accordo Stato-Regioni del

7 ottobre 2021, riguardante
I'individuazione del profilo
professionale dell’assistente

di studio odontoiatrico (ASO)
quale operatore di interesse
sanitario. Cosa significa per i
dentisti? Cambia qualcosa?
Sicuramente ha un significato per le
nostre Assistenti di studio che vedo-
no riconosciuta la loro figura lavora-

tiva in maniera strutturata, con un
profilo ben definitivo dopo aver se-
guito un percorso formativo. Si trat-
ta di un grande cambiamento per il
dentista, abituato a formare il per-
sonale all’interno del proprio studio.
Ma, al di la di alcune criticita sicura-
mente presenti nella nuova normati-
va, affrancarsi dal vecchio concetto
della “signorina” puo essere positivo,
anche se poi deve essere verificato il
livello di preparazione fornito dalle
scuole convenzionate.

ANDI nazionale vanta 27mila
soci. Ritiene che sia merito
della politica sindacale o
piuttosto del proporzionale
aumento dei dentisti che in
Italia sono circa 62mila?

Penso che sia soprattutto merito
della politica sindacale degli ultimi
anni, del grande lavoro svolto dal
nostro presidente nazionale Carlo
Ghirlanda e dal suo esecutivo. Latti-
vita di ANDI oggi é realmente a 360
gradi, copre completamente tutte le
esigenze dei soci, da quelle stretta-
mente sindacali, a quelle di gestione
dello studio e di aggiornamento cul-
turale. Questi numeri sono il giusto
riconoscimento ai dirigenti ANDI e al
loro impegno quotidiano.

Prof. Cardaropoli, alcuni
iscritti al’ANDI fanno la
fatidica domanda “Cosa mi da
I’Andi?”. Lei cosa risponde?

Vorrei rispondere a questa doman-

da citando Kennedy: “Non chiederti
cosa puo fare ANDI per te, ma chiedi-
ti cosa puoi fare tu per ANDI". ANDI
siamo noi. La nostra associazione
e costituita da ogni singolo collega
che decide di diventarne socio, e solo
contribuendo insieme al bene della
nostra professione potremo vincere
le difficolta che incontreremo sulla
nostra strada.

Come pensa di organizzarsi per
essere un buon presidente di
una delle sezioni provinciali piu
importanti, considerando che si
occupa di clinic, ricerc, didattica
ed é anche relatore a congressi
internazionali? Dormira la
notte?

Ho accolto I'invito a candidarmi alla
presidenza perché fondamental-
mente amo la mia professione, amo
il nostro lavoro. Sono riuscito a coin-
volgere in questo progetto un ese-
cutivo giovane, brillante e pieno di
energia che mi da un notevole aiuto
e una grande forza. Ma sicuramen-
te non posso non citare mia moglie,
collega e ovviamente socia ANDI
Torino, che mi ha appoggiato anche
in questa avventura e che mi aiuta
quotidianamente a far quadrare la-
voro e famiglia.

Patrizia Biancucci
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I servizi

odontoiatrici
degli Stati Uniti
colpiti dai prezzi
inflazionati

CHICAGO, USA: 1l Bureau of Labor
Statistics inizid a monitorare I'in-
dice dei prezzi al consumo nel 1995.
Adesso, piu di due decenni dopo,
l'agenzia governativa ha registrato
il maggior cambiamento mensile
dei servizi odontoiatrici nella sua
storia. Secondo i dati, i servizi den-
tali sono aumentati dell'1,9% a giu-
gno - come risultato della crescente
inflazione nel Paese.

I prezzi di benzina, cibo, auto-
mobili, cure mediche e abbiglia-
mento sono alle stelle negli Stati
Uniti. Secondo l'indice dei prezzi
al consumo, che misura la varia-
zione media dei prezzi di beni e
servizi pagati dai consumatori,
i prezzi sono aumentati del 9,1%

a giugno rispetto all'anno prece-
dente, il piu grande aumento in 12
mesi dal 1981. In aggiunta, i prezzi
dei servizi medici sono aumentati
dello 0,7% a giugno.

«Otto dentisti su dieci riporta-
no di aver attuato aumenti di sti-
pendio ai loro igienisti dentali e
assistenti dentali durante I'anno
passato, il che riflette un mercato
del lavoro competitivo in molti
settori, tra cui la sanita» come di-
chiarato in un comunicato stampa
dal Dottor Cesar R. Sabates, Presi-
dente dell’American Dental Asso-
ciation (ADA). Inoltre ha aggiunto
«Questo é uno dei tanti fattori che
determinano l'inflazione nel set-
tore delle cure dentistiche».

Dentisti preoccupati per
I’economia del Paese

All'inizio di quest’anno, '’ADA He-
alth Policy Institute ha pubblicato
i risultati dei sondaggi che hanno
indagato sulle prospettive econo-
miche dei dentisti e sui problemi
piu impegnativi che devono af-
frontare gli studi odontoiatrici.
I risultati hanno mostrato che il
35% dei dentisti erano preoccu-
pati da inflazione e aumento dei
costi, oltre che dalle persistenti

sfide riguardanti lo staff, dovute al
Covid-19. Un altro sondaggio, pub-
blicato nel novembre 2021, aveva
evidenziato l'aumento dei prezzi
dei dispositivi di protezione indi-
viduale. Secondo i dentisti inter-
vistati, il prezzo delle mascherine
chirurgiche era almeno raddop-
piato dall’inizio della pandemia,
mentre il prezzo dei guanti era al-
meno triplicato.

«Leconomia degli Stati Uniti
e colpita da una doppia ondata di

© eamesBot/Shutterstock

prolungate criticita legate alla ca-
tena di approvvigionamento e da
un mercato del lavoro estrema-
mente serrato. Lodontoiatria ne e
coinvolta, cosi come il settore sani-
tario in generale», ha commentato
il dottor Marko Vujicic, chief eco-
nomist e vicepresidente dell’ADA
Health Policy Institute.

Iveta Ramonaite
Dental Tribune International
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CHICAGO, USA: L'American Dental Association (ADA) ha esor-
tato i legislatori americani ad estendere la copertura dentale a
milioni di adulti a basso reddito attraverso un’espansione del
programma di assicurazione sanitaria Medicaid. L'associazio-
ne guida un gruppo di stakeholders che sostiene il Medicaid
Dental Benefit Act e afferma che la pandemia ha evidenziato le
inadeguatezze che esistono nella fornitura di assistenza sani-
taria orale negli Stati Uniti.

L'ADA e piu di una dozzina di altri stakeholders hanno scrit-
to ai leader del Senato degli Stati Uniti e alla Camera dei Rap-
presentanti degli Stati Uniti il 7 luglio, esortandoli a sostenere
il Medicaid Dental Benefit Act (H.R.4439) e il Medicaid Dental
Benefit Act del 2021 (S.3166). Se approvata, la legislazione rende-
rebbe obbligatorio, per i programmi statali Medicaid, coprire i
servizi di salute orale degli adulti e aumenterebbe la quantita
di finanziamenti federali che ricevono gli Stati.

Ifirmataridichiarano che la pandemia SARS-CoV-2 ha “pun-
tato unriflettore sulle inadeguatezze nella rete dei programmi
di sicurezza sociale, specialmente nella sanita orale”. Afferma-
no inoltre che la mancanza di accesso alle prestazioni di cura
dentale ¢ peggiorata come risultato della pandemia, a causa di
un aumento delle iscrizioni Medicaid e dei milioni di appunta-
menti dentali saltati.

Secondo l'attuale legislazione Medicaid, gli Stati devono for-
nire prestazioni dentali ai bambini, ma non ci sono i requisiti
minimi per la copertura di cure odontoiatriche agli adulti. Se-
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condo I'’ADA Health Policy Institute (HPI), nel 2021 c’erano tre
stati (Alabama, Maryland e Tennessee) che non fornivano al-
cuna copertura per l'assistenza dentale per adulti e nove stati
(Arizona, Florida, Georgia, Maine, Mississippi, Nevada, Oklaho-
ma, Texas e Utah) che forniva solo cure di emergenza. La coper-
tura era limitata in 16 stati ed estesa in 21.

Unanalisi del 2021 di HPI ha

mostrato che pagare le cure

dentali per gli adulti a basso
reddito era un buon investimento.

«Questa mancanza di copertura statale ¢ particolarmente
problematica perché i milioni di adulti che si affidano a Me-
dicaid hanno meno probabilita di accedere alle cure dentali
(inclusi i servizi di prevenzione base), affrontano le maggiori
barriere di costo per le cure dentali, e sono piu soggetti delle
loro controparti ad alto reddito a sperimentare dolore ai denti,
riscontrare una labile salute orale e di conseguenza ritenere le
proprie vite meno soddisfacenti» come dichiarato nella lettera.

" I’American Dental
Association sostiene il
disegno di legge Medicaid
che estenderebbe l'assistenza
dentale a milioni di persone

Traifirmatari troviamo I'’Academy of General Dentistry, I'A-
merican Association of Endodontists, la Hispanic Dental Asso-
ciation e la Diverse Dental Society.

Un’analisi del 2021 di HPI ha mostrato che pagare le cure
dentali per gli adulti a basso reddito era un buon investimento.
Harilevato che il costo netto nel fornire una copertura dentale
estesa agli adulti in tutti i 28 programmi Medicaid degli stati
sarebbe di 836 milioni di dollari (824 milioni di euro) all'anno,
0 4,64 dollari USA al mese per iscritto al programma. Se ne de-
duce una stima di 1,1 miliardi di dollari I’anno in costi per le
cure dentali e 273,0 milioni di dollari in risparmi annuali per
le cure mediche.

HPI spiega gli ulteriori vantaggi che si potrebbero generarsi
dall’estensiva copertura dentale nazionale: «Poiché la coper-
tura sanitaria orale di Medicaid apre la porta a cure regolari
in ambienti piu appropriati e convenienti, meno persone si ri-
volgerebbero ai pronto soccorso per alleviare il dolore dentale.
Questo cambiamento potrebbe far risparmiare al nostro siste-
ma sanitario 2,7 miliardi di dollari all’anno. Inoltre, la cattiva
salute orale crea barriere sociali ed economiche che escludono
molti adulti a basso reddito da progressi economici. Eliminare
queste barriere genererebbe ulteriori risparmi e consentirebbe
alle persone di ambire a migliori posti di lavoro e carriere».

Jeremy Booth
Dental Tribune International
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l.a Thailandia vuole diventare
un hub del turismo dentale

BANGKOK, Thailandia: II Regno di
Thailandia vuole stimolare la pro-
pria economia diventando un hub
internazionale per le cure mediche
e odontoiatriche. Un programma
pilota sara lanciato nella provincia
di Phuket entro la fine dell’'anno e
le cliniche dentali interessate a far
parte del programma sono state in-
coraggiate a presentare domanda.

II primo ministro generale
Prayut Chan-o-cha a Giugno ha dato
l'ordine al paese di generare piu en-
trate promuovendosi come una del-
le principali destinazioni per coloro
che cercano cure odontoiatriche e
altre procedure mediche. Famosa
per le sue spiagge sabbiose e il clima
tropicale, la Thailandia attira gia pa-
zienti odontoiatrici da altri Paesi, in
particolare quelli dell’Asia Pacifica,
ma e in ritardo rispetto alle princi-
pali destinazioni del turismo denta-
le come Croazia, Ungheria, Messico
e Turchia.

In una dichiarazione rilascia-
ta dal governo reale thailandese,
il portavoce Thanakorn Wangbo-
onkongchana ha spiegato che il
piano era quello di attirare turisti
stranieri con i servizi odontoiatrici
ad alto potenziale del Paese al fine
di stimolare 'economia, creare oc-
cupazione e dare impulso alle indu-
strie correlate.

Il programma prevede la promo-
zione di prestazioni di odontoiatria
estetica e l'introduzione di una poli-
tica a prezzo unico, in base alla qua-
leiresidenti thailandesie i visitatori
stranieri pagheranno le stesse tarif-
fe per le prestazioni odontoiatriche.
E in corso lo sviluppo di una banca
dati centrale, nonché di sistemi per
funzioni qualil’elaborazione dei pa-
gamenti, la risoluzione delle contro-
versie e il rendiconto dettagliato.

Le cliniche dentali interessate
a essere coinvolte nel programma
sono state invitate a presentare do-
manda durante il terzo e il quarto
trimestre di quest’anno.

Il turismo internazionale rap-
presenta una quota importante
dell’economia thailandese e la pan-
demia di Covid-19 ha fatto scendere
il numero di visitatori stranieri a
427.869 nel 2021 dai 40 milioni del
2019. A Giugno, il governo thailan-
dese ha depenalizzato l'uso e la pro-
duzione di cannabis e ha legalizzato
il suo uso per scopi medicinali con
una mossa a sorpresa che dovrebbe
rendere il paese del sud-est asiatico
ancora piu attraente per i visitatori
stranieri.

Dental Tribune International
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Il governo thailandese lancera un programma pilota entro la fine dell’anno con

I'obiettivo di attrarre un maggior numero di turisti odontoiatrici e diventare un

hub internazionale per le procedure odontoiatriche cosmetiche.
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I1 NHS pubblica
statistiche preoccupanti
per I'Inghilterra

LONDRA, UK: nel tardo mese di
Agosto, il Servizio Sanitario Na-
zionale (NHS) ha rilasciato le stati-
stiche annuali del settore dentale
in Inghilterra. Il report fornisce
informazioni sull'attivita dentale
del NHS nel Paese per il periodo di
12 mesi conclusosi a marzo 2022 e
include i dati sul numero di pazien-
ti visitati dai dentisti NHS fino alla
fine di giugno 2022.

Al fine di limitare l'aumento
dei contagi di SARS-CoV-2, gli studi
dentistici in Inghilterra sono stati
intimati di chiudere dal 25 marzo
2020, occupandosi solo delle emer-
genze, fino a quando il governo ha
annunciato una lenta riapertura
del settore a partire dall’8 giugno
2020.

Stando al report, solo 16.4 mi-
lioni di adulti (34%) sono ricorsi a
cure dentarie NHS nei 24 mesi pre-
cedenti al 31 marzo 2022. In modo

analogo, il numero di bambini vi-
sitati da un dentista del Servizio
Sanitario Nazionale & sceso a 5.6
milioni (44,8%). Secondo la British
Dental Association (BDA), le cifre
erano rispettivamente del 48,6% e
del 58,7% nell'ultimo anno prima
della pandemia.

Inoltre, i dati hanno mostrato
che tra il 2021 e il 2022 sono stati
consegnati solo 26.4 milioni di ci-
cli di trattamento dentale NHS, in
confronto ad una media di 39.4 mi-
lioni di cicli eseguiti annualmente
nei 5 anni precedenti alla pande-
mia. Sfortunatamente, nonostante
i professionisti dentali fossero te-
nutia completare il 100% della loro
attivita pre-pandemica da aprile
di quest’anno, la BDA ha la BDA ha
osservato che gli obiettivi imposti
non hanno comportato un aumen-
to del volume.

La crescente crisi e
I'incombente fine di NHS

Dall’inizio del lockdown, il NHS ha
sofferto di enormi arretrati dovuti al
limitato accesso dei pazienti ai ser-
vizi odontoiatrici. Recenti ricerche
condotte dalla BBC, sottolineando la
reale estensione della crisi del denta-
le del Servizio Sanitario Nazionale,
riportano che 9 studi NHS su 10 di-
chiarano di non essere in grado di
accettare nuovi pazienti adulti.
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- Separatore di amalgama integrato.

- Display digitale multifunzione che informa
l'utilizzatore riguardo il livello di vuoto, la
temperatura, la necessita di manutenzione, la
separazione dell’amalgama, la diagnosi dei guasti e la
programmazione.

Tubo Smart HP permette la connessione in modalita
wireless consentendo ai professionisti di
controllare e regolare 'aspirazione senza lasciare
lo studio. Turbo Smart HP rappresenta l'alternativa
ideale a qualsiasi sistema ad anello liquido.
Separazione amalgama al 98,1% certificata TUV.
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Inrisposta alle recenti statistiche
dentali per 1'Inghilterra, la BDA ha
notato un'urgente necessita di cam-
biamento al fine di riformare i ser-
vizi dentali nel Paese.

«Ciod a cui stiamo assistendo non
€ una ripresa, siamo vicini al col-
lasso» afferma in un’intervista Dr
Eddie Crouch, membro del comitato
esecutivo principale della BDA.

Eddie Crouch conclude «Lodon-
toiatria NHS & anni luce lontana da
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dove dovrebbe essere. Se i ministri
non si faranno avanti e non attue-
ranno le riforme necessarie e for-
niranno finanziamenti dignitosi,
questa situazione diventera la nor-
malita».

Iveta Ramonaite
Dental Tribune International

Le tanto attese riforme
del SSN promettono un
migliore accesso alle
cure dentistiche

LONDRA, Regno Unito: Proprio
quando sembrava che i fallimenti
nel servizio sanitario nazionale (Na-
tional Health Service - NHS) del Re-
gno Unito fossero peggiori che mai,
I'NHS ha annunciato cambiamenti
senza precedenti alle sue politiche
e programmi, con il contributo del-
la British Dental Association, tra gli
altri. 11 19 luglio, il servizio sanita-
rio nazionale inglese ha pubblicato
sei obiettivi specifici per guidare
le riforme, compresa la riduzione
dell’assistenza “di basso valore cli-
nico” e I'affrontare le disuguaglian-
ze nell’accesso dei pazienti alle cure
del NHS.

Uno dei cambiamenti fonda-
mentali & la raccomandazione ag-
giornata che le cliniche valutano
ed eventualmente riducano la fre-
quenza dei controlli dentali regolari
in base alle esigenze del paziente.
I National Institute for Health and
Care Excellence del Regno Unito
ora raccomanda che i pazienti adul-
ti a basso rischio necessitino di un
controllo una volta ogni 24 mesi
invece che ogni sei mesi. Un tale
cambiamento ridurrebbe le spese
non necessarie e consentirebbe ai
dentisti di soddisfare le esigenze del
crescente bacino di nuovi pazienti
che lottano per trovare uno studio.

«Il personale odontoiatrico del-
I'NHS sta lavorando duramente per
recuperare i servizi, ma la chiave
per fornire questo sara la riforma:
questi
aiuteranno i team a eseguire anco-

cambiamenti annunciati

ra piu trattamenti e aiuteranno ad
affrontare gli inevitabili arretrati
che si sono accumulati durante la
pandemia», ha affermato la Chief
Dental Officer dell’'Inghilterra, la
dottoressa Sara Hurley.

Un'altra importante riforma e
I'impiego dei dental therapists al
massimo delle loro capacita per ese-
guire otturazioni, cure preventive e
altre procedure, liberando i dentisti
per i casi pit complessi.

Steve Barclay, segretario di stato
per la salute e 'assistenza sociale, ha
commentato le riforme radicali, di-
cendo: «Migliorare I'accesso dei pa-
zienti alle cure dentistiche del NHS
€ una priorita e questi cambiamenti
sono un passo importante, oltre a
premiare pit equamente i dentisti
che forniscono cure pit complesse,
consentono agli studi piu perfor-
manti di vedere piu pazienti e im-
piegare al meglio I'insieme dei pro-
fessionisti che lavorano nel settore
come infermieri, igienisti e dental
therapists».

La tempistica di queste riforme
e cruciale perché piu pazienti che
mai sono stati costretti a cercare
cure dentistiche private nel Regno
Unito e molti hanno fatto ricorso
al turismo dentale per le loro cure.
Inoltre, sono trascorsi pit di 16 anni
da quando il programma di cure
dentistiche pubbliche ha subito
cambiamenti significativi.

Anisha Hall Hoppe
Dental Tribune International
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Alutare i pazienti a dire si!
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Dall'inizio della pandemia, noi
come dentisti abbiamo fatto un gran-
de sforzo per far sentire i nostri pa-
zienti al sicuro e protetti in modo che
possano mantenere correttamente
la loro salute orale ricevendo tutte le
cure necessarie. Tuttavia, sapere come
eseguire un eccellente trattamento
odontoiatrico e avere l'opportunita
di fornire cure ai nostri pazienti sono
due cose diverse. Convincere i pazien-
ti a programmare il trattamento che
raccomandiamo puo essere difficile,
ma e vitale per il successo delle nostre
pratiche. 1l tasso di accettazione do-
vrebbe essere maggiore dell’'80% per
i pazienti esistenti e tra il 50% e il 75%
per i nuovi pazienti.

E fondamentale prendersi il tem-
po necessario per spiegare a ciascun
paziente il perché ha bisogno di un
particolare trattamento e dobbiamo
fare del nostro meglio per rispondere
a tutte le sue domande. Nonostante
abbiano ricevuto tutte le informazio-
ni necessarie riguardo al trattamento
proposto, molti pazienti lasciano lo
studio senza fissare un appuntamen-
to e da alcuni non si ricevera nem-
meno piu riscontro. Sebbene questa
possa essere una situazione piuttosto
frustrante, pud anche essere un'op-
portunita per apportare migliora-
menti ai nostri sistemi per aumen-
tare la percentuale di accettazione
dei casi. Se vogliamo che i pazienti
accettino il trattamento, dobbiamo
comprendere a pieno cosa desiderano
veramente. Quando avremo le stesse
priorita dei nostri pazienti, i tassi di
conservazione e accettazione dei casi
aumenteranno. I pazienti si sentiran-
no piu in controllo del processo e ap-
prezzeranno che abbiamo veramente
compreso i loro bisogni e valori, pro-
muovendo cosl lealta e fiducia. Non
si sentiranno spinti ad accettare un
trattamento che in realta non deside-
rano. Al contrario, accetteranno vo-
lentieri un trattamento che li aiutera
araggiungere i loro obiettivi di salute
orale.

Coinvolgimento dei pazienti

Un ascolto efficace ¢ la chiave per sco-

prire cosa motiva i pazienti, cosa pen-

sano dei loro sorrisi e cosa vorrebbero
migliorare. Non si tratta di vendere

odontoiatria; si tratta di conoscere i

nostri pazienti e persino di collaborare

con loro in modo da poter creare una
situazione vantaggiosa per tutti. Fare
domande, in particolare quelle aperte,

puo aiutare a incoraggiare i pazienti a

comunicare i loro desideri relativi alla

salute orale; per esempio:

» Suunascaladaiai0 (1&scarso e 10
eccellente), quale livello di salute
orale vorresti raggiungere?

+ Hai mai avuto problemi con la ma-
sticazione o hai avuto dolore alla
bocca o ai denti?

+ Quanto e importante il tuo sorriso
per te e per la tua sicurezza quando
interagisci con le persone, sia a livel-

lo personale sia professionale?

+ Se avessi una bacchetta magica,
cosa vorresti cambiare del tuo sorri-
so, nel caso?

+ La dieta influisce sulla salute orale.
Potresti parlarmi della tua dieta?

Noi dentisti possiamo essere clinici
eccellenti e i migliori nella pianifica-

zione del trattamento, ma presenta-
re piani di trattamento al paziente e
qualcosa che sarebbe meglio delegare
a un membro del personale ben adde-
strato. Ad esempio, avere un coordina-
tore del trattamento che esamini ogni
dettaglio con il paziente in un ambien-
te confortevole e tranquillo, dando-
gli l'opportunita di porre domande

senza sentirsi mettere fretta, puo es-
sere molto efficace. Le conversazioni
supportate da strumenti digitali per
dimostrare visivamente le opzioni di
trattamento aiutano i pazienti a com-
prendere anche i vantaggi del tratta-
mento suggerito e li aiutano a sentirsi
piu connessi alla pratica, il che ovvia-
mente li rende pili a loro agio nel pro-

grammare il trattamento. Se voglia-
mo migliorare 'accettazione del caso,
dovremmo chiedere la decisione fina-
le del paziente dopo la presentazione
del trattamento suggerito e valutare
eventuali ostacoli all'accettazione con
il paziente.
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PANAVIA™ SA CEMENT UNIVERSAL
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PANAVIA™ SA Cement Universal & un cemento autoadesivo davvero universale che, grazie alle innovative tecnologie Kuraray Noritake Dental,
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