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Precisazione del Ministero

Esattamente un anno
fa  (Implant  Tribune,
maggio 2008, ndr) pub-
blicavamo la notizia della
richiesta da parte dell’Or-
dine dei Medici Chirurghi

e degli Odontoiatri del

 parere del Ministero del-
la Salute sulla legittimiti
dei chirurghi maxillo-
facciali ad eseguire trat-
tamenti di implantologia
orale. Allora il Ministero
si espresse a favore degli
odontoiatri, precisando
che questa figura profes-
sionale e l'unica ad ave-
re competenze in ambito
implantare.

Ovviamente, la que-

stione era di quelle che
difficilmente si conclu-
dono con un solo round.
A seguito di ulteriori in-

lerrogazioni, infatti, il
dottor Giovanni Leonardi
del Ministero della Salute
ha recentemente emesso
un nuovo Appunto per il
Sotlosegretario professor
Fazio che ha come og-

sta

getto “Competenze degli
odontoiatri e dei chirur-
ghi maxillofacciali nel
campo  dell'implantolo-
gia®.

Nel documento, rife-

rendosi al parere espres-

so il 14 marzo 2008,
Leonardi precisa che “la
risposta fenuta da que-

Amministrazione,
tendente a chiarire i ri-

spettivi ambiti di attivita

delle due professioni, ha
avuto una risonanza ben
piu ampia della questio-
ne dalla quale era scatu-
rita. Si fa riferimento, in
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particolare, agli incontri presso
questa Direzione Generale con
la Societa italiana di chirurgia
maxillo-facciale, alla nota n. 06
del 12 giugno 2008 del Sodalizio
degli odontoiatri, degli odonto-
stomatologi e dei chirurghi ma-
xillo-facciali ospedalieri del Tri-
veneto (ali. 3) e, soprattutto, alla
memoria in data 5 novembre
2008 sottoposta all’attenzione
della S.V. dai professori Berro-
ne, lannetti e Gianni (ali. 4).

Si reputa, pertanto, opportu-
no fornire alla S.V. medesima,
anche alla luce delle argomen-
tazioni medio-tempore per-
venute a soslegno o di avviso
contrario al menzionato parere,
ulteriori elementi di valulazio-
ne, al fine di eventuali iniziative
al riguardo”.

Dopo le dovule precisazioni
sul fallo che lintervento mi-
nisteriale del 14 marzo dello
scorso anno era scaturito dalla
mera lettura delle norme e che
era un atto dovuto “che rispon-
de ad una esigenza di enuclea-
zione delle responsabilita e di
corretta informagzione nei con-
fronti dei cittadini”, il Direttore
Generale esamina la normativa
comunitaria ¢ la giurisprudenza
della Corte Europea, nonché i
succitati incontro e documenti

presentati, per concludere ri-
volgendosi al professor Fazio
che “partendo dalle surriferite
conclusioni e rifacendosi al pa-
rere del 14 marzo, Popinione
dello scrivente, che si soltopone
alle valutazioni della S.V., & che
I'applicazione di impianti en-
doossei con linalitd odonlopro-
tesiche rientri nella competen-
za primaria dell’odontoiatra, il
quale, naturalmente, puo avva-
lersi dell’apporto di altre profes-
sionalita, dalo che, come sopra
rappresentato,  l'integrazione
tra le varie [igure professionali
¢ essenziale per la migliore tu-
tela del paziente. Nello specifico
quindi si ritiene che il chirurgo
maxillo-facciale possa eseguire
impianti a scopo odontoprotesi-
co solo su indicazione e conse-
guente progettazione dell'intero

piano di trattamento da parte
dellodontoialra.

La conclusione cui si per-
viene ¢ sostanzialmente as-
similabile a quella conlenuta
nella richiamata memoria del 5
novembre, ma & importante ri-
marcarne la differenza: cio che
rileva non ¢ il singolo atto (I'atti-
vita implantologica), ma I'insie-
me della prestazione, ovvero il
piano di cura odontoprotesico,
che si compone di una serie di
atti (anamnesi del paziente,
esame obiellivo del cavo orale,
indagini diagnostiche e radiolo-
giche, progettazione del piano
di riabililazione, progettazione
della protesi, applicazione del-
I'impianto, piano terapeutico e
follow-up post-operatorio, con-
nessione protesica), rientranti,
nel loro complesso, nelle com-
petenze dell’odontoiatra.

Nel confermare I'opinione
espressa nel parere del 14 mar-
zo 2008, lo scrivente, anche al
fine di fugare ogni dubbio cir-
ca una preconcetta difesa delle
tesi a suo tempo esternate, rap-
presenta alla S.V. Popportunita,
qualora permangano dubbi sul-
la corretlezza dell’impostazione
sopra illustrata, di investire del-
la questione il Consiglio Supe-
riore di Sanita per un definitivo
pronunciamento in merito”.
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